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Palonosetron (Aloxi®)

Stark wirksam und kosteneffektiv

Die Chemotherapie-induzierte Ubelkeit und Erbrechen (CINV) zihlt zu

den meist geflirchteten Nebenwirkungen der zytostatischen Krebsthe-

rapie. Palonosetron, ein 5-HT3-Rezeptorantagonist der zweiten Gene-

ration gewdhrt eine wirksame und kosteneffektive Versorgung.

I CINV beeintréchtigt nicht nur die
Lebensqualitdt der betroffenen Pati-
enten, sondern verursacht auch hohe fi-
nanzielle Belastungen im Gesundheits-
system. Aufgrund des hohen Kosten-
drucks werden Einsparungspotenziale
vor allem im Arzneimittelbereich ge-
sucht, um Krankenhaus- und Kranken-
versicherungsbudgets zu entlasten. Ein
Vergleich der Arzneimittelkosten alleine
spiegelt den finanziellen Aufwand der
antiemetischen Therapie jedoch nicht
vollstandig wieder, da die Kosten fiir
eventuelle Rescue Medikation, Arztkon-
sultationen bis hin zu einer erneuten
Hospitalisierung des Patienten unbe-
riicksichtigt bleiben.

Kosteneffektivitat berechnen

Ziel einer rezenten pharmako6kono-
mischen Analyse des Instituts fiir Phar-
madkonomische Forschung (IPF) war
die 6konomische Bewertung der Praven-
tion von CINV bei méfliiger und stark
emetogener Chemotherapie (MEC und
HEC) mit Palonosetron. Die Analyse er-
folgte fiir die 5HT3-Rezeptorantago-
nisten Palonosetron (0,25mg i.v. als Bo-
lus kurz vor Beginn der Chemotherapie
ohne weitere Tablettengabe) versus
Ondansetron (8mgi.v. plus 8mg oral Tag
1 plus zweimal 8mg oral Tag 2 bis 5), der
meistverordneten Therapiealternative in
dieser Wirkstoffgruppe tiber fiinf Tage.
Die Bewertung erfolgte mittels einer Ko-
steneffektivitdtsanalyse. Diese unterstellt
generell unterschiedliche Wirksam-
keiten und beriicksichtigt auch die nicht
problemlos in monetdren Einheiten
messbaren Mafinahmen in der Evaluati-
on. Die 6konomische Beurteilung er-
folgte auf Basis eines Entscheidungsmo-
dells. In diesem Modell werden die di-
rekten Behandlungskosten (Arzneimit-
tel,ambulanteundstationdreLeistungen)
der Therapiealternativen Palonosetron
und Ondansentron ermittelt und mit
dem Effektivititsmafl (Complete Re-

sponse, CR) nach 0 bis 120 Stunden in
MEC und HEC verkniipft.

Drei Perspektiven...

Die Kosteneffektivitdtsanalyse wurde aus
drei Perspektiven durchgefiihrt. Aus der
Perspektive der Krankenanstalten wur-
den alle direkten Kosten (Arzneimittel-
kosten, stationdre und ambulante Be-
handlungen) des stationdren Bereichs
sowie jene Teile der Ambulanz, die nicht
von der gesetzlichen Krankenversiche-
rung refundiert werden, einbezogen.
Aus der Perspektive der Krankenversi-
cherung wurden alle direkten Kosten des
niedergelassenen sowie jene Teile des
ambulanten Bereichs (Arzneimittelko-
sten, Arztkonsultation), die von der
Krankenversicherung refundiert wer-
den, inkludiert. In der Darstellung des
Gesundheitssystems erfolgte eine Zu-
sammenfassung der Perspektiven der
Krankenanstalten sowie der Kranken-
versicherung. Alle aus der jeweiligen
Perspektive relevanten direkten medizi-

nischen Kosten wurden erhoben sowie
retrospektiv die entstandenen Kosten
(direkte Kostenfaktoren beziehungswei-
se Ressourcenverbriuche) bewertet.

...drei Ergebnisse

Aufgrund der unterschiedlichen Wirk-
sambkeiten der Therapiealternativen (CR
von Palonosetron 55% versus Ondan-
setron 48%) erschien ein alleiniger Ko-
stenvergleich ungeeignet. Unter diesem
Aspekt wurden daher die Kosten pro er-
folgreich behandeltem Patienten im Be-
trachtungszeitraum von fiinf Tagen er-
hoben. Aus allen drei Perspektiven weist
Palonosetron im Vergleich zu Ondan-
setron einen deutlichen Kostenvorteil
auf, der fiir das Gesundheitssystem bei
244,09¢€, fiir das Krankenhaus bei 62,94€
und fiir die Krankenversicherung bei
181,13€ liegt (siehe Abbildung).

Dominante Therapiestrategie

Die vorliegende Analyse zeigt, dass es
sich bei Palonosetron aus allen darge-
stellten Perspektiven um eine kostenef-
fektive Strategie bei der erfolgreichen
Behandlung von CINV handelt. Die an-
tiemetische Supportivtherapie mit Pa-
lonosetron erweist sich als die kostenef-
fektivere Alternative zu Ondansetron.
Hier ist ein mogliches Einsparungs-
potenzial zu sehen. [ ]
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