Implicaciones del uso de la mediana o la media del numero de ciclos
cuando se estima el coste del tratamiento para el cancer de prdostata
resistente a castracion metastasico (CPRCm).
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INTRODUCCION RESULTADOS

= El cancer de préstata es la neoplasia sélida mas frecuente entre
los hombres en Espafa: 25,000 nuevos casos cada afio!. De
estos, un 4% se encuentra en estado diseminado?, pudiendo
derivar a CPRCm tras terapia con deprivacion androgenica.

= El amplio arsenal terapeéutico disponible y el elevado coste de las

= La obtencion de las medias estimadas y su comparacion con las reportadas reveld que el método mas
adecuado, por generalidad y minimizacion de la desviacion, es la formula de Hozo (Figura 1).

= La diferencia encontrada entre los costes estimados usando la media y la mediana fueron desde un -
18% hasta un 26% (Figura 2, Tabla 3).
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= Cuando estos valores medios no estan disponibles, las alternativas o | |
‘s f oi . ., rod Docetaxel Cabazitaxel radio-223 Acetato de Acetato de Enzalutamida
mas frecuentes son, o bien su estimacion a partir de otros abiraterona post- abiraterona pre-

parametros o bien el uso de la mediana. docetaxel docetaxel
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= Cuantificar el impacto de calcular los costes farmacoldgicos
asociados al tratamiento del CPRCm utilizando la mediana de

Tabla 2. Datos reportados en los ensayos clinicos relativos a la duracion del tratamiento

ciclos administrados en lugar de la media.

Semanas/ Duracion del tratamiento (ciclos)
armaco
= Evaluar la capacidad de estimacion de la media a partir de otros EICI0 -

parametros mediante diferentes técnicas. Docetaxel 3 [10]
z Cabazitaxel 3 6.1 6 1 10 3 10 [11]
METODOS .
S _ _ _ radio-223 4 5.1 6 1 6 ND ND  [12],[13]
1) Identlflcacnon de los tratamientos actualmente disponibles en Acetato de abiraterona post-docetaxel 4 101 g 02 | 956 ND \ND 14
Espana para el CPRCm. _ -
o o | Acetato de abiraterona pre-docetaxel 4 14.3 13.8 0.3 349 ND ND 15]
2) Revisidon de los ensayos clinicos e Iinformes EPAR para la Enzalutamida 4 35 g 3 0 | 239 ND ND 16

extraccion de los parametros disponibles referentes a la duracion
del tratamiento: media, mediana, minimo, maximo y percentiles.

Tabla 3. Costes farmacologicos calculados utilizando la media y la mediana de ciclos administrados (100€/ciclo)

3) Estimacion de la duracion media del tratamiento con distintas - . .
, ., . Duracion del Coste del Diferencia
técnicas’ (Tabla 1) y comparacion con la media reportada cuando . . .
_ _ _ tratamiento (CIC|OS) tratamiento (€) en costes

estuviera disponible.
: iz L ciona |_wedia [ edna | € 1%
4) CaIC}JIo de c,:oste de caFla tratam.le.nto en base a I.a mediana y a la Docetaxel 2 75 275 € 950 € 175 € -18%
media del humero de ciclos administrados, aSl.JmIendO para todos Cabazitaxel 61 5 610 € 600 € 10 € 20
los tratamientos un coste de 100€ por ciclo (anulando las _ - i £10 € 600 € 90 € 150/
diferencias debidas a costes unitarios diferentes). radio-223 | ’
Acetato de abiraterona post-docetaxel 10.1 8 1,010 € 800 € 210 € 26%
Tabla 1. Métodos de estimacidon de la duracion media del tratamiento Acetato de abiraterona pre-docetaxel 14 3 13.8 1.430 € 1.380 € 50 € A%
, , 2 - medi ' ' . . 2 2%
Método 1 Eérmula de Hozo® Media, ~ mediana + min + max Enzalutamida 8.5 8.3 850 € 830 € 0€ 0
4 *Duracion media estimada mediante la formula de Hozo
Metodo 2: Asuncion de
. ., _ Pyc + Pyc . . . . .
distribucion normal de la Medlaz — > Figura 2. Costes estimados utilizando la media y la mediana
duracion del tratamiento
. . 1.600 € 40%
Metodo 3: Asuncion de mediana
distribucion exponencial de los Media; = — In(0.5) 1.200 € 20%
tiempos de discontinuacion | | 300 € 0%
Asumiendo que el tratamiento
Método 4: Area bajo la curva continlia hasta la progresion de la 400 € - -20%
(AUC) de supervivencia libre de  enfermedad (digitalizacion de curvas 0 € 0%
-, e
progresion (SLP) Kaplan-Meier Docetaxel Cabazitaxel =~ Radio-223  Abiraterona  Abiraterona  Enzalutamida
y calculo del AUC). acetato post-  acetato pre-
docetaxel docetaxel
RESULTADOS
mCostes mediana mCostes media —Diferencia (%)

= Los tratamientos identificados como actualmente disponibles en
Espana para el CPRCm fueron: docetaxel, cabazitaxel, dicloruro
de radio-223 (radio-223), acetato de abiraterona y enzalutamida. CONCLUSIONES

= Se obtuvieron los parametros asociados a la duracion de los
tratamientos (nUmero medio de ciclos, mediana, minimo, maximo y
percentiles), excepto la media de ciclos administrados de docetaxel
y los rangos de todos excepto de cabazitaxel (Tabla 2).

= Tanto el uso de la mediana del numero de ciclos administrados como la aproximacion de la
media mediante distintas téecnicas Introduce un error en la estimacion de los costes
farmacoldgicos asociados al tratamiento del CPRCm que debe ser tenido en cuenta.

) L S | = Cuando se utilicen la mediana o una media estimada, deberia evaluarse el posible error
= El método 2 de estimacion de la media solo fue aplicable a cometido mediante un analisis de sensibilidad

cabazitaxel por falta de los percentiles P25 y P75 en el resto de
tratamientos.
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