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Trodelvy®, Sacituzumab-Govitecan
Avsett för behandling av metastaserad eller lokalt avancerad icke operabel

bröstcancer (mBC).
Sammanfattande ställningstagande
Norrländska läkemedelsrådets arbetsgrupp för regional introduktion av nya läkemedel (ARIL)
rekommenderar de norra regionerna att följa NT-rådets rekommendation.

NT-rådets rekommendation på att att Trodelvy bör användas som monoterapi vid behandling av vuxna
patienter med icke-resektabel eller metastaserad hormonreceptor (HR)-positiv, HER2-negativ
bröstcancer som har fått endokrinbaserad behandling och minst två ytterligaresystemiska behandlingar
för avancerad sjukdom återfinns på

https://samverkanlakemedel.se/download/18.40ecd2301939559520cf3a/17334826
73680/Trodelvy Bröstcancer HR-positiv HER2-negativ 2024-12-06.pdf

Kostnadskonsekvensen vid full implementering beräknas till xx Mkr för norra
regionen på årsbasis.

Uppföljning av ekonomiskt utfall mot uppskattad budgetkonsekvens genomförs av
chefsamrådet och ARIL under varje kommande ARIL-möte.
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Nominering och anmälan
Anne Andersson Överläkare Cancercentrum

Avtal finns (Ja eller nej)
Regiongemensamt avtal är framtaget. Avtalet gäller när läkemedlet hanteras via
rekvisition.

Uppskattad kostnadskonsekvens för norra regionen
Vid uppskattning av kostnader utgick jag från en person på 60 kg, 600 mg Trodelvy
per behandling, 2 behandlingar per cykel på 21 dagar, och totalt 8 cyklar inom median
behandlingslängd på 5,5 månader och en kostnad på xx kr per behandling, dvs. xx kr
per patient (listpris). Det har tecknats sekretessbelagt regiongemensamt avtal, som
gör att de faktiska kostnaderna är lägre.

Antal pat Mkr / 12 mån

RJH 6 xx

RVN 10 xx

RVB 12 xx

RNB 12 xx

Total 40 xx Mkr

Ersätter annan läkemedelsbehandling
Kan ersätta traditionella cytostatikabehandlingar som är väsentligt (10x) billigare.

Uppföljning
Uppföljning genom ARIL, c:a 8 ggr. per år

Kontaktpersoner ARIL
Jörn Schneede, ordförande ARIL

Bilaga
Anmälan från Anne Andersson, Överläkare Cancercentrum


