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Dimensionen von HTA

. Gesundheitsproblem und Technologiegebrauch

. Technische Beschreibung, technische Charakteristika
. Sicherheit

o Nutzen (“clinicial effectiveness")

o Kosten, dkonomische Evaluation

. Ethische Aspekte

. Organisatorische Aspekte

. Soziale Aspekte

. Rechtliche Aspekte

(EUnetHTA 2007, Core Model for medical and surgical interventions™)
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Ausgangslage

Figure 2: Overview of HTA methods for emerging technologies

Generating
evidence

http://www.inno-hta.eu/docs-public/Inno-HTA_Poster-Barcelona-2007_Buehrlen.pdf, accessed 041010
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Fragestellungen (sinngeman):

1. Welche Methoden fir die
entwicklungsbegleitende Evaluation
gesundheitsrelevanter Technologien
gibt es?

2. Wie ist der Stellenwert der Methoden
einzuschatzen?

3. Gibt es Forschungsprogramme zur
Weiterentwicklung und Anwendung
entwicklungsbegleitender
Evaluationsmethoden?

Versuch einer systematischen
Literaturiuibersicht.
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Rechercheergebnisse
1. Elektronisch: DIMDI-Datenbanken, ab 2002
N Treffer
Literaturrecherche vom DIMDI 4490
Durchgesehene Titel (1. Sichtung) 4490
Ausgeschlossen nach Durchsicht des Titels 2073
Eingeschlossen nach Durchsicht des Titels (2. Sichtung) 2417
Ausgeschlossen nach Durchsicht der Zusammenfassungen 2.262
N Publikationen
Ausgewahlt zur Durchsicht im Volltext (3. Sichtung) 155
Durchgesehene Publikationen im Volltext (3. Sichtung)* 152
Ausgeschlossen nach Durchsicht des Volltextes 146
Insgesamt eingeschlossen 9
DIMDI = Deutsches Institut far Medizinische Dokumentation und Information. N = Anzahl.
* = Drei Publikationen nicht verflgbar.
2. Handsuchen: HTA-Institutionen N=18
3. Referenzlisten, Experteninput N= 3

[4. weiterfUhrende Referenzen:
Methodische Grundlagenpapiere, Anwendungsbeispiele unzahlige!]
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Ergebnisse

1. Konzepte

Constructive Technology Assessment

Iterative Economic Evaluation
Evaluationskonzepte fir Informationstechnologien

2. Methoden
Entscheidungsunterstitzungsmethoden
Modellierungstechniken
Methoden zur Erfassung der Nutzerperspektiven

3. Forschungsprogramme

Inno-HTA
MATCH
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Interative Economic Evaluation

1. Phase: (Early developmental)
Aufarbeitung alternativer Versorgungsmodalitaten
Bestimmung der "Effektivitatslicke"
Schatzung klinisches/ 6konomisches Potential der Innovation
Studienplanung (Fallserien, kl. RCT; spezialisierte Zentren)
Daten: experimentelle Forschung, in-vitro Studien, Tierversuche

2. Phase (Maturing Innovation)

Modellierungen auf der Grundlage erster Patientendaten
Sensitivitatsanalysen

Identifikation von Grenzwerten flir Kosten-Nutzen-Verhaltnis
Studienplanung (RCT)

Sculpher M et al.: The iterative use of economic evaluation as part of the process of health technology assessment. Journal of Health Services Research & Policy, 1997
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Ergebnisse

Interative Economic Evaluation

3. Phase: (Close-to-widespread-diffusion)

Prazisierung der Modelle anhand von Daten aus RCT

Cave: Ubertragbarkeit von RCT-Ergebnissen auf
Routineversorgung

Studienplanung (e.g. pragmatic trials)

4. Phase (Diffused Innovation)

Bewertung auf der Grundlage pragmatischer Studien
und Daten aus der Routineversorgung

Nicht alle Technologien miissen alle Bewertungsphasen durchlaufen!

Sculpher M et al.: The iterative use of economic evaluation as part of the process of health technology assessment. Journal of Health Services Research & Policy, 1997
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Modellierungstechniken

Entscheidungsanalytische Modelle

Box 15
Decision Tree: Management of Angina After Coronary Artery Bypass Surgery

Qutcome Expected u °a .
|Probability X Valuel =  Value
Improved 060 X 0.80 = 0.48
— Medical Deteriorated 034 X 0.20 = 0.07

Death 0.06 X 0.00 = 0.00 -

Sum @ medical node 1.00 0.55 Ma rkov MOdeI Ie
- t mproved,
a:;i‘; r;en no restenosis 055 X 095 = 0.52 . .
ater. L]~ PTCA—Cgimproved after s X s - oo Monte-Carlo-Simulation
CABG Testenosis . . = .

ailed after

1 restenosis 015 X 0.10 = 0.01

nitial failure 010 X 0.10 = 0.01 B . N k

ICABG/Death 0.05 X 0.00 = 0.00 -

Sum @ PTCA node 1.00 0.62 ayes I a n etWO r
=—=CABG #2 Improved 060 X 0.70 = 0.42

Unimproved after 035 X 0.00 = 0.00

Death 0.05 X 0.00 = 0.00

Sum @ CABG #2 node 1.00 0.42

Cave: Daten-Input!
Figure 1. C jonal and Cumulative Meta-Analyses of 33 Trials of | Strep for Acute My

mmmwwwmimvmmmvmmmwmmommammm A
bibliography of the published trial reports is available from the authors.

Goodman C: HTA 101: Introduction to Health Technology Assessment (www.nlm.nih.gov/nichsr/hta101/ta10105.html, accessed 011010)
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Inno-HTA

WP1
Healthcare
innovation - WP4 WP5
system Validation of Consensus
the indicators f=p| process WPG
UNOTT Recommen-
LEI@HTA Fraunhofer dations and
> dissemination
WpP2
HTA methods WP3 DACEHTA
for emerging Indicators for healthcare innovations
healthcare m— o
technologies Fh-1S1
UL-fFSM
WP? Project management Fraunhofer

—

January 2007

December 2008
WP: Work package and WP leader

http://www.inno-hta.eu/

Institut fur Sozialmedizin
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MATCH

3 Perspektiven: E PS RC

Engineering and Physical Sciences

. I N d ust ri e Research Council
. Regulierungsbehérden ULSTlEIi
. Nutzer The University of
E Nottingﬁam

Forschungsrichtungen: &fggﬁ!
. Project 1: "Tools for Industry"

) Y UNIVERSITYOF
. Project 2: "Economic Evaluation” BIRMINGHAM
. Project 3: "User Needs"
. Project 4: "Implementation”

http://www.match.ac.uk
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Fazit

1. Die Methodik zur entwicklungsbegleitenden Evaluation von
gesundheitsrelevanten Innovationen gibt es nicht.

2.  In Abhangigkeit von Perspektive und Zielsetzung wurden eine
Vielzahl von Evaluationsmethoden erprobt — konkrete Einsatze
haben zumeist "Pilotprojekt"charakter.

Validierung und Vergleiche von Methoden stehen aus.

4.  Furden Kontext der Nutzen- und Kosten-Nutzen-Betrachtung
scheint die iterative Bewertung in Verbindung mit
entscheidungsanalytischen Modellierungen am weitesten
ausgereift.

5.  Modellierungen ersetzen keine klinischen und 6konomischen Daten
sondern bereiten ihre Erhebung vor.
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Ich bedanke mich flir Ihr Interesse!

Kontakt:

Dr. med. Dagmar Lihmann
Institut fr Sozialmedizin
Ratzeburger Allee 160
23538 Lubeck

Email: dagmar.luehmann@uk-sh.de




