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Uso de farmacos biologicos para el tratamiento de la psoriasis moderada-
grave. Eficacia maximay eficiencia no son incompatibles
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RESULTADOS

NUmero Necesario de pacientes a tratar NNT

INTRODUCCION

Los farmacos biologicos (FB) son una alternativa terapeutica eficaz para el
tratamiento de la psoriasis moderada-grave. Secukinumab ha demostrado
superioridad en comparacion directa frente a etanercept y a ustekinumab. Es
necesario conseguir de forma eficiente los maximos niveles de eficacia en el
control de la enfermedad.

La tabla 1 muestra en orden ascendente de NNT las 20 estrategias de
tratamiento evaluadas

Tabla 1. NNT para PASI 90 de las combinaciones de FB
Combinacion Combinacion

OBJETIVO
o o SEC + UST 1,39 INF + UST 2,04
Comparar el coste-eficacia de los FB para el control de la psoriasis moderada- SEC + INF 1.41 ADA + UST 2.19
grave. SEC + ADA 1,43 INF + ADA 2,30
SEC + ETN 1,52 UST + ETN 2,31
METODOS UST + SEC 1,68 ADA + INF 2,42
 Modelo de coste-eficacia basado en un arbol de decisiones (figural). La Aagig :’gg SN ggj
eficacia se midio como la proporcion de pacientes gue alcanzaban el PASI 90 ADA * SEC ’ INF + ETR ’
, . L ETN + SEC 1,91 ADA + ETN 3,15
segun los datos publicados en un meta-analisis. ,
. N . , UST + INF 97 ETN +INF 3,19
« Se compara el rendimiento de las 20 combinaciones posibles de farmacos
UST+ADA 2,03 ETN + ADA 3,60

comercializados.
« Secukinumab (SEC), Ustekinumab (UST), Infliximab (INF), Etanercept (ETN),

| Coste por paciente vs Coste por paciente controlado (PASI 90)
Adalimumab (ADA)

« La tabla 2 muestra en orden ascendente el coste medio del tratamiento con

Eficacia farmacos bioldgicos en los dos anos del estudio.

« Se midio la eficacia primaria del tratamiento como el porcentaje de pacientes
gue alcanzaban un 75% de mejoria de su psoriasis (PASI 75) a la semana 24
de empezar el tratamiento.

« Se midio la eficacia final (horizonte temporal de 2 ailos, como el porcentaje de
pacientes que alcanzaban un 90% de mejoria de su psoriasis (PASI 90)
entendido como piel blanqueada o casi blangueada.

 La tabla 3 muestra en orden ascendente el coste medio por paciente
controlado (coste de un paciente con PASI 90) en los dos anos del estudio.

Tabla 2 Tabla 3

Combinacion de
farmacos

Combinacion de
farmacos

Coste por paciente e

. Los datos de eficacia se obtuvieron de dos meta-analisis publicados 1 2.. Para E_Tr:jﬁi zif: :EEQ::L’;FT g’zzz‘;‘
secuklnumfib se anadieron los datos del estudio CLEAR (estudio de NE + ETN >264 SEC + ADA 36795
comparacion directa frente a ustekinumab) ya que no se habian incluido en ETN + SEC 73993 SEC + ETN 37515
ninguno de los meta-analisis publicados anteriormente, por no estar todavia INF + ADA 24040 INF + SEC 45313
dlsponlbles ADA + ETN 24243 = ) , ; UST + SEC 47191

., ., : : : : sobrecoste generado ADA + SEC 48577

» Se escogid la semana 24 como evaluacion de la eficacia primaria, como un ::E:ii‘; jj;i; L ol fallo primaric Hene e ol

| , . . impact t

escenario con.servaczio_r, ya que asi se da tiempo a todos los farmacos a que TN+ UST 4687 zzb:':PiT ﬂc;lgolnedgz w;: NE + UST £ 0553
alcancen su nivel maximo de eficacia. ADA + INF 24945  enfermedad y sobre los INF + ADA 51268

» La eficacia alcanzada a la semana 24 se considerd estable a lo largo de todo ADA + SEC 25413 foi;es_ t totales  del UST + INF 52155

. . - . , . ratamiento

el periodo de estudio. Este hecho beneficia a los farmacos menos eficaces SEC +ETN 25733 UST + ADA 54293
(suelen tener menor supervivencia debido a creacién de anticuerpos anti- JST+EIN 21T NF+E 24632

, . .y ADA + UST 25819 ADA + INF 06481
farmaco o a la aparicion de efectos adversos). SEC + ADA .. ADA + UST S531

« Se estimO la eficacia de los farmacos asumiendo gue se tratan pacientes SEC + INF 25991 UST + ETN 58462
naive. UST +ADA 26238 ETN +INF 66946

« Se entiende por fallo primario el porcentaje de pacientes que no alcanzan el UST + INF 26298 ADA +ETN 68050
nivel de PASI 75 a la semana 24 y por lo tanto tienen que ser rescatados con SEC +UST 26312 ETN =+ UST 70874

UST + SEC 26645 ETN + ADA 77359

un segundo farmaco biologico

« La diferencia entre la estrategia mas econdmica y la menos economica €es
de alrededor de 3.593€ en dos anos de tratamiento. Es decir todas las
combinaciones se situan en un mismo orden de magnitud. La diferencia
entre la estrategia mas eficiente (menor coste por paciente controlado) y la
estrategia menos eficiente (mayor coste por paciente controlado) puede
llegar a ser mas del doble.

Variables de analisis . Queda en evidencia que las estrategias mas eficaces (menor NNT) son las

 Numero Necesario de pacientes a tratar (NNT) (inverso de la eficacia) para mas eficientes para el sistema.
conseguir un paciente con al menos PASI 90. + La correcta eleccion de la secuencia de farmacos a utilizar permite

» Coste medio del tratamiento por cada paciente (2 anos). blanguear el maximo ndmero de pacientes, obteniendo el menor coste por

» Coste medio por paciente controlado PASI 90 (2 anos). paciente controlado y con un mejor control del gasto farmacéutico.

Costes

« SOlo se tuvieron en cuenta los costes farmacologicos de adquisicion del los
productos (Precio Venta Laboratorio).

« Se estimaron los costes para dos cohortes ficticias de 100 pacientes.

Figura 1. Arbol de decisiones

CONCLUSIONES

* Los nuevos estandares de tratamiento de la psoriasis (piel blanqueada o
casi blangueada PASI 90) son de gran importancia para conseguir una
buena calidad de vida de los pacientes.

Biologico A

Biologico A Biolégico B

Biologico B « Para el tratamiento con FB no se puede olvidar los sobrecostes derivados

del fallo primario. El coste real de un farmaco no va solo ligado a su precio
sino también a la eficacia que se espera en el control de la enfermedad

Biolégico B
+ metotrexato

 La eleccion de los farmacos mas eficaces para el inicio del tratamiento
asegura un buen control de la enfermedad asi como un mejor uso de los
recursos econdmicos, evitando los sobrecostes y liberando recursos para
poder tratar a mas pacientes.

Biologico C

Bioldgico C Biolégico D

Biolégico D T « La eficiencia de los FB para el tratamiento de |la psoriasis moderada-grave
lologico , : : : ,
va mas ligada a la eficacia que al coste (PVL) del farmaco.

+ metotrexato
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