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Contexto

A Doenca renal cronica (DRC) € caracterizada por
anormalidades da estrutura ou funcdo dos rins, presentes
por mais de trés meses, com implicacoes para a saude

A DRC em estagio V € um problema de saude publica
crescente em todo o mundo, inclusive no Brasil.
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Embora a terapia renal substitutiva (TRS) prolongue a sobrevida dos
pacientes, estd associada a complicacoes fisicas, psicoldgicas e
sociais, além de acarretar altos custos para os sistemas de saude.

e: Improving Global Outcomes (KDIGO) CKD Work Group. KDIGO 2012 Clinical Practice Guideline for the Evaluation and Management of
Disease. Kidney inter., Suppl. 2013; 3: 1-150



Terapia Renal Substitutiva
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No inicio da década passada, estimava-se que haveria
cerca de 2 milhoes de pessoas em terapia renal substitutiva
(TRS) em todo o mundo (XUE, J. L. et al, 2001)
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No Brasil em 2010 havia cerca de 28.680 pessoas em RS, a
uma taxa de incidéncia de 149 pacientes por milhoes de
pessoas (Sesso ef al., 2011)
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Development and psychometric evaluation of the Dialysis patient-perceived Exercise Benefits and Barriers Scale. Int J Nurs Stud, v. 47, n. 2, p. 166-80, Feb 2010.



Objetivo

Anadlisar as evidéncias cientificas
disponivels acerca do

custo-utilidade da didlise

peritoneal em relacdo a
hemodidlise no tfratamento do
doenca renal cronica estagio V




Metodologio

“Renal Disease(Mesh)” PubMed
“Renal Dialysis(Mesh)” BVS
“Peritoneal Dialysis(Mesh)” Cochrane
. “Cost-Benefit Analysis(Mesh)”  Library
Estrategia PICO ) “Cost” Scopus

Health System Evidence
Health Evidence

PDQ Evidence

Rx for Change

NICE Healthcare data base

Foram incluidos estudos primarios de avaliagao
econdmica completa tipo custo-utilidade sobre as
TRS de interesse, sem restricao de idioma e data.



Metodologia

Dados coletados:

Titulo Horizonte temporal

Autoria Tipos e origens dos custos e
Idioma Tipos e origens das utilidades,
Ano e Pais Analise incremental

Periodico de publicacao Analise de sensibilidade
Perspectiva da analise Resultados principais.
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Um instrumento com 32 itens foi utilizado para julgamento da
qualidade da evidéncia das avaliagdes econdémicas.

SILVA, E. N. et al. Estudos de avaliagdao econdmica de tecnologias em salde: roteiro para analise critica. Rev Panam Salud Publica, v. 35, n. 3, p.
219-27, 2014
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Resultados
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Caracterizacao dos Estudos

Local do estudo

Europa

América

Asia

Ano de Publicacao
1998

2002

2007

2008

2011

2012

2014

Periddicos

Jornal Internacional

de Didlise Peritoneal

Jornal de Saude

e Politica

Revista de Saude Publica
Transplante e didlise em nefrologia

Applied Health
Economics and
Health Policy
Revista MedUAB
Value in Health

Perspectiva do pagador

Sociedade

Servigco

Ambas

Idioma

Inglés

Espanhol

Horizonte temporal

1 ano
5 anos

10 anos ou mais

Ao longo da vida

Modelagem

Markov

Arvore de decisdo

Ndo referida

Taxa de desconto
3%

3,50%
5%

N W M~NDN



Resultados

Os custos mais indicados foram os médicos diretos.

Destacou-se a obtencao das medidas de utilidade (anos de
vida ajustados por qualidade de vida) a partir da literatura

A avaliacao da qualidade da evidéncia foi satisfatoria com a
indicacao da maioria dos itens verificados.




Autores

Custo anual

hemodialise

Custo anual

1. Arredondo, A .et al (1998)

2. Haller, M. et al (2011)

3. Kontodimopoulos, N;
Niakas, D. (2008)

4. Pacheco (2007)
5. De Wit, A. G. et al (2002)

6. Sennfalt, K., et al (2002)

7. Villa, G. et al (2012)

8. Rosselli, M.D., et al (2008)

9. Yot Teerawattananon, M. D., et al (2007)
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Anos de vida ajustados por qualidade de vida

, Qaly Qaly Didlise
T FClE Hemodidlise Peritoneal
Arredondo, A .et al (1998) México 0,86 0,87 4
Kontodimopoulos, N; .

/;liqkas, D. (2008) SEC G R

/ Sennfalt, K., et al (2002) Suécia 0.44 0.65 %

/ Villa, G. et al (2012) Espanha 0,69 0,69 =

/ Rosselli, M.D., et al (2008) Colombia 0.59 0.634

Yot Teerawattananon, M. D., et al Tailandia 0.62 O,78f

(2007)




Resultados

A dialise peritoneal apresentou
melhor relacao de custo por anos de
vida ajustados por qualidade
gquando comparada a hemodialise.




Consideracoes Finais

Os altos custos associados a dialise peritoneal e
hemodialise e seus impactos na qualidade de vida
configuram a avaliagcao de custo-utilidade como
ferramenta para uma alocacao de recursos mais
eficiente e equitativa.



Consideracoes Finais

Sao necessarios estudos adicionais para maior

comparabilidade e entendimento de diferentes

cenarios, particularmente quanto ao perfil da
populacao e tipos de sistemas de saude.




Consideracoes Finais

Em processo
de elaboracao:




