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v Estudio retrospectivo y observacional (enero 2008-diciembre 2008)

antirretroviral (TARV) que incluyen
iInhibidores de proteasa (IPs)
Evaluar |la efectividad y los costes
directos de las diferentes pautas

v' Poblacién de estudio: pacientes con TARV activo que incluye algun
farmaco IP.

v' Seleccion de pacientes: programa informatico Landtools® de
Dispensacion a Pacientes Externos.

de tratamiento v Variables estudiadas:

3. Conocer el coste-efectividad de los
esquemas de |[Ps mas utilizados
Respuesta Ratio coste-efectividad:
Linea de virologica: coste anual de la pauta/ n°
Edady tratamiento: carga viral pacientes con CVP
\\ Sexo \\ 12 22 regcate plasmatica indetectable tras 12 meses |
S— L indetectable de tratamiento » |
Pautas (<50 copias/mL) e
de TARV P
Adherencia (ADH): Test ( Costes
” ' SMAQ vy registro de \ directos J
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v" 99 pacientes en tratamiento con IPs. COMBINAGIONES | (%) RNTRE A
= 0 0 ' 0
75,8% (75) hombres y 24.2% (24) mujeres. AT e

= Mediana de edad: 44 anos (24-82).

110 pautas de TARV con |IPs (1,11 pautas/paciente). EREUHEN LEa )

11,5% (13) eran tratamientos naive (primeras lineas) y
6/,3% (/6) tratamientos de rescate.

6 pautas (5,5%) que incluian ddI+TDF 6 d4T estan
contraindicadas por las actuales guias de TARV por
menor eficacia y alta toxicidad.

+ 2 inhibidores de la
transcriptasa inversa
nucleosidicos (ITIN)
(96)

1 IP potenciado (IP/r)

87,3 |. Lamivudina+Tenofovir+
Lopinavir/ritonavir (26) (A)
. Lamivudina+Tenofovir+

Atazanavir/ritonavir (21) (B)

. Lamivudina+Zidovudina +
Lopinavir/ritonavir (8)

El porcentaje de pacientes con respuesta virologica fue
superior al 50% en todas las pautas mas frecuentes.
Las diferencias entre las diferentes pautas no fueron
estadisticamente significativas.

1 1P/r +1 ITIN+1
iInhibidor de la
transcriptasa inversa
no nucleosidico (7)

6,4 |. Tenofovir+Nevirapina+

Atazanavir/ritonavir (2)

La ADH fue >90% segun RD en el 75% de los

PAUTAS DE
TARV

pacientes. Segun test SMAQ 63% de los pacientes
presentaban buen cumplimiento.

COSTE
ANUAL (€)

COSTE-EFECTIVIDAD
(€ por paciente con

v" El coste anual de los diferentes TARV varid entre g::;ﬁf;f:::i‘:tz;
8.953€y 14.198 €. A x o0
_ WNCONCRSI®NESE (B) 11.286 22.169
v' Existe buena respuesta viroldégica en las diferentes pautas de TARV utilizadas.
v La variabilidad de costes directos de las diferentes pautas origina diferencias significativas en su coste-

efectividad.
Sin olvidar el papel que juegan |la ADH, toxicidad y patologia base del paciente es fundamental considerar
el coste de las diferentes pautas antirretrovirales con el fin de realizar un uso eficiente del tratamiento
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