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Resumen

Objetivos: Evaluar la eficiencia de dapagliflozina, primer inhibidor del co-transportador sodio-glucosa de
tipo 2 (SGLT2) disponible en Espafia, en comparacién con los inhibidores de la dipeptidil peptidasa-4
(iDPP4), ambos como tratamiento en combinacidn con insulina en pacientes con diabetes mellitus tipo 2
(DM2) que no estan bajo control glucémico con insulina.

Material y métodos. Se utiliz6 un modelo previamente validado y publicado (CARDIFF). Los datos clinicos
se obtuvieron de un meta-andlisis en red que compard ambas opciones terapéuticas en combinacion con
insulina. Sumados a las ecuaciones del estudio UKPDS (United Kingdom Prospective Diabetes Study), €
model o predice laevolucion de la enfermedad, € niUmero de complicaciones micro y macrovasculares, asi
como la mortalidad ocasionada por |a diabetes u otras razones. Se contempl 0 la perspectivadel Sistema
Nacional de Salud con un horizonte temporal de todalavidadel paciente, y se asignaron costesy utilidades a
los correspondientes parametros del model o para calcular los afios de vida ajustados por calidad (AVAC) y
los costes total es de cada opcidn de comparacion. Ademas, se realizaron distintos analisis de sensibilidad
deterministicos y probabilisticos.

Resultados: Dapagliflozina, afadida ainsulina, se asoci6 con unamejora en la esperanza de vida ajustada por
calidad de 0,168 AV AC respecto aiDPP4, asocidndose ademas a una ligera reduccion de costes de 51 €
(tabla). Por lo tanto, con mayor efectividad y menores costes total es, dapagliflozina fue una opcién
dominante respecto alos iDPP4 como tratamiento en combinacion con insulina. Estos hallazgos fueron
respaldados por los andlisis de sensibilidad realizados para diversos parametros.

Resultados Insulina+ Dapagliflozina |Insulina+ iDPP4  Diferencia
AVAC totales 13,084 12,916 0,168
Costes totales 35.733 € 35.784 € -51 €

Farmacol 6gicos 22.312 € 22.398 € -86 €




Complicaciones, eventos adversos, |13.421 € 13.386 € 35€
IMC

RCEI (ratio coste-efectividad Dominante (mayor efectividad y menores costes total es)
incremental)

Conclusiones: Los resultados de este andlisis sugieren que afiadir dapagliflozinaal tratamiento con insulina
es una alternativa eficiente en Espania frente a afiadir un iDPP4 en |os pacientes con DM 2 gque no estan
controlados con ésta.
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