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INNFORING AV LEGEMIDLER | NORGE ANNO 2020

- Innfaring av nye legemidler er tuftet pa o
— Prioritering og beslutning pa gruppeniva :
— Metodevurdering er pa gruppeniva

— En og en medisin vurderes

- Nye legemidler er i hovedsak
— Malrettet — presisjonsmedisin

— Biologiske

— Tilpasses individuelt
— Brukes i kombinasjon/eller i sekvens med andre Iegemldler
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METODEVURDERING AV LEGEMIDLER - HVA ER DET? ,,l:.

- En verdivurdering

- Er prioriteringskriteriene oppfylt?
- Systematisk gjennomgang/vurdering av

— Effekt, sikkerhet

— Kostnadseffektivitetsanalyser
— Budsjetteffekter, kostnader per pasient

YEARS

NO-NPS-1020-00002



HVORFOR TRENGER VI HELSEDATA? QEheL
- Legemiddelutvikling
— Fra «bredspektrede» medisiner til presisjonsmedisin

- Beslutningsusikkerhet

— Metodevurderingen er -
grunnlaget for beslutning

— Behov for mer og andre type data? ilde:

protokoller fra Beslutningsforum 2014-2020

4 aveen (@
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http://www.nyemetoder.no/

HELSEDATA — DE VIKTIGE BRIKKENE FOR TILGANG

Godkjenning av refusjon

Godkjenning av behandling
EMA

Bestillerforum

©

Legemiddelverket

6.3 Bruk av Real World Data (RWD)

WO dreser seg |

Prvotaie
ansiyie Imernd ian

Sykehusinnkjgp

Beslutningsforum

5-10 ar for
lansering

Hvor er det et
udekket
medisinsk
behov?
Mer nytte = mer
helse = mer
verdi

3-5 ar for
lansering

Hvordan
passer
studiene til
norske forhold
og hvilke lokale
data trenger vi?

1-3 ar for
lansering

Hvem er
pasientene?
Antall,
kjennetegn,
behandling
= gkonomi!

Paramater-
usikkerhet
+
Beslutnings-
usikkerhet

= Pris, skonomi,

verdi

Etter
lansering

Hvilke
resultater gir
den nye
behandlingen?
Fikk vi det vi
trodde?

Ny
indikasjon

Eksisterende
pris og tilgang
vS. nye
indikasjoner
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Takk for
oppmerksomheten

Kristin Svanqvist
ksvangvi@amgen.com
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