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Objectivos (Objectives): Estimar a relagdo de custo-efectividade da utilizacdo da linezolida versus vancomicina no
tratamento da Pneumonia Nosocomial por Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus (MRSA) em Portugal.

Metodologia (Methodology): Especificacdo de um modelo de decisdo com caminhos relacionados com a infec¢do por MRSA
e consequéncias: cura, morte, eventos adversos, falta de eficacia e switch de terapéutica. As opgdes em comparagao foram
a linezolida e a vancomicina (custo medicamento genérico). O estudo foi realizado em consonancia com as Orientagdes
Metodoldgicas para Estudos de Avaliagdo Econdmica de Medicamentos Portuguesas. As probabilidades de transicdo do
modelo foram calculadas a partir de dados um ensaio clinico de comparagdo directa entre estas duas terapéuticas e de
outros estudos publicados na literatura. Foram incluidos custos directos, nomeadamente custos dos antibidticos, com
cuidados de saude em ambulatério e internamento incluindo consultas, medicamentos e meios auxiliares de diagndstico.
Os indicadores de efectividade adoptados foram anos de vida ganhos (AV). Custos e efectividade foram actualizados a
5%/ano.

Resultados (Results): Sob a perspectiva do Servico Nacional de Saude em cenario de caso base estima-se que os custos
totais de tratamento com linezolida sejam de 10 869.63€ e com vancomicina sejam de 10 883.67€. Estima-se assim que a
linezolida induza uma poupanc¢a média de -14.04€/doente. Em termos de efectividade, estima-se que a linezolida permita
obter em média um ganho em saude de 0,14AV por doente.

Conclusdes (Conclusions): O tratamento com linezolida reduz a mortalidade e a duragdo do internamento hospitalar.
Estima-se que os custos totais inerentes a terapia antibidtica da pneumonia nosocomial por MRSA sejam reduzidos com a
opcdo por linezolida. Os custos incrementais iniciais com o antibidtico (versus a opg¢do vancomicina) sdo anulados por
poupancas com hospitalizacdo, exames e tratamento de efeitos adversos. Globalmente a linezolida permite obter um
ganho de 0,14 anos por doente com custos incrementais negativos, ou seja, poupangas de -14,04 euros/doente sendo
assim alternativa dominante em termos de custo-efectividade. Assim a linezolida pode ser considerada uma terapéutica
preferencial no tratamento da pneumonia nosocomial por MRSA, de acordo com os valores habituais para a avaliagdo de
novas tecnologias de saude em Portugal.

Associagao Portuguesa de Economia da Saude

Escola Nacional de Salde Publica - Universidade Nova de Lisboa

Avenida Padre Cruz - 1600-560 Lisboa
associacdo porfuguesa

B B W de economia da sadde Tel. 217512104 / 21757 3536 Fax. 21757 3536
E-mail: apes@ensp.unl.pt Internet: www.apes.pt



