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Baggrund - NMIBC

http://skejby.net/Webudgaven/DaBlaCa2010.htm



Hvad er effekten ved brug af PDD og MMC
ved NMIBC?

Kan vi reducere
— Recidivrisikoen?

— Antallet af TUR-B’er
— Antallet af recidiver?

... 0g hvordan pavirker det omkostningerne?




Fluorescens cystoskopi

Randers 2008: Anvendelse af 85 mg Hexaminolevulinate (Hexvix®/PDD)
1 time for TUR-B.

Standard white light cystoscopy Hexvix cystoscopy

http://www.wales.nhs.uk/sitesplus/863/news/17604
http://www.medgadget.com/obgyn/page/12



http://www.wales.nhs.uk/sitesplus/863/news/17604
http://www.medgadget.com/obgyn/page/12

Mitomycin C

Randers 2008: Engangsprofylakse med 40 mg Mitomycin C (MMC)
op til 24 timer efter TUR-B.
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Materiale og metoder

* Registeropslag pa KKCD32 (TUR-B)og KUKCO5 (Cystoskopi med biopsi)
* Information indhentet via journalgennemgang og PatoWeb.

Interventionsgruppe (n = 190) Kontrolgruppe (n = 216)
Periode: 1/3-2008 —28/2-2010 Periode: 1/3-2006 — 29/2-2008
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Behandlingsforlgb

Hvorfor blev PDD ikke anvendt:

- Ikke bestilt.
- Ikke givet i tide
- Forkerte instrumenter

Hvorfor blev MMC ikke anvendt:
- Dyb resektion

- Forlenget haamaturi

- Patienten gnskede det ikke

Hvorfor blev hverken/eller:
- Ambulant procedure
- Mistanke om muskelinvasion

Control

“Intention to treat” principle
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Recidivrisiko

Recurrence free survival

Interventionsgruppen

Kontrolgruppen

I I I T I
8 12 16 20 24 28 32 36 40 44 48

Observation time (months)

HR 0.59, 95%Cl 0.45-0.78, p=0.0002
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Hvem drog fordel af behandlingen?

Primeere >< Recidiverende tumorer

Recurrence free survival Recurrence free survival
Primary tumors Recurrent tumors
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Bade primaere og recidiverende tumorer drager fordel af behandlingen.

sl =
Danish Bladder UL Cancer Group 2009



Hvem drager fordel af behandlingen?
Negativ >< Positiv urincytologi

Recurrence free survival Recurrence free survival
cytology negative cytology positive
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* Resultaterne er bedst for tumorer med negativ cytologi (typisk Ta low grade;
ingen CIS)

sl =
Danish Bladder UL Cancer Group 2009



Konklusion

En signifikant reduktion af recidivrisikoen (HR 0.59).
27% reduktion pa follow-up TUR-B’er

Bade primaere og recidiverende tumorer far gavn af
behandlingen.

Tumorer med negativ cytologi har bedst gavn af
behandlingen (Ta low grade tumorer).

Omkostningsneutralt .




Beregning

DRG-takst for 2010: CS m. biopsi: 4900 kr.
TUR-B: 17700 kr.
TUR-B m. PDD el MMC: 22100 kr.
Interventionsgruppe: Antal TUR-B/ar = 0,61
Kontrolgruppe: Antal TUR-B/ar = 0,84

Interventionsgruppe: Antal TUR-B/ar v. 200 pt’er: 0,61*200 = 121,96
CS m. biopsi: 121,96*4900 = 597.604 kr.

TUR-B m. PDD el. MMC: 121,96*22100 = 2.695.316 kr.

Total: 3.293.126 kr./ar

Kontrolgruppe: Antal TUR-B/ar v. 200 pt’er: 0,84*200 = 168,695
CS m. biopsi: 168,695*4900 = 826.605,5 kr.

TUR-B: 168,695 * 17700 = 2.985.901,5 kr.

Total : 3.812.506 kr./ar

Difference: 3.812.506 — 3.293.126 = 519.380 kr./ar

Pr. pt: 519.380/200= 2596,9kr./pt./ar
Groft overslag: 2596,9/2 = = 1300 kr./pt. /ar

Da halvdelen af alle histologier star som “endoskopiske biopsier” er vi gaet ud fra, at disse “indgreb” er biopsier taget
ved flex-cystoskopi (cs.) i ambulatoriet. Her bruger vi hverken PDD eller MMC, ligesom de samlede omkostninger er megé
(ingen fuld bedgvelse etc.)




