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MEDICAMENTOS E
ANTIRETROVIRALES

ARV — Catalogados como
Medicamentos esenciales
de acuerdo a la politica de
medicamentos de la CCSS y se

encuentran incluidos en la Lista
Oficial de Medicamento (LOM)




PROCESO DE INCLUSION ARV LISTA
OFICIAL DE MEDICAMENTOS

 Responden a los criterios de seleccion definidos
en la Politica de Medicamentos de la CCSS:

— Fase |I: Se define una necesidad en una Poblacion

— Fase Il: Analiza Medicamento propuesto a partir de los criterios
de seguridad, eficacia y calidad y MBE (medicina basada en la
evidencia).

— Fase llI: Disponibilidad, acceso y oportunidad

— Fase |V: Aplicacion de criterios de Inclusion y tablas de
ponderacion para POSICIONAR el medicamento (rol) dentro de
la terapéutica Institucional.



LISTA

OFICIAL

DE
MEDICAMENTOS
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o | Politica general compra de medicamentos CCSS. Presupuesto$$

« |[I  Reégimen especial compra de medicamentos. (Ley 6914)

|l Reglamento para compra de medicamentos de la CCSS.

IV Procedimiento de compra medicamentos.
« V  Razonabilidad de precios en medicamentos.



RJITERIOS DE INICIO DE TRATAMIENTO
ANTIRRETROVIRAL

PROTOCOLO TRABAJO CONJUNTO CON CLINICAS DE SIDA

Pacientes asintomaticos con infeccion cronica
Linfocitos CD4
<350 u/l Recomendar siempre

> 350ul/l Se iniciara en una forma individualizada en presencia de co-
morbilidades, factores de riesgo de progresion a SIDA

descenso rapido de CD4 (100/ul por ano), carga viral >100 000
copias/ml, infeccidn activa por hepatitis B o C, alto riesgo de
enfermedad cardiovascular, nefropatia asociada al VIH, embarazo

Pacientes sintomaticos con infeccion cronica

Esta indicado el inicio de la terapia antirretroviral en todo paciente
sintomatico (enfermedad definitoria) independiente del conteo de CD4 ...




1. Zidovudina 100 mg (2007
modificada a 300 mg)

2. Lamivudina 150 mg
3. Indinavir 400 mg
4. Nelfinavir 250 mg

5. Estavudina 40 mg ( 2004
modificada a 30 mg)

6. Didanosina 400 mg
7. Efavirenz 600 mg
8.Ritonavir 100 mg

9 .Lopinavir 133.3 Ritonavir 33.3
(2008 modificada a 200 mg/50 mgq)

LISTA DE MEDICAMENTOS

1997 (Desde el ano 1995 se inicia el
tratamiento prevencion transmision
vertical)

1997
1997
1998
1999

1999
2000
2002
2003



10.Abacavir 300 mg

11.Zidovudina 50mg/5mL
12.Lamivudina 10 mg/mL
13.Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg

11. Saquinavir-
Darunavir

Raltegravir-

12. Tenofovir

LISTA DE MEDICAMENTOS

2005

2008 (autorizados por caso segun
justificacion técnico cientifico)

2009 Se adquiere para un volumen de
pacientes y es valorada por el Comité
Central de Farmacoterapia su
inclusion en la LOM.



PACIENTES EN TRATAMIENTO




REGIMENES DE TRATAMIENTO
ADULTOS

PRIMERA LINEA:
zidovudina + lamivudina + efavirenz

zidovudina + lamivudina + lopinavir/ritonavir
(embarazo)

ALTERNATIVO DE PRIMERA LINEA:

abacavir + lamivudina + efavirenz/
lopinavir/ritonavir



REGIMENES DE TRATAMIENTO
ADULTOS

SEGUNDA LINEA:

Didanosina + lamivudina + Lopinavir/r
Estavudina + lamivudina + Lopinavir/r
Didanosina + lamivudina + Saquinavir/r
Multiresistencia

Combinaciones segun genotipo: Darunavir/r,
Raltegrauvir,

* “Maraviroc, Etravirine”




REGIMENES DE TRATAMIENTO
NINEZ

PRIMERA LINEA
zidovudina + lamivudina + efavirenz
zidovudina + lamivudina + nelfinavir

SEGUNDA LINEA:
zidovudina + lamivudina + lopinavir/r




REGIMENES DE TRATAMIENTO
EMBARAZADAS

zidovudina + lamivudina + lopinavir/r

abacavir + lamivudina + lopinavir/r




Régimen

Numero de pacientes en
tratamiento

Proporcion (del total de
pacientes en tratamiento)

Total de 3063 pacientes 100 %
pacientes
en TARV
Adultos® 3002 pacientes 98 %
Nota: Debe coincidir con
indicador # G2 (UNGASS)
Ninos™ 61 ninos 2%

Nota: Debe coincidir con
indicador # [17 (UNGASS)




Régimen Numero de Proporcion
pacientes de adultos
adultos que que reciben
reciben el el regimen
regimen
Total de pacientes en 3063 100%
tratamiento ARV
Total de pacientes en 2345 76.6%
Primera Linea
Total de pacientes en 712 23.2%
Segunda Linea
Total de pacientes en 6 0.2%

Tercera Linea




Costa Rica
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ANos

# de Pacientes
en tratamiento

1997

378

1998

409

1999

609

2000

937

2001

1144

2002

1598

2003

1654

2004

1947

2005

2249

2006

2503

2007

2952

2008

2886

2009

3063
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COSTA RICA INCREMENTO DE CASOS

SIDA POR ANO

ANos # de Pacientes Incremento
1998 378

1999 609 231
2000 937 328
2001 1144 207
2002 1 598 454
2003 1 654 56
2004 1947 293
2005 2 249 302
2006 2 503 254
2007 2952 449
2008 2889 -63
2009 3063 201

Total 11 afios /\ Promedio 246/afio



PACIENTES EN TRATAMIENTO
DICIEMBRE 2009

3063 PACIENTES EN TX ARV

. \
2472 HOMBRES .
AN yd

1677 SIN Tx
4740 CONOCIDO
A No cumplen P. 94 ABANDONO
Abandono 30,

STNROS (MENORES 18 ANOS)




SEGUIMIENTO POR HOSPITALES DE CUOTAS DE MEDICAMENTOS

CUOTAS MENSUALES PRIMER SEMESTRE ANO 2010 ACTUALIZADO
MEDICAMENTO HCG |HSJD| HM | HNN [HSRA| HMS | Totales
Zidovudina 300 mg 222 | 3321 397 | 58 5 93 |1 1.354,0
Lamivudina 150 mg 694 | 458 | 608 | 14.0 8 105 | 1.887,0
Estavudina 30 mg 30 54 51 0.0 2 19 156,4
Didanosina 400 mg 13 12 32 0.0 2 11 69,5
Nelfinavir 250 mg 150 | 247 | 255 | 38.0 6 57 | 753,0
Indinavir 400 mg 22 58 91 1.0 §) 3 175,0
Efavirenz 600 mg 252 | 185 | 220 | 3.0 3 34 1 697,0
Lopinavir/Rito 200mg/50mg 360 | 194 | 256 | 30,0 7 90 937,0
Abacavir 300 mg 168 | 143 | 108 | 4.6 3 5 431,6
Ritonavir 100 mg 7 7 35 1.8 () I 51,8
Lopinavir/Rito 100mg/25mg 0 0 0 71,2 0 0 7,2
Lopinavir/Rito Sin 0 0 0 13,0 0 0 13,0
Zidovudina jbe 2 1 I 200,01 O 0 204,0
Lamivudina jbe 0 1 0 137,0] 0O 0 138,0




TRATAMIENTO ANTIRRETROVIRAL

3. Niveles de atencion

4 CLINICAS DE HIV/SIDA

IXIX
Nivel
Sub-

especi
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=

T st \‘x
S eaaiata. | 2CLIN CAS DE HIV/SIDA

Pediatria i
Gineco-obstetricia

Oferta Basica de Servicios

Visita domictilaria
Comunidad






Eslabones para el acceso

Evolucion del costo del tratamiento ARV en la CCSS.
Pacientes en tratamiento

Ano Costo promedio $ | N° pacientes % gasto medicamentos
1998 7.260 409 5,25
1999 6.803 609 8,74
2000 7.029 937 9,70
2001 4.641 1.144 8,18
2002 2.550 1.598 5,94
2003 2.188 1654 5,31
2004 2.166 1947 /7,88
2005 1.340 2249 5,00
2006 1.563 2503 5,00
2007 4.144 2952 9,37
2008 4.143 2886 7.9
2009 2.566 3063 5,00




Resolucién para el incremento de pacientes 7

VA -
SIIDA  §

—

Incremento de pacientes caso SIDA
1998
2009 3063 = 7.5 veces

Incremento del gasto en medicamentos de SIDA
1998 $2.969.340 (5.25% presupuesto)
al 2009 $7.861.787 (5%  presupuesto )

Cobertura 100% Sostenibilidad 100%

Producto de la Politica Medicamentos (Genéricos-Competencia) se ha
logrado dar cobertura a 2654 pacientes adicionales de 1998 al 2009,
garantizando la sostenibiliad.




Costo Unitario en $ por
Medicamento

Zidovudina 100 mg (300 mg a partir del 2007)
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Costo Unitario en $ por

Medicamento

Lamivudina 150 mg

o

Lamivudina 150mg

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010




Costo Unitario en $ por
Medicamento

Indinavir 400 mg

Indinavir 400mg

2.5

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
\ J




Costo Unitario en $ por

Medicamento

Nelfinavir 250 mg

A\
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Nelfinavir 250mg
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Costo Unitario en $ por

Medicamento

Didanosina 100 mg (400 mg)
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Costo Unitario en $ por
Medicamento

Estavudina 40 mg (30 mg)

\,

Estavudina 40mg
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Costo Unitario en $ por
Medicamento

Efavirenz 200 mg (600 mg)

Efavirenz 200 mg - 600 mg




Costo Unitario en § por

Medicamento

Lopinavir con Ritonavir 200 mg y 50 mg

3.00

2.50

N.73

2.00

1.50 A

1.00 A

0.50 +—
0.00

-0.50 *®

e=Om Series




Costo Unitario en $ porag..
Medicamento g

Abacavir 300 mg

7.00

6.00

5.00

4.00 A

3.00 A

2.00 A

1.00
0.00

-1.00 B R




ESQUEMAS TERAPEUTICOS

Neda do probabilidad
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COSTO ESQUEMA

Costo Anual Esquema 1

Zidovudina 300mg / Lamivudina 150mg / Efavirenz 600mg

=Q==Costo Anual




COSTO ESQUEMA

. Costo Anual Esquema 2
Zidovudina 300mg / Lamivudina 150mg / Lopinavir-Ritonavir
$4.500
$4.000
$3.500
$3.000
$2.500 .614

‘ =0==Costo Anual




COSTO ESQUEMA

Costo Anual Esquema 3
Abacavir 300mg / Lamivudina 150mg / Efavirenz 600mg

$10.000
$9.000
$8.000 " ;
$7.000
$6.000
$5.000
$4.000
$3.000 =

4.619

‘ =Q== Costo Anual




COS

TO ESQUEMA

$5.000
$4.500
$4.000
$3.500
$3.000

Costo Anual Esquema 4
Didanosina 100mg / Lamivudina 150mg / Lopinavir-Ritonavir

‘ === Costo Anual




COSTO ESQUEMA

Costo Anual Esquema 5
Estavudina 30mg / Lamivudina 150mg / Lopinavir-Ritonavir

$4.500
$4.000
$3.500
$3.000
$2.500
$2.000
$1.500
$1.000 | =
$500
$0
-$500

2.461
‘ =0==Costo Anual
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COSTO ESQUEMA

r
Costo Anual Esquema 6
Didanosina 100mg / Lamivudina 150mg / Saquinavir / Ritonavir 100mg
$5.000 $4.58 L
f\ $4.426
$4.000
$3.000
$2.000
=0==Costo Anual




COSTO ESQUEMA

Costo Anual Esquema 7
Abacavir 300mg / Lamivudina 150mg / Lopinavir-Ritonavir

QK $8.429

$4.182

=0==Costo Anual




COSTO ESQUEMA

Costo Anual Esquema 8
Darunavir 300mg / Raltegravir 400mg / Ritonavir 100mg

$20.000
$18.000
$16.000
$14.000
$12.000
$10.000
$8.000
$6.000
$4.000
$2.000
$0
-$2.000

‘ =0==Costo Anual




Costo Promedio Anual Tratamientos

Triasocliados

-
Costo Promedio Anual de los 8 Esquemas
$8,000.00
$7,260.00
$7,000.00
$6,803.00
$6,000.00
$5,000.00
4,388.89
$4,000.00
Qe ¢
$3,000.00
$2,000.00
$1,000.00

$0.00

1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
998 999 000 001 002 003 004 005 006 007 008 009 010

COSTO ANUAL TRATAMIENTOS
CON ANTI-RETROVIRALES 1999
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TENDENCIAS




RIESGOS Y DESAFIOS
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IMPACTO PROMOCION @

Aumentﬂde casos

Reduccién&je casos

7~ Aumento Terapias 4-5v

segunda linea
712

Terapia primera linea
2345



Desafios -Aseguramiento
Sostenibilidad

Financiamiento

. sotenido

Suministro

: Uso racional
PreCIO§ del sistema
asequibles de atencion

A
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2 DESAFIOS-Sostenibilidad

Asignacion percapita en salud ($) ASiineadﬁ?anr::r::j:i(g en
1994 163.43 13.93
1995 171.61 13.70
1996 169.90 14.24
1997 170.76 14.41
1998 200.18 17.50
1999 212.21 15.41
2000 239.00 21.25
2001 204.60 19.28
2002 208.00 19.00
2003 214.95 16.82
2004 232.52 17.73
2005 209.16 17.53
2006 236.37 21.89
2007 282.96 29.13




DESAFIOS GLOBALES:

1- SEGUIMIENTO A LA EVOLUCION
CIENTIFICA PARA ENTENDER Y
COMBATIR LA ENFERMEDAD CON
EXITO. (VACUNA?)

2-PROMOVER LA CULTURA DE LA
PREVENCION PROMOCION PARA
ELIMINAR EL AUMENTO DE CASOS
CONTENER LA EPIDEMIA.

3- DESAFIAR LA LINEA DE QUE EL SIDA
ES UNA ENFERMEDAD DE PAISES
POBRES PERO UNA ENFERMEDAD
CRONICA DE PAISES RICOS.
Negociaciones estratégicas. Fundacién
Clinton. Compras conjuntas,
negociaciones directas, Fondo Rotatorio



DESAFIOS COSTA RICA:

Actualmente el acceso es Universal e iqualitario en medicamentos,

o

© 00N

sin embarqgo aun no se independiza de las enfermedades de “alto
costo” de evolucion ‘lenta” con danos severos a la salud que
sequn su crecimiento puede lleqgarse a la insolvencia financiera.

. Pero se debe Accionar en muchos campos:

Sigue siendo un reto el aseguramiento de la sostenibilidad por los costos
de los nuevos esquemas .
Se debe promover nuevas estrategias de compra :

1. Negociacion de precios conjuntos

2. OPS Fondo rotatorio

3. Fundacion Clinton
Se evoluciona a la cronicidad debe darse paso a esquemas de segunda y
tercera linea Fomentando Guias o Protocolos estandarizados de manejo
Se debe ya establecer estrategias para el manejo de casos en adultos
mayores
Capacitar mas Recurso humano en el manejo de la enfermedad.
Fortalecimiento a las Clinicas de SIDA
Mejorar la informacion sistematizada de casos
Medicamentos Acreditatos (OMS) en el aseguramiento de su calidad

10 Organizar la Informacion para que permita planificar a largo plazo
11. Generar la informacion de indicadores de alerta temprana.
12. Crecimiento de laboratorio de genotipage



DESAFIOS en la politica y toma de DECISIONES







Costa Rica

Anos Gasto $ % Gasto SIDA
97 6 586 381 (937P)
2000 62.222.540
8 92 5310 083 (1 144)
2001 64.206.210
6.5 3625348 (1598)
2002 52.342.705
2003 59.357.739 5.3 3147900 (1654)
2004 62.398.751 8 4 207 467 (1947)
2005 76 820 200 5 3843168 (2249)
2006 66.000.000 5 3300 000 (2503)
2007 82 240 000 9.4 7 730 560 (2952)
2008 150 000 000 7.9 11 850 000 (2889)
2009 157 235 740 5 7 861 787 (3063)




