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Wykaz skrotow i akronimow
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Streszczenie

Cel pracy

Celern analizy jest oszacowanie wpltywu na budzet ptatnika publicznego zwiszanego z finansowa-
niem powszechnych szczepien szczepionka Prevenar 13® przeciwko pneumaokokom u dzieci.

Analize kosztéw szozepien szczepionka, Prevenar 13% przeprowadzono na tle kosztdw obecnie reali-
zowanych powszechmych szczepien szczepionka Synflorix®,

Me tody

Analize przeprowadzono z perspekbywy ptatnika publicznego, wspdlnej [ptatnik i pacient] oraz spo-
tecznej (z uwzglednieniem kosztdw poirednich] w horyzoncie 5 kolejnych lat, Liczebnoid populacii
docelowe] oszacowano na podstawie danych Gidwnego Urzedu Statystyocznego [GUS). Woanalizie
uwzgledniono koszhy szczepionek oraz koszty leczenia chordb: imwazyinej choroby pneumokokowei,
zapalenia ptuc oraz zapalenia ucha érodkowego. Analiza scenariuszowa objeta scenariusz istniejacy,
w ktdrym powszechne szezepienia realizowane sg szczepionka Synflorix® oraz scenariusze nowe
[warianty: najbardziej prawdopodobny, minimalny i maksymalny], w ktdrych powszechne ssczepie-
nia sa realizowane szczepionka Prevenar 13%, Poszczegdlne warianty rdznia, sie liczebnoécia popula-
cji docelowej, Wwariancie najbardziej prawdopodobrym zatozono statg liczbe urodzen na poziomie
obsenwowamsm w 2018 raky, Wwariancie minimalmym zatoZono zmniejszanie liczby urodzen zgodnie
z tempem prognozy GUS, natomiast wowariancie maksymalnym zatoZzono mwigkszenie populacii
zgndnie z trendem logarytmicznym dopasowanym do danych z lat 2013-2013 . ||| G

. Koszty leczenia chordb na podstawie
wiynikdw modelu ekonomicznego,

Wyniki

W wariancie najbardziej prawdopodobnym liczebnoie populacji, ktdra bedzie stosowac wniosko-
wang szczepionke oszacowano na 365 275, Dodatkowe wydatki ptatnika na szczepienia po zmianie
szczepionki w programie szczepien z Synflorix® na Prevenar 13° zwigksza sie o ||| GGG
Wiprowadzenie do powszechnych szczepien szczepionki Prevenar 13® bedzie sie wigzato z
oszczednoiciami, wynikajacymi ze zmniejszenia kosztdw leczenia chordb  prneurnokokowych,
wynoszacymi od |||+ 1 ok do |~ 5. roko. Inkrementalne wydatki catkowite
ptatnika beda wigksze o 0,4 mln 2t tylko w 1. roku honyzontu analizy, natomiast w kolejnych latach
beds notowane oszczednosci wynoszace od 6,8 min 2t w 2. roku do 16,3 mln 2t w 5, roku,

Dla wariantu minimalnego, w catvym horyzoncie analizy oszczednodici zwigzane z wprowadzeniem
powszechmych szozepied szczepionka Prevenar 13% beda, przewyFszaty koszty  dodatkowych
wiydatkdw zwigzanych z zakupern szezepionki, Oszczednoici wyniosty od -0,1 mln zl w1, roku do -
17,7 mln ztw 5, roku,

Dla wariantu maksymalnego, inkrementalne wydatki catkowite ptatnika beda wigksze 0 0,8 min =
tylko w 1. roku horyzontu analizy, natomiast w kolejnych latach beda notowane oszczednosci
wiynoszace od 6,3 min 2t w 2, roku do 15,7 minzt w 5. roky,

Wnioski

analiza wylkazata dodatkowe wydatki po stronie ptatnika mwiazane z zakupem szczepionki Prevenar
13® zamiast szczepionki Synflorix® w ramach programu powszechnych szczepieri. Warto Zaznaczyd,
Ze powszechne szczepienia szczepionka Prevenar 13® pozwola na oszczednoscl w leczeniu zakazen
pneumakokoveych, Oszczednosci beda wynikaty ze zmniejszenia zapadalnosci na inwazying, chorobe
pneumakokowa, zapalenie ptuc oraz zapalenie ucha srodkowego. Mniejsza liczba zachorowan bedzie
sie przektadad na mniejsze zapotrzebowanie na antybiotyki oraz opieke medyczng w tym lekarza
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podstawowe] opieki zdrowotnej. Opisane oszczednoici znacznie przewyzsza dodatkowe wydatki na
zakup szczepionek ponoszone przez ptatnika i pacjentdw,

Proponowana zmiana szczepionki w programie szczepien ze szoczepionki Synflorix® na szczepionke
Prevenar 13® bedzie sie rawniez wisgata ze zmniejszeniem kosztdw posrednich wynikajacych z nieo-
becnosfci w pracy spowodowanych zakazeniami pneumokokowymi,
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1 Cel analizy

Celem analizy jest oszacowanie wphywl na budfzet ptatnika publicznego zwigzanegn z fi-
nansowaniem powszechmych szczepien szczepionky Prevenar 13% przeciwko pneurmokokom
U dzieciw pordwnaniu do 10-wal entne] szczepionki Synflox2.

Analize kosztiw szczepien szczepionkg Prevenar 13° przeprowadzono na tle kosztow obec-
nie realizowanych powszechnych zczepien szczepionkg Synflori:®.’

Wy Tab. 1 przedstawiono cel analizy wphywu na budzet z uwzglednieniem schematu PICO.

Tab. 1. Cel analizy wphywu na budret z vwzgle dnie niem schematu PICO.,

Populacja (P) Mowonarodzone dzieci z populacii ozdlnej wowieku od 2, miesiqea Zvela do 2
lat, u ktorvch cvkl szczepienia rozpoczeto w pierwszym pdtroczu ivda

Inte rwe ncja (1) Szczepionka pneumokokowa sacharydowa skoniugowea na, adsorbowana PCW13
(Prevenar 13%), podawana domissni mwo, wschemacie 2 +1

Komparator (C) Skomugowana szezepionka prrecihw pneumokokom PCWID | Synflor:®)

Efekty (O] +  bezpofrednie koszty zwiazane z wprowadzeniem powszechmech

szczepien, tj. koszty szepien i koszhy leczenia chorob,
+ wphvw na organizacje udzielania swiadozen zdrowotnvch,
*  aspekty etvczne i spofeczne

Perspektywa analizy +« perspekiyvwa ptatnika publicznego
+  perspekbywa wepolna

Horyzont czasowy analizy |5 lat

Pordwnywane scenariusze +«  zcenansz istniejacy aktualnie realizowany
*  scenaniwsz nowy: finansowanie szozepionki Prevenar 13% w ramach
programu szczepien
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2 Metodyka

Wy niniejszym mzdziale przedstawiono zestawienie tabelanyczne wartodci i wyszczegdlnie-
nie zatoZer, na podstawie ktdrych dokonano oszacowan dotyczacych:

roczneg] liczebnodci populacii;

roczne] liczebnosci populacii, w kidrej wnioskowana technologia bedzie stosowana
przy Fatofeniu, e wnioskowana technologia bedzie finansowana przez Ministerstwo
Zdrowia;

aktualmych rocznych wydatkdw podmiotu zobowigzanego do finansowania swiad-
cZen Ze srodkdw publiczrych, ponoszonych na leczenia pacjentdw w stanie klinicz-
My wskazanym we wniosku, 2 wyszczegdlnieniem sktadowe] wydatkdw stanowigce]
koszt whioskowane] technologii, o ile wystepuje;

dodatkowych wydatkdw podmiotu zobowigzanegn do finansowania swiadczen ze
srodkdw publiczrych, jakie bedg ponoszone na leczenie pacjentdw w stanie klinicz-
mym  wiskazanym we  wniosky, stanowigcych rdgnice pomiedey  prognozami,
Z wysZoZzegolnieniem sktadowe] wydatkow stanowigce] koszt wnioskowanej techno-
logii, w tym minimalmych i maksymalnych warantdw dla tego oszacowania;

ilodciowe] prognozy rocznych wydatkow podmiotu zobowigzaneoo do finansowania
swiadczen ze srodkdw publiczrych, jakie bedg ponoszone na leczenie pacijentdw w
stanie klinicznym wekazanym we wniosku, z wyszozegolnigniem skiadowe] wydat-
kow stanowiace] koszt wninskowane] technologil przy zatcZzeniu, e minister wia-
sciwy do spraw Zdrowia nie wyda decyzii o finansowaniu;

ilodciowe] prognozy rocznych wydatkdw podmiotu zobowigzanego do finansowania
swiadczen ze frodkdw publiczrych, jakie bedg ponoszone na leczenie pacjentduw w
stanie klinicznym wskazanym we wniosku, z wyszczegdlnieniem skiadowe] wydat-
kow stanowiace] koszt wnioskowane] technologii przy zatoZzeniu, Ze minister wia-
sCiwy do spraw zdrowia wyda decyzie o finansowaniu.

Wy analizie zdefiniowano scenarusz istniejgcy oraz scenariusze nowe: najbardzie] prawdo-
podobry oraz minimalny 1 maksymalny [patz rozdziatd.6).
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2.1.1Populacja

2.1.25zacowanie liczebnosci populacji obejmujacej wszyst-
kich pacjentéw, u ktérych wnioskowana technologia
moze by¢ zastosowana

Zondnie z Charakterystyka Produktu Leczniczegn, szczepionka Prevenar 13% jest zareje-
strowany do stosowania w nastepujacych wskazaniach:®

« czZynne uodpomienie przeciwko chorobie inwazyine], zapaleniu ptuc 1 ostremu zapa-
leniu ucha srodkowego wywobywanym przez bakterie Streptococous preumoniae U
niemowlat, dzieci i mtodziezy od ukonczenia 6. tygodnia do ukonczenia 17. roku Zy-
cia;

* czZynne uodpornignie przeciwko chorobig inwazyine] i zapaleniu ptuc wnivohyawanym
przez baktere Streptococcus preummoniae U dorostych w wisku 218 lat i osob w po-
deszbym wigku.

fondnie 7 ChPL szczepionka mofe zostad zastosowana w catej populacii Polski zardwno u
dzieci i dorostych. Oszacowanie populacii Polski w horyzoncie analizy zamieszczono w Tab.
£. Szczegdty nsFacowania Zzamieszczono worozdziale 2.1.7.

Tab. 2. Licze bnoic¢ populacji obe jnujace j wszystkie osoby, u ktdirych wnioskowana tech-
no logia moze by¢ zastosowana.

Licze bnosé populacji
Wariant analizy e A [

2020 2021 2022 2023 2024
Majbardziej prawdo- 38 360 239 38 332 730 38 314 501 38 2B ha2 38 264 570
podobry
Mirima oy 38 366 529 38 319 905 38 277 697 38229 XTe 38174 267
Malksywmalrmy 38 376 Beo 38 369 TRY 38 344 354 38 330 493 38 318 037
* dane G4
2.1.3 Szacowanie liczebnosci populacji docelowej wska-

zanej we wniosku

Fopulacie kwalifikujgcy sie do =czepien okreslono na podstawie liczby urodzen Zywych. Z
uwag na niepewnosd co do zmian demograficzoych w kolejrych latach oszacowano popu-
lacjo w 3 warantach:

» najbardziej prawdopodobnym zaktadajgoym statg liczba urodzen na poziomie ob-
serwowanymw 2018 roku;”

o  minimalmym zaktadajgcym zmniejszenie liczby urodzen zoodnie 7 tempem Z pro-
gnozy GUS na lata 2014-2050;7

o  maksymalnym zaktadajacym zwigkszenie liczby urodzen zgodnie z trendem loga-
rytrmicznym dopasowanym do danych z lat 2013-2018 [ostatnie 5 lat) ™
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Mie wykorzystano danych z prognozy GUS w warancie najbardziej prawdopodobrym z
uwag na brak zbigZznosci prognozy z danymi empinycziymi [Byc. 1), Jak wekazuje maonito-
ring prognozy wykonany przez GUS liczba urodzen w prognozie dla 2017 bwta zanizona
wzgledemn rzeczywiste] liczby urodzer o 56 tys.*

Ryc. 1. Zare jestrowana liczba Zywych urodze i w latach 2013-2014 oraz prognoza liczebno-
sci populacji <1. r.z. wykonana przez GUS na lata 2014-2024,

420000

41101

3101

351000

M0

10m

I
Wy Mg WMy oms iy MR WS MM MM mE s i

——Tarejestowan ¢ licba u-adezer Populacja w 1. -z wg prognazy G5

Wiyniki oszacowarn populacii docelowej zamieszczono w Tab. 3 oraz przedstawiono graficz-
nie na Kyc. 2.

10
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Ryc. 2. Populacja doce lowa wskazana we wniosku.

410000
400 000 ¥ = 14108In{x] 1 363606~
350000 T . .
380 000 e
370000 e
360000
350000
340000
330000
2013 2014 05 1me 27 2@ 2019 2020 2021 022 2023 2024
—+—Weriant najbardzie] prawdapadabny —8—Wariant minimalny
Weriant maksymalny Zarejestrowana liczba urodzer
Tab. 3. Liczebnosci populacji doce lowe j wskazane j we wniosku
i . | Licze bmosc ulacji
"f’“"ﬂ“‘ ana ik L Komentarz fzrodto
lizy 2020 201 2022 2023 2024
388 178 JEE 178 JEE 178 JBE 178 J88 178 | Liczba urodzen stata na
kajbardziej poziomie obserwoa mym
prawdopadobry w2018 roku,? wyszoze-
pialnodsc 94,1%
381982 377038 371128 a4 hda A7 539 | Liczba urodzen zmniejzza-
jaca sie 7godne z tempem
Minimalmy T prognozy GUS na lata
2014-2060, " wyszozepial-
nosd 94 1%
394 343 396 604 398 0™ 399 436 400 663 | Liczba urodzen zgodnie z
trendem lozarvtmicz mem
Makzwmalme dopasowanym do damych z
lat 2013-2018 % wysz ez e-
pialnodd 94,1%

11
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2.1.4 Szacowanie liczebnosci populacji, w ktérej wnio-
skowana technologia jest obecnie stosowana

Liczebnosd populacji, w ktdrej wnioskowana technologia jest obecnie stosowana oszaco-
wano na podstawie danych przekazanych przez wnioskodawce do Ministerstwa Zdrowia
[skan przekazanego pisma zamieszczono w aneksie).” Wykorzystano dane z 2018 roku z
uwag na niekompletnoss damych z 2019 roku. Liczebnosd populacii oszacowano zaktadajac
stosowanie schematu 2+1 dla dzieci «1. rz. i schemat jednodawkowy dla starszych. Liczbe
zaszczepionych dzieci oszacowano zgondnie z podanym odsetkiem - 7 kohorty urodzenio-
wel po uwZdednieniu wyszcZepialnosci, Szczegoty oszacowania Zamigszozono w pliku Al
Excel dotgczonym do wniosku.

Tab. 4. Dane sprze dazowe przekazane przez wniosko dawce.’

2014 2017 2018 2019 {do 15.11)

Liczba opakowar C | [ [ .

Tab. 5. Liczebnoéci populacji, w ktdre j wnioskowana technologia jest obecnie stosowana.

Liczebnoéé populacji £ ri dip

- Dane przekazane przez wnioskodawce

2.1.5 Szacowanie rocznej liczebnosci populacji, w kté-
rej wnioskowana technologia bedzie stosowana przy
zatozeniu, ze wnioskowana technologia bedzie finan-
sowana przez Ministerstwo Zdrowia

sZacowanie roczne] liczebnosci populacii, w ktore] wnioskowana technologia bedzie sto-
sowana prEy Zatofeniu, fe Ministerstwo Zdrowia bedzie finansowato wnioskowang techno-
logig preeprowadzono w opanciu 0 opisana nizej zatozenia.

Liczebnosd okreslono poprzez okreslenie populacil kwalifikujgce] sie do powszechnych
sZcZepien oraz wyszczepialnosd.,

Fopulacje kwalifikujacy sig do szczepien okreslono na podstawie liczby urodzen. £ uwagi
na niepewnosé co do zmian demograficznych w kalejmych latach oszacowano populacie w 2
wariantach:

» najbardziej prawdopodobnym zaktadajgoym statg liczbe umdzen na poziomie ob-
serwowany w2018 roku;?

o minimalmym zaktadajgcym zmniejszenie liczby urodzen zoodnie 7 tempem Z pro-
gnozy GUS na lata 2014-2050;7

o  maksymalnym zaktadajacym zwigkszenie liczby urodzen zgodnie z trendem loga-
rytrmicznym dopasowanym do danych z lat 2013-2018 [ostatnie 5 lat) ™

hzczegoby oszacowania populacil kwalifikujgce] sie do szczepien zamieszczono w rozdriale
2.1.3.

12
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Wiyszczepialnodd w Polsce dla szczepionek przeciw phneumokokom okreslono na podstawie
danych histonyczrych z 2017 roku. Jest to pierwszy rok trewania powszechnego programil
szczepier przeciwko pneumokokom. Spodrdd dzieci urodzonych w 2017 roku 94,1% zostato
zaszczepionych zaodnie z damymi MZP-PZH.E

Wiyniki oszacowania populacii, w ktorej technologia bedzie stosowana zamigeszczono w Tab.
.

Tab. 6. Liczebnoéci populacji, w ktdrej wnioskowana technologia bedzie stosowana przy
zalbzeniu, ze Ministerstwo 7 drowia be dzie finansowac winioskowa ng technologie.

Wariant ana- | LiczebposE populacji

. Komentarz fZradto
lizy 2020 201 2022 2023 2024

Ieh 276 I6h 276 36k 276 8L 276 65 275 | Liczba urodzer stata na
kajbardziej poziomie obserw o mym
prawdopodobry w2018 roku,® wyszze-

pialnodc 94,13

359 445 3054 793 349 232 343038 336 444 | Liczba urodzen zmniejzza-
jaca sie 7godne 7 tempem
Minima lmy T prognozy GUS na lata

2014-2050,7 wyszozepiak
nofd94,1%

a7 ed A73 204 74 e0d a7h Be9 377 024 | Liczba urodzen zzodnie z
trendem logarvtmiczrivm
Makswm alriy dopazowanym do danwvech
lat 2013-2018 " wyszoze-
pialnosc 94,13

2.1.6 Podsumowanie szacunkdéw rocznej liczebnosci po-
pulacji

Podsumowanie szacunkow rocznej liczebnosci populacii przedstawione w rozdzigtach
£.1.12-2.1.4 zestawiono w tabeli ponize].

13
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Tab. 7. Podsumowanie szacunkdw rocznej licze bnogci po pulacji

Liczebno$c populacji Odnosnik
Populacja do rozdzia-
2020 201 2022 2023 2024 tu i tabeli
Docelowa we wni ozlku wariant J8E 178 JEE 178 JEE 178 JEE 178 388 178 | Rozdziat
najbardziej prawvedopodobry 212, Tab, 3
Docelowa we wri csku wara 81 982 77038 AT 128 a4 Bda 37 39
mirimalry
Docelowa we wii csku warant 294 943 296 604 298 091 299 436 400 a6l
makzwm almy
W kkdrej wrioskowa na technol o - Fordziat
g2ia jest obecnie stozowanag® 2.1.3, Tab. &
stozujg ovch whinzskowang tech- Inh 27h Inh 27h b 27h Inh 2T7h 366 270 | Rozdziat
nologie w scena dIET noneym 2,14, Tab. &
watant najbardzie] prawdopo-
dobrry
stozujg ovch whinzkowang tech- 359 445 304 793 349 232 343 038 Ja6 444
nologie w scenaniEZU noweym
weaart minimalny
Stosujgovch wniozkowang tech- 71 641 373 205 374 804 375 Ba9 I 024
nologie w scenan EZU Noveym
weaart maksvmalmy

* populacia we 2019 roku

2.1.7Populacja Polski

Powszechne sZczepienia przeciwko pneumokokom przynoszg osZoczednosci wea wszystkich
grupach wiskowych, co wynika z efektu bezposredniego i posredniegn szczepien. Efekty
bezrposrednie dotyczg osob zaszczepionych, ktdrych pula zwigksza sig w kolejnych latach
trwania programu szczepien. Efekty posrednie sg obserwowane w cate] populacii riwnies?
nigzaszczepionej. Efekt posredni to wynik ograniczenia przenoszenia choroby przez dzieci
(osoby zaszczepioneg] . W celu oszacowania oszczednosci wynikajacych z efektu bezposred-
niego i posredniegn szczepien oszacowano popul acje Polski <2, rZ. arar »2. 7.

Model szacowat liczebnosci tych grup na podstawis wipdtczynnikdw smiertelnosci [Tab. B)
araz liczby urodzer [Tab. 9). Liczba urodzer w 2017 i 7018 roku pochodzita z danych GUS,
natomiast liczba urodzer w kolejnych latach za oszacowang w rozdziale £.1.3.

Tab. 8. Wspdtczynnik $mie rte lnogci ogd lnej w 2018.

Populacija Wspdiczynnik émierte lnosci na | Z rd dto/komentarz
100 000

21, rz. 385 ] GUS dane z 2018

2 rok ycia 16

2. ni. 109
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Tab. 9. Liczba urodzeii do oszacowania populacji <2. r.z2. i = 2. r.z.

. . Licze bnos€ po pulacji

Wariant analizy
2017 2018~ 2019 20320 2021 2022 2023 2024

Majbardziej prawe- 401 282 388 173 388 178 | 388175 | 388 178 | 388178 | Q88 175 | 38E1TE
dopaodobrry
Mimima lny 401 282 3BE 178 JBheh4 | 3BT1982 | 377038 | 371128 | Sed bde | 357539
Makswymalry 401 282 388 173 323059 | 394943 | 3% 604 | 395 091 | 399 436 | 400663
* dane GUA
Tab. 10. Licze bno$é¢ populaciji <2. r.2. Oszacowanie wiasne na podstawie danych GUS.?
Wariant ana- | Liczebnosc populacji
lizy 2018 2019 2020 201 2022 2023 2024
Majbardzie] TEE 612 774 862 774 862 774 862 74 862 74 862 774 862
pravwdopodobry
Minima lny 788 612 772 338 Ta6 152 ELTR ] 746 715 734 244 720 682
Maksymal ry TEE 612 7742 THE 488 Fo0 027 793 168 795 994 FERY

Wartndcig poczatkowa do oszacowania populacii 22, rZ. byta liczebnods z 2018 roku.” Wiy-
niki oszacowar zamieszczono w Tab. 11.

Tab. 11. Licze bnoé¢ populacji =2. r.z. Oszacowanie wilasne na podstawie danych GUS.?

Wariant ana-

Licze bposc populacji

lizy 2018* 2019 2020 201 20232 2023 2024
Majbardzie] A7 628 345 | 3Tele 169 | 37590 377 | 37 hed 8e9 | AT R0 640 | A7 B4 68T | 37 420 009
pravwdopodobry

Minimalny 7628 345 | 37616 169 | IF R0 377 | 37 62 350 | AT R30 9B | A7 495030 | 37 453 GBA
Makswmal ry AT62E 345 | 3Te1e 169 | 7 R0 3T7 | 37 B TI0 | 3T RRTIBE | 37 B34 499 | 37 H19 478
* dane GUA

2.2 Opis modelu

Model szacuje populacie docelows w opanciu o liczbe urodzen z 2018 moku oraz zatorenia
dotyczace Zmiany tej wartosci w kolejnych latach. Zatoienia te staty sig podstawy do wy-

roZnienia wariantu najbardziej prawdopodobnegn, minimalnego i maksymalnego.

Populacje <#. rni. model szacuje na podstawie liczby urodzen w latach Z017-2023 oraz
ywespdtczynnikdw smiertelnosci ogdlne].

Fopulacje =Z. ri. model szacuje na podstawie liczebnoici tej populacii w 2018 roku oraz
liczby urodzen w latach 2017-2023 oraz wspdtczynnikow smiertelnosci ogolne].

Opis metody oszacowania zamieszeczono w rozdziale 2.1.3 1 2.1.6

Fonadto w modelu uwzgledniono wyszczepialnosd, co pozwala na okredlenie populacii, w
ktirej bedzie stosowana oceniana technologia.

Wy modelu uwzgledniono nastgpujace koszty:
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» koszty szczepien;
*  Fagregowane koszty leczenia chorob:

o imwaryine] choroby pneumokokowe] (IChP) w tym zapalenia opon mozgowo-
rdzeniowych oraz posocznicy;

o Zapalenia ptuc;
o zapalenia ucha {rodkowego [ZUS).

szczegdtown koszty zostaty opisane w rozdziale 2.5.

2.3 Perspektywa analizy

Analize przeprowadzono z perspekbyiy ptatnika publicznegn oraz z perspekbywy wipdlne],
tj. ptatnika i pacjenta. Ponadto zamigeszczono wyniki analizy z perspekiywy spoteczng]
uwzgledniajgoe koszty utraty produktbywnosci zwigzane z uwzglednionymi w modelu choro-
barmi.

2.4 Horyzont czasowy analizy

Wy analizie preyjeto S-letni honzont. Preyjety honzont jest spdjny z honyzontem analizy
akonomiczne]j. Decyzje o powszechnych szczepisniach wprowadzane sg z myslg o diugis]
perspekbniie,

2.5 Analizowane koszty

Wy analizie uwzgedniono nastepuigce kategorie kosztow:
» s7cZepionek,
* leczenia chorob:
o Zapalenia opon-mozgowa-rdzeniowych;
o pOsocznicy;
o Zapalenia ptuc leczonego szpitalnie;
o Zapalenia ptuc leczonegn ambulatoryjnie;

o Zapalenia ucha srodkowedo.
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2.5.1 Dane dotyczace kosztéw zaczerpnieto z modelu
ekonomicznego."" Uwzgledniono koszty z perspektywy
ptatnika publicznego, wspdlnej (ptatnika publicznego i
pacjenta) oraz spotecznej. Koszty posrednie uwzgled-
nione w perspektywie spotecznej to koszty zwiazane z
utrata produktywnosci wynikajaca z nieobecnosci w
pracy spowodowanych chorobami.Koszt szczepien

Ynioskodawca whioskuje o finansowanie szczepionki Pravenar 13 w ramach powszechnych
sZcZepiern.

Powszechne szczepienia przeciw pneumokokomn sczepionks Synflori=® wprmowadzono w
017w schemacie #1. Zgodnie z kalendarzem szczepien 1. dawka podawana jest po 2.
rmiesigcu Zycia, 2. dawka po 4. miesiacu 2ycia i 3. dawka po ukonczeniu 1. roku Zycia.'™

hzczepionki stosowane w ramach powszechnych szczrepien nabywane g prrez Ministerstwo

Zdrowia w ramach przetargy. [

Y . -

nak konserwatywnie w analizie przyjeto ceneg Synflort<® na poziormie z przetargu z 2018
roku.

Tab. 12. [

Szcze pionka Cena dawki netto [z{] Cena dawki brutto [zt]
Prevenar 13% [ ] [ ]
Synflorx® 71,00 T 6l

sZczepienia odbywajg sig w ramach podstawowe] opieki zdrowotne], tym samym wizyta z
realizacjg szczepienia nie generuje dodatkowsych kosztow.

2.5.2 Odsetek pacjentdéw szczepionych z wtasnych srod-
kéw szczepionka Prevenar 13°

Szczepionka Prevenar 13® jest stosowana w ramach szczepieri w populacii docelowe], mimo
-finansowania w popul acji docelowe] szczepionki Synflorx:®. W takim przypadku szczepion-
ka Prevenar 13® finansowana jest przez mdzicdw dziecka.

Frzekazane przez finme Pfizer dane sprzedaiowe postuiyly do oszacowania orientacyjnego
odsetka dzieci szczepionych z wiasnych srodkdw szczepionkg Prevenar 13%. Osacowanie to
jest jednak obarczone niepewnnscia.

Migpewnosd wynika 2 braku danych:

« 0 tym w jakim schemacie dzieci sg wcrepione: zgodnie z ChPL zaleca sig w pray-
padku szczepien poza programem lekowym sZczepienie w schemacie 3+1 a schemat
&+1 zalecany jest tylko w przypadku realizacii szczepien w ramach programu szcze-
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pler obowigzkowych.® 7 kolel schemat 241 jest mniej kosztowny dla rodzicdw
driecka. Rodzice driecka decyduijg sie na wybdr schematu szcrepien po konsultacii
z lekarzem, tym samym trudno okreslid jaki jest ostateczny wybdr schematu szcze-
pien przez rodzicdw;

« 0 tym, ile ze sprzedanych szczepionek zostato wykorzystanych do szczepien w gru-
pie docelowej. Zgodnie z ChPL szczepionka moZe byd stosowana w kaZfdej grupie
wigkowed.

Oszacowang wartosd - naledy traktowac jako wartosd ordentacying.

Wy scenariuszu istniejgoym zatozono, fe wizystkie szczepione dzieci otrzymajg szczepionks
obecnie finansowang w ramach powszechmych szcrepien. Takie zatofenie ma nastepuice
uzasadnienig:

« pozwala na pordwnanie kosztdw powszechnego programu lekowegn szoczepionksg
Synflorix® z kosztami powszechnych szczepien szczepionks Prevenar 13%, co daje
mozlivwosd podjecia decyzji o finansowaniu o wyborze szczepionki w ramach po-
wiZechnych szczepien. Uwzdednienie w scenariuszu istniejacym sprzedaliy sZzcre-
pionki Prevenar 122 finansowane] przez rodzicdw ze srodkdw wiasmych dziecka po-
wodlje preeniesienie cresci kosztow finansowania szczepien na pacienta [rodzicdw
dziecka) . Obserwowane oszczednosci ptatnika z tytutu przeniesienia finansowa-
nia szczepionki na pacjenta nie powinny wptywac na decyzje o jej finansowaniu
ze srodkow Ministerstwa Idrowia;

* 7naczng nigpewnoid osFacowania odsetka drieci szczepionych prywatnie szczepion-
kg Prevenar 13%,

2.5.3 Koszt choréb

Wy pszacowaniach uwzg edniono choroby wyrmienione w rozdziale Z.5. Metodyka oszacowa-
nia kosztdw a takie dane wejiciowe zostaly opisane w analizie ekonomicznej dotgczoneg]
do analiz fammakoekonomiczrych. Koszty zmieniaty sie w czasie z uwagdi na zmiang Zapa-
dalnosci na choroby po wprowadzeniu powszechnych szczepien. Oszacowane wartosc
wp rowadzone do BlA zamieszczono w Tab. 13, Koszty zostaty oszacowane przy 0% stopie
dyskontowe]j. Ma potrzeby BIA koszty zrdZnicowano na koszty w grupie <2, ri. i zZ.ri.
Koszty podano w przeliczeniu na 1 osobe. Koszty zostaty wyekstrahowane z modelu ekono-
micznegn z arkusza Prospective Calcs i zakresu CU983:DC997 dla Prevenar 137 i zakrasu
EMIB3:EUS97 dla Synflorx®.

Tab. 13. Koszt leczenia chordb w prze liczeniu na osobe."

Szczepionka | Populacija Koszt w przelicze niu na osobe [z1]
2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024
Perzpektona ptatnika
Prevenar 139 Populacja <2, r.z. - - - - -
Populaciaz2. rz. | 1 1 1 1
Synflor:® Fopulacja <2, r.z. [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Populacia =2, 2. [ | [ | [ | [ | [ ]

Perspektana wspdlna
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Szcze pionka

Populacja

Koszt w prze liczeniu na osobe [z1]

Prevenar 132

Populacja <2,

rZ.

Populacja =2,

rZ.

Synﬂnr'ixﬁ

Populacja <2,

rZ.

Populacja =2, r.%.

Perspektwwa spoteczna

Prevenar 132 Populacja <2, r.z.

Populacija =2, rf.

Synflorx® Populacija <2, .z,

Populacija =2, rf.

2.6 Scenariusze analizy

2.6.1

scenanusz istniejacy odpowiada ilosciowe] prognozie rocznych wydatkow podmiotu zobo-
ywigganedgo do finansowania Swiadczen ze srodkdw publicznych, jakie bedg ponoszone na
powsZechne szczepienia populacii wskazane] we wniosku przy zatoZeniu, feszczepionka
Prevenar 13° nie bedzie finansowana przez Ministerstwa Zd rowia. .

Scenariusz istniejacy

Wy scenariuszu istniejacym zatofono, e w ramach powszechnych czepien jest stosowana
szczepionka Synflorix®.

Populacia, w ktdrej szczepionka Synflorix® bedzie stosowana jest zondna z populacia osza-
cowang w rozdziale .1.5.

2.6.2

Wiarianty scenariusza nowego odpowiadajg ilosciowe] prognozie roczrnych wydatkow pod-
miotu zobowigzanegn do finansowania Swiadczen re Srodkdw publiczrych, jakie bedg po-
noszong na powszechne szczepienia populacii wskazane] we whiosku, 2 wyszczegdlnieniem
sktadowe] wydatkdw stanowigce] cene szczepionki Frevenar 132,

Scenariusze nowe

Wi scenariuszu nowym Zatofono, fe w ramach powszechnych szczepien bedzie stosowana
szczepionka Prevenar 13°.

Populacia, w ktdirej szczepionka Prevenar 13* bedzie stosowana zostata nszacowana w roz-
dziale Z2.1.5.

2.6.3 Analiza wrazliwosci

Preeprowadzono analize wragliwoscl dla kafdego 7 wardantdw uwzdednionego w BIA po-
przez wprowadzenie woscenariuszu istniejaoym odsetka dzieci szcrepionych szczepionks
Prevenar 13% finansowang przez rodzicow dziecka. Odsetek przyjeto na poziomie -
(0szacowanie opisano w rozdziale 2.5.7). Scenariusz ten zostat przedstawiony jako analiza
wrazliwoici Z uwag na:

o cel raportu, ktdrym jest przedstawienie oszacowan umoZliwiajgoych podijecie decy-
Zji dotyczacych wybor szczepionki przeciwko pneumokokom finansowanegj w pro-
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gramie szczepien, wyniki tego scenariusza [analizy wraZliwosci]) bedg pokazyawaty
nszczednoici ptatnika z tytutu przeniesienia finansowania szcrepionki na pacjenta
(rodzicdw dziecka], co nie powinno wphbywad na decyzje o finansowaniu szczepionki
przer Ministerstwo zdrowia

* Tnaczng higpewnodd oszacowania odsetka dzieci szczepionych prywatnie szczepion-
kg Prevenar 132, co opisano w rozdziale 2.5.2.

Analiza tego scenariusza pozwala oszacowad Zmiany wydatkow ptatnika, ale takie bedzie
pokarywata jak zmienig sig rzeczywiste koszty 7 perspekbywy wszystkich stron biorgoych
udziat w finansowaniu szczepien. Tym samym bedg stanowic informacje uzupetniajacy, nie-
zbedng do podjecia decyzii o finansowaniu szczepian.

Ma potrzeby analizy konserwatywnie zatozono, Ze koszt szczepionki Prevenar 132 dla rodzi-
cow dziecka bedzie taki sam jak koszt szczepionki zaproponowany w ramach powszechnych
sZcZepiern.

Koszty leczenia chordb prneumkokowych przyjeto na poziomie obserwowarnym dla po-
wszechnych szcz epien szczepionka Synflorx®. Zmniejszenie kosztdw leczenia chardb wyni-
ka z wphywu powsZzechnego szczepienia na zapadalnosci na choroby poprzez skutecznosc
bezposrednig, ale takZe posrednia. Skutecznosd bezpoifrednig obserwuije sig w populaci
ZasZocZepionegj, natomiast skutecznodd pofradnia dotyczy catej populacii. Warunkism wy-
stgpienia skutecznosci posrednie] jest osiggniecie dufe] wyszczepialnosci. YWysrczepialnosd
dla PCY-13 obecnie szacowana jest na - Obecny odsetek szczepionych szczepionks
Frevenar 13% ma ograniczony wpbyw na sytuacie epidemiologiczng zakazen pneumokoko-
wych w catej populacii Polski. Tym sarmym zatoZono, Fe obsenwowane zmiany Zapadalnodci
na choroby pneumokokows w scenariuszu istniejgoym bedy odzwierciedleniem powszech-
nych szczepien szczepionka Synflorix®..

2.7 Podsumowanie tabelaryczne zatozeh

Wy tabeli ponize] zestawiono zatozenia wykonane na potrzeby niniajszej analizy.

Tab. 14. Tabelaryczne zestawienie zatoze ii.

Parametr Wartosc Rozdziat

Perspekityvna ptatnika, wspolna, spoteczna 2.3
analizy

Horzont cza- b lat 2.4
SOy

Liczebnosc populacii docel e

Rok 2020 2021 2022 2023 2024 213

Warant pod- JEE 178 JEE1TE JEE 178 JEE 178 JEE 178
shaveouy

Warant mini- J81 982 AFF038 71128 354 Bda 67 39
malmy

W arant mak- 394 943 26604 398 0N 399 436 400 663
sym almy

Liczebnosd populacii w ktdrej technologia bedzie stosowa na

Wysrcrepialnoss 94.1% 1 2.1.5

Rak 2020 2021 | 2022 | 2023 2024

0
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Parametr

Wartosc

Rozdziat

Warant pod-
staveouny

36 275

JEH27h

365 27

Jeh 27

36h 275

Warant mini-
malmy

359 445

354733

349 232

343 038

336 444

Warant mak-
=ym almy

371 641

373205

374 604

375 869

77024

Liczebnoic populacji <2

Rak

2020

2021

2022

2023

2024

Warant pod-
staveowy

774 Be2

Tr4 62

774 Be2

774 ae2

774 a2

Warant mini-
malmy

Tee 152

FET AAOD

746 715

734 244

720 682

Warant mak-
=vmalmy

Be 488

0027

793 168

795 994

198 BE1

2.1.7

Liczebnosic populacji =2

Rak

2020

2021

2022

2023

2024

Warant pod-
stawowny

37 590 377

37 he4 &89

37 539 640

37 514 687

37 420 009

Warant mini-
malmy

37590 377

37 h62 355

37 530 983

37 495030

37 453 585

Warant mak-
=vmalmy

a7 590 37T

37 hE9 730

37 561 1856

37 534 499

37 519 476

2.1.7

Qzetek driec
szczepionvch
pryweat ni e
szczepionka
PCW13 (tylko sc.
istniejacy)

K.ozzt szczepionek

F.oszt brutto
dawki szcze

pionki Prevenar
13

K.oszt brutto
dawki szcze
pionki Synflu:ur'ixg

6,68

2.5.1

Koszty leczenia chordb, g2dy powszechne szczepienta realizowane szczepionky Prevenar 13 [z1fnzobe]

Perzpektynwa ptatnika

Populacja =2,
roZ

Populacia =2,
rZ

Perspekityvwa wepdlna

Populacia <2,
rof,

Populacia =2,
r.ox.

Perspektynwa spoteczna

Populacja =2,
roZ

2.5.3 [koszty
pochodzy T
modelu ekono-
micznego)

£1
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Parametr Wartosc Rozdziat

Populacja =2,

s | [ [ [ |

Kozzty leczenia chordb, g2dv powszechne szczepienia realizowane szczepionka SyrrFan'xB [ztfozobe]

Perspekbnwa ptatnika 2.5.3 (koszty
pochodzy T

Populacja <2, modelu ekono-

r.il.:I ! - - - micznegol

Populacja =2,
roZ

Perspekitywa wepdlna

Populacia <2,
rZ

Populacia =2,
rof,

Perzpektyowa spoteczna

Populacia <2,
r.ox.

Populacja =2,
roZ
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3 Wyniki

3.15zacowanie aktualnych rocznych wydatkéw ptat-
nika

Wy wariancie podstawowym liczba urodzen jest stata. Tym samym aktualne roczne wydatki
podmiotu zobowigzaneoo do finansowania swiadczen Ze srodkow publiczrych, ponoszonych
na powsrechne szczepienia i leczenie chordb w populacii wikazane] we wniosku bedg zbli-
Zone do oszacowanych woscenaruszu istnigjacym dla 1. roku hornyzontu czasowedo scena-
riusza istniejgcego. W oszacowaniach aktualnych roczrych wydatkdw uwzgedniono, Ze ok.
- dzieci jest obecnie zczepionych szczepionka Prevenar 13® finansowang przez mdzicow
tych dzieci.

Tab. 15. Aktualne roczne wydatki plat nika.

Catkowite koszty platnika [z{]

188 145 177

3.2 Wariant najbardziej prawdopodobny

Wiyniki wariantu najbardzie] prawdopodobnegn zamieszczono w Tab. 16 dla perspekiyawy
ptatnika, w Tab. 17 dla perspekbywy wspdlne]j aoraz w Tab. 18 dla perspekbyiy spoteczne].

Program powszechnych szczepien szczepionka Prevenar 13° wigze sie z wigkszym koztem
szczepieri o || rocznie w pordwnaniu z programem szczepien opartym na szcze-
pionce Synflorix®. Program powszechnych szczepien szczepionks Prevenar 13° bedzie sie
wigzat z oszczednosciami, wynikajaoymi ze zmniejszenia kosztow leczenia chordb pneumo-
kokowych, wynoszacymi od [5G - 5. k. Inkrementalne
wydatki catkowite ptatnika bedg wigksze o 0,4 min zt tylko w 1. roku horyzontu analizy,
natomiast w kolejmych latach bedg notowane oszcrednosci wynoszgce od 6,8 min zt w 2.
roku do 16,2 min zt w 5. roku.

Uwzd ednienie wydatkdw pacjenta zwigksza nieznacznie oszczednosci, ale nie zmienia
wnioskow Z analizy.

|wzgl ednienie kosztdw posradnich znacznie zwigksza oszczednoici. Po wiwezg ednieniu kosz-
tow posrednich oszczednodci 7 perspekbyawy spoteczne] wynoszg od 9,6 min 2zt w 1. roku do
A5, 7 minzt w5, roku.

£3




P13 w profil dbyoe zakaien preumokokowsch o dzieci — analiza wpbawa na budzet

Tab. 16. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu najbardzie j prawdopodobnego z per-

spektywy platnika.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

B4 027 976

84027 976

B4 027 976

B4 027 976

B4 027 978

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32122 677

36 0% 920

40 358 404

41 984 1145

42 032 140

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 001 519

94 157 330

95 Y38 TEE

97 604 200

99 6hE 0he

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

125 124 195

130 254 250

138 097 192

139 588 315

141 8?0 196

Kozt catkowidty [z1]

209 152 171

214 282 226

220 125 167

223616 290

225718 172

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

209 532 944

207 465 571

207 988 a04

209 463 854

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

[
]
=1
[
[
=1

Koszt catkowity [z1]

L]
=]
=
o

-6 816 655

-12897 39

-15 627 686

-
=2
Pt
[
£
=1
-
-
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Tab. 17. Zestawienie wynikiw analizy dla wariantu najbardziej prawdopodobnego z per-

spektywy wspdlne j.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

B4 027 976

84027 976

B4 027 976

B4 027 976

B4 027 978

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 343 392

36 344 943

40 635 707

42 272 384

42 320 409

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 380 199

94 bbb 457

96 157 475

9B 044 438

100 119 219

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

125 724 191

130 200 410

138 793 182

140 316 823

142 439 629

Kozt catkowidty [z1]

209 752 167

214 928 385

220 821 157

224 344 798

226 467 ald

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

210 010 202

207 945 709

207 719 894

208 496 791

209 989 012

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

58 035

1
=
=]
=]
P2t
=
Pl
|

-13 101 262

-15 848 007

-
=
=
=
o
ol
o
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Tab. 18. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu najbardzie j prawdopodobnego z per-

spektywy spolecznej.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

B4 027 976

84027 976

B4 027 976

B4 027 976

B4 027 978

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

e 197 167

51912 17

5B 041 362

60 380 084

&0 450 297

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 851674

181 514 655

186 583 106

191 114 174

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

219 030 957

228 Tad 391

239 5he 014

245 963 190

251 had 472

Kozt catkowidty [z1]

303 053 932

32792 366

323 583 992

330 991 165

335 592 447

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

293 430 287

292 313 e0&

293 Bh0 152

296 793 a0

299 913 &02

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-9 618 645

-0 478 761

-19 733 840

-34 197 564

a
o
=1
&
==}
a
=1
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3.2.1 Analiza wrazliwosci

Whniki zamieszczono w Tab. 19 dla perspektyay ptatnika, w Tab. 0 dla perspekbyawy
wspolne] oraz w Tab. 21 dla perspekbpwy spotecznei.

Dodatkowe wydatki ptatnika na szczepienia po zmianie szczepionki w programie szczepien
z Synflart® na Prevenar 13° zwieksza sig o ||| rocznie. Worowadzenie do po-
wiszechmych szczepier szczepionki Prevenar 13% bedzie sie wigzato z oszozednosciami, wy-
nikajacymi Ze Zmnigjszenia kosztow leczenia chomb pneurmokokowych, wynoszgcymi od

we Do ok, Inkrementalne wydatki catkowite ptatnika
bedg wynosiby 21,4 min w 1. roku i bedg sig zmniejszaty do 4,8 minzt w5, roku.

wzg edniajgc koszty ptatnika i wydatki pacjentow koszty szcrepien mwigkszg sie o -
B roccznie. 7 perspektywy wspdlne] zastapienie szczepionki Synflori® szczepionka
Prevenar 13° przyniesie oszczednosci wynoszace od 8,0 minzt w 1. roku do 24,8 min zt w 5.
roku.

Uwzdl ednienie kosztdw posradnich znacznie zwigksza oszczednodci. Po uwzgdednieniu kosz-

tow posrednich oszczednodci z perspekibywy spoteczne] wynoszg od 17,9 mlnztw 1. roku do
44,0 mln zt w 5. roku.

&7
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Tab. 19. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu najbardzie j prawdopodobnego z per-
spektywy platnika: analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

£3 020 9582

63 020 982

£3 020 982

63 020 982

£3 020 952

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32122 677

36 0% 920

40 358 404

41 984 1145

42 032 140

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 001 519

94 157 330

95 Y38 TEE

97 604 200

99 6hE 05

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

125 124 195

130 254 250

138 097 192

139 588 315

141 8?0 196

Kozt catkowidty [z1]

185 145 177

193 275 232

199 118 174

202 609 294

204711 178

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

209 532 944

207 465 571

207 988 a04

209 463 854

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

[
]
=1
[
[
=1

Koszt catkowity [z1]

21387 766

14 190 339

8 109 603

5 379 308

o
-]
[l
et
=)
-]
-
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Tab. 20. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu najbardziej prawdopodobnego z per-
spektywy wspdlne §: analiza wraz liwo$ci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

92 2 424

92312 424

92 312 424

9232424

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 343 392

36 344 943

42 272 384

42 320 409

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 380 199

94 bbb 457

96 157 475

9B 044 438

100 119 219

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

125 724 191

130 200 410

138 793 182

140 316 823

142 439 g29

Kozt catkowidty [z1]

218 036 615

223 212 834

229 105 s04

232 629 247

234 752 052

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

210 010 202

207 945 709

207 719 894

208 496 791

209 989 012

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-8 026 413

-15 267125

-11385% 710

-14 132 456

-4 763 040
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Tab. 21. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu najbardziej prawdopodobnego z per-
spektywy spoleczne j: analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

92 2 424

92312 424

92 312 424

92 312 424

9232424

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

e 197 167

51912 17

5B 041 362

60 380 084

&0 450 297

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 851674

181 514 655

186 583 106

191 114 174

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

219 030 957

228 Ted 391

239 556 014

245 963 190

251 bed 472

Kozt catkowidty [z1]

311 343 381

321078 815

331 868 440

39275614

343 876 896

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

293 430 287

292 313 e0&

293 Bh0 152

296 793 a0

299 913 &02

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-17913 094

-18 763 109

-38018 289

-4 482 012

-43 963 294
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3.3 Wariant minimalny

Wiyniki wariantu minimalnego zamieszczono w Tab. 22 dla perspekbywy ptatnika, w Tab. Z2
dla perspektywy wipdlnej oraz w Tab. ¥4 dla perspek bywy spoteczne].

W wariancia minimal mym preyjeto, e liczba urodzen w Polsce w kolejnych latach analizy
zmniejsza sie zgodnie z termpem z prognozy GUS.?

Program powszechnych szczepien szczepionka Prevenar 13° wigze sie z wigkszym koztem
szczepier o || N« 1. roku w pordwnaniu z programem szczepieri opartym na szcze-
pionce Synflorix®. Kwota ta bedzie sig zmniejszac do || R v 5. roku, co wynika ze
zmnigjszania sle populacil docelowei. Program powszechrmych szczepien szczepionks
Prevenar 13® bedzie sie wigzat z oszczednosciami, wynikajaoymi ze zrmniejszenia kosztow
leczenia chorab pneumokokowych, wynoszacymi od [ G -
9. roku. W cabym honyzoncie analizy oszczednodci zwigzane z wprowadzeniem powszech-
nych szczepien szczepionkg Prevenar 13%° przewyisza koszty dodatkowsych wydatkow zwisg:
zanych z zakupem szczepionki. Oszczednodci wyniosg od -0,1 miln zl w1, roku do -17,7 miln
ztw 5. roku.

Uwzd ednienie wydatkdw pacjenta zwigksza nieznacznie oszczednoici, ale nie zmienia
whioskow Z analizy.

|wzgl ednienie kosztdw posradnich znacznie zwigksza oszcrednoici. Po wwergednieniu kosz-
tow posrednich oszoczednosci Z perspektywy spoteczne] wynoszg od 10,0 miln ztw 1. roku do
At A minzt w5, roku.

31



P13 w profil dbyoe zakaien preumokokowsch o dzieci — analiza wpbawa na budzet

Tab. 22. 7 estawie nie wynikdw analizy dla wariantu minimalnego z perspektywy platnika.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

Kozzt szczepien [zt]

B2 6Be 749

81616 592

BO 337 227

7812 463

T A9h A3

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

1 Fe1 600

35 290 450

38 892 393

39 783 429

32093176

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, nz, [zf]

93 001 519

94 151 020

95 Y16 710

97 hE53 056

99 B51 234

K.oszt leczenia chorah
ogotem [zt]

124 763 119

129 441 480

134 609 102

137 336 485

138 654 411

Kozt catkowidty [z1]

207 449 868

211058 072

214 945 329

216 248 947

216 050 047

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

Koszt leczenia chordb we
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chorab we
populacii =2, rnz, [zf]

K.oszt leczenia chardh
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [zi]

207 394 653

203 bed Be T

201 176 145

199 492 087

198 310 248

Kozzty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

1
(5]
(%]
]
—
(%]

-7493 105

=
w
]
=
—
=]
[~

-16 756 860

-
-
o3
=
=]
N
b=
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Tab. 23. Zestawienie wynikow analizy dla wariantu minimalnego z pe rspektywy wspdlne|.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenadET istniejgoy

Kozzt szczepien [zt]

B2 6Be 749

81616 592

BO 337 227

7812 463

T A9h A3

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

1 979 B3

3h B32 921

39 1589 623

40 05& BEE

39 361289

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, nz, [zf]

93 380 199

94 549 140

95 135 300

97293 064

100 021 949

K.oszt leczenia chorah
ogotem [zt]

125 380 634

130 082 071

135 294 923

138 049 652

139 383 238

Foszt catkowidty [z1]

208 047 382

211698 663

215 632 150

216 962 1145

216 778 874

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

Koszt leczenia chordb we
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

K.oszt leczenia chardh
ogitem [zt]

Kozzt catkowity [zi]

207 870 0&9

204041 215

201 e62 072

192 990 965

198 522 518

Kozzty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-177 314

-F657349

©
b=
E I
=
3

-16 971 150

-
-]
0
[~
=]
bl
[~
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Tab. 24. Zestawienie wynikow analizy dla wariantu minimalnego z perspektywy spolecz-

nej.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

B2 6Be 749

81616 592

B0 337227

7B 12 463

FF 9B 636

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

45 677 BE R

H0 Y52 B93

5 933 020

57 215 134

e 223 802

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 B39 B40

181 472 795

186 485 339

190 928 499

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

218 511 67h

227 B92 733

237 405 814

243 700 473

247 152 001

Kozt catkowidty [z1]

301 198 424

309 209 326

317 743 043

322612934

324 547 638

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [Z1]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

291 174 514

2BE 173 993

2B 390 955

2BT 673934

2B7 BTG BT4

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-10 023 909

-21035333

-30 35 0838

-34 938 999

-36 671 064
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3.3.1 Analiza wrazliwosci

Wiyniki analizy wragl iwosci dla wariantu minimalnegn zamigeszczono w Tab. 25 dla perspek-
tywry ptatnika, w Tab. 26Tab. 20 dla perspekbywy wspolne] oraz w Tab. 27 dla perspektywy
spoteczne.

Dodatkowe wydatki ptatnika na szczepienia po zmianie szczepionki w programie szczepien

z Synflorix® na Prevenar 13° zwigksza sie |G - - o<

Wprowadzenie do powszechnych szczepieri szczepionki Prevenar 13° bedzie sie wigzato z
oszcrednaosciami, wynikajgoymi ze zmniejszenia kosztdw leczenia chardb pneumokoko-
wych, wynoszacymi od |G - - oku. Inkrementalne wy-
datki catkowite ptatnika bedg wynosity 20,6 miln w1, roku i bedg sig zmniejszaty do 1,6 min
ztw 5. roku.

Uwzgledniajgc koszty platnika i wydatki pacjentow koszty szczepien zwigkszg sig -
I - ko 7 perspekbywey wspilne] zastapienie szczepionki
Synflorix® szczepionkg Prevenar 13% przyniesie oszczednodcl wynoszace od 8,3 min zt w 1.
roku do 25,6 minztbw 5. mku.

Uwzglednienie kosztow posradnich znacznie Zwigksza oszczednosci. Po uwzgdednieniu kosz-
tdw podrednich oszczednosci z perspektywy spoteczne] wynoszg od 18,2 min zt w1, moku do
44,5 mln zt w 5. roku.
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Tab. 25. Zestawienie wynkdw analizy dla wariantu minimalnego z perspektywy platnika:

analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

62 015 061

61212 444

60 262 920

52 184 347

hE Ode 727

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

1 Fe1 600

35 290 450

38 892 393

39 783 429

32093176

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 001 519

94 151 020

95 Y16 710

97 hE53 056

99 B51 234

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

124 T3 119

129 441 480

134 602 102

137 336 485

138 854 411

Kozt catkowidty [z1]

186 778 181

190 653 924

194 862 023

196 520 832

196 701 138

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [Z1]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

207 394 653

203 bed Be 7

201 176 145

199 492 087

198 310 248

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

20616 472

12910 943

6314 122

2971 155

—
=3
=
2
et
—
=
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Tab. 26. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu minimalnego z perspektywy wspdlne j:

analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

90 B3E %3

B9 pp3 299

BE 257 799

BE 6592 BEh

85 026 192

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

1 979 B3

3h B32 921

39 1589 623

40 05& BEE

39 361289

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 380 199

94 549 140

95 135 300

97293 064

100 021 949

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

125 3e0 634

130 082 071

136 294 923

138 049 £52

139 383 238

Kozt catkowidty [z1]

216 199 597

219 745 370

223 552 T2

224 742 217

224 409 431

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

207 870 069

204041 315

201 662 072

192 990 965

198 522 518

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-8 319518

-15 704 055

-1 890 649

-14 751 152

-15 586 913
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Tab. 27. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu minimalnego z perspekiywy spolecz-
ne j: analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szcrepien [24]

90 B3E %3

B9 pp3 299

BE 257 799

BE 6592 BEh

85 026 192

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

45 677 BE R

H0 Y52 B93

5 933 020

57 215 134

e 223 802

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 B39 B40

181 472 795

186 485 339

190 928 499

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

218 511 67h

227 B92 733

237 405 814

243 700 473

247 152 001

Kozt catkowidty [z1]

309 350 638

3T 256 032

325663 615

330 393 037

332 178 194

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

291 174 514

2BE 173 993

2B 390 955

2BT 673934

2B7 BTG BT4

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-18 176 113

-19082039

-38 27t 660

-41 719 101

-44 301 619
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3.4 Wariant maksymalny

Wiyniki wariantu maksymalnego zamieszczono w Tab. 28 dla perspekbywy ptatnika, w Tab.
£9 dla perspektbywy wipdlnej oraz w Tab. 30 dla perspektywy spotecznei.

W wariancie maksymalmym przyieto, Ze liczba urodzer w Polsce w kolajnych latach analizy
Twigksza sie zgodnie 7 trendem logarytmicznym dopasowanym do danych z lat 3013-2018
[ostatnie 5 lat) "

Program powszechnych szczepien szczepionka Prevenar 13° wigZe sie z wigkszym koztem
szczepieri o [ 1. rokv w pordwnaniu z programemn szczepieri opartym na szcze-
pionce Synflori:®. Kwota ta bedzie sie zwiekszad do ||« 5. roku, co wynika ze
Twigkszania sie populacii docel owe].

Program powszechnych szczepien szczepionks Prevenar 13° bedzie sie wiszat z oszczedno-
sciami, wynikajaoymi ze zmniejszenia kosztdw leczenia chordb pneumokokowych, wyno-
szacyrri od ||| - - ok Inkrermentalne wydatki catkowi-
te ptatnika bedg wigksze o 0,8 min zt tylko w 1. roku horyzontu analizy, natomiast w kolej-
mych latach bedy notowane oszczednosci wynoszgce od 6,3 minzt w2, roku do 15,7 min 2
w 5. roku.

Uwzdlednienie wydatkow pacjenta zwigksza nigznacznie oszczednoici, ale niz Zmienia
whioskdw z analizy.

Uwzdlednienie kosztow posradnich znacznie zwigksza oszczednosci. Po uwzd ednieniu kosz-
tow posrednich oszczednosci z perspekbywy spoteczne] wynoszg od 9,2 min zt w 1. roku do
25,3 minztw 5. roku.
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Tab. 28. Zestawienie wynikdow analizy dla wariantu maksymalnego z perspektywy platni-

ka.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

Bh 492 327

Bh 852 028

Be 173 TN

BE 4e4 BE1

BE 730 hEE

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 604 681

36 803 389

41311911

43 129 16

43 NTETE

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 001 519

94 189 515

95 el 234

97 665 745

99 736 389

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

125 ald 199

130 972 204

137 080 145

140 7E4 Ba1

143 054 087

Kozt catkowidty [z1]

211 0% 527

216 824 933

223 253 934

227249 723

229 784 674

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

211932 714

210 485 267

210 819 024

212 112 721

214 089 6445

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

834 188

-6 339 665

-12434 912

-15 137 002

-15 695 029
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Tab. 29. Zestawienie wynikdow analizy dla wariantu maksymalnego z perspekbywy wspol-

nej.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

Bh 492 327

Bh 852 028

Be 173 TN

BE 4e4 BE1

BE 730 hEE

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 B28 Y0E

37 086 266

41 595 Toh

43 425 247

43 614 754

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 380 199

94 be7 703

96 187 049

98 0% 216

100 197 914

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

126 209 507

131823 %69

137 782 815

141 521 44

143 812 698

Kozt catkowidty [z1]

211701 834

217 475 998

223 956 604

227 986 325

230 543 286

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

212 412 433

210 968 659

211 315 221

212 625 834

214 620 07

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

710 598

-6 507338

-12 641 385

-15 360 489

-
wn
0
()
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Tab. 30. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu maksymalnego z perspektywy spo-

tecznej.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

Bh 492 327

Bh 852 028

Be 173 TN

BE 4e4 BE1

BE 730 hEE

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

dg B90 360

ha 928 724

52 412 66

62 026 7584

g2 299 178

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 B74 bel

181 570 481

186 681 642

191 24 394

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

219 724 150

229 803 285

240 983 128

248 TOE 426

253 Be3 hed

Kozt catkowidty [z1]

305 216 477

315655 313

327 156 919

335173 287

340 294 157

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [Z1]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

295 986 883

295 haT 851

301 261 TEL

304 954 3450

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

[E]
=0
=1
=
—
(=3

Koszt catkowity [z1]

-9 219 594

-0 107 461

-19438 479

-33 911 501

L
=n
7%
7
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3.4.1 Analiza wrazliwosci

Winiki analizy wrazliwosci dla wariantu maksymalnego zamieszczono w Tab. 31 dla per-
spekbyiy ptatnika, w Tab. 32 dla perspekbywy wspdlnej oraz w Tab. 33 dla perspekbywy
spoteczne.

Dodatkowe wydatki ptatnika na szczepienia po zmianie szczepionki w programie szczepien

z Synflorix® na Prevenar 13° zwigksza sie od ||| G - - o<

Wprowadzenie do powszechnych szczepieri szczepionki Prevenar 13° bedzie sie wigzato z
oszcrednaosciami, wynikajgoymi ze zmniejszenia kosztdw leczenia chardb pneumokoko-

wych, wynoszacymi od |G - - oku. Inkrementalne wy-

datki catkowite ptatnika beda wynosity 22,2 min w 1. roku 1 bedg sig zmniejszaty do 6,0
miln zt w 5. roku.

wzgledniajgc koszty platnika i wydatki pacjentow koszty szczepien zwigkszg sig o -

wo D, roku. £ perspekbyawy wipdlne] zastgpienie szczepionki
Synflorix® szczepionkg Prevenar 13% przyniesie oszczednodcl wynoszace od 7,7 min zt w 1.
roku do 24,5 minzt w 5. mku.

Uwzglednienie kosztow posradnich znacznie Zwigksza oszczednosci. Po uwzgdednieniu kosz-
tdw podrednich oszczednosci z perspektywy spoteczne] wynoszg od 17,7 min 2t w 1. moku do
43,9 mln zt w 5. roku.
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Tab. 31. Zestawie nie wynikdw analizy dla warlantu maksymalnego z perspektywy platnika:

analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

64 119 245

64 389 021

64 630 343

B4 B4E £46

&6 047 241

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 604 681

36 803 389

41311911

43 129 16

43 NTETE

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 001 519

94 189 515

95 el 234

97 665 745

99 736 389

K.ozzt leczenia chorab
ogdtem [zt]

125 ald 199

130 972 204

137 080 145

140 7E4 Ba1

143 054 087

Kozt catkowidty [z1]

182 725 445

195 3681 926

201 710 438

205 833 507

208 102 028

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

211932 714

210 485 267

210 819 024

212 112 721

214 089 6445

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

Koszt catkowity [z1]

22307 170

15113 342

9 108 536

6479 214

(=]
)
=]
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Tab. 32. Zestawienie wynikdow analizy dla wariantu maksymalnego z perspekbywy wspol-
ne j: analiza wrazliwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

93 921 148

94 316 313

94 659 799

Q4 A BEG

Q5 281491

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

32 B28 Y0E

37 086 266

41 595 Toh

43 425 247

43 614 754

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

93 380 199

94 be7 703

96 187 049

98 0% 216

100 197 914

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

126 209 50T

131 623 %69

137 782 815

141 521 464

143 812 £98

Kozt catkowidty [z1]

220 130 656

225 940 282

232 452 614

236 511030

239 094 1589

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

212 412 433

210 968 659

211 315 221

212 625 834

214 620 07

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chordb w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

Koszt catkowity [z1]

-7 718 113

-14 971623

-21 137393

-13 885 193

ha
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Tab. 33. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu maksymalnego z perspektywy spo-
tecznej: analiza wrazbwosci.

Kategoria kosztow

Rok

2020

20N

2022

2023

2024

ScenarET istniejaoy

K.oszt szczepien [T]

93 921 148

94 316 313

94 659 799

Q4 A BEG

Q5 281491

K.oszt leczenia chardh w
populacii <2, rnz, [zf]

dg B90 360

ha 928 724

52 412 66

62 026 7584

g2 299 178

Koszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

172 B33 790

176 B74 bel

181 570 481

186 681 642

191 24 394

K.oszt lecrenia chardh
ogdtem [zt]

219 724 150

229 803 285

240 983 128

248 TOE 426

253 Be3 hed

Kozt catkowidty [z1]

313 645 298

324 119 597

335 652 924

343 657 992

343 845 040

SCEna A LET Nownny

Koszt szozepien [T]

K.ozzt leczenia chorab w
populacii <2, rz. [zf]

F.oszt leczenia chordb we
populacii =2, rnz, [zf]

k.oszt leczenia chorahb
ogidtem [zt]

Kozzt catkowity [z1]

295 986 883

295 haT 851

301 261 TEL

304 954 3450

Koszty inkrementalne

K.oszt szczepien [T]

F.oszt leczenia chorob w
populacii <2, rnz, [zf]

K.oszt lecrenia chardh we
populacii =2, rnz. [zf]

Koszt lecrenia chardh
ogotem [zt]

[E]
=0
=1
=
—
(=3

Koszt catkowity [z1]

-17 658 415

-18 571 746

-37934 486

-41 436 106

-43 890 710
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4 Ograniczenia i dyskusja

Celem analizy byto oszacowanie wphywi na budiet ptatnika rwigzanegn z realizacig po-
wszechnych szczepien szczepionks Prevenar 13% i pordwnanie tych kostdw z kosztami rea-
lizacii powszechrych szczepien szozepionka Synflori®.

Analize przeprowadzono 2 perspekbyawy ptatnika, wepolnej i spoteczne] w horyzoncie 5 ko-
lejmych lat. WY analizie uwzgledniono koszty szczepien, kosty leczenia chardb: inwazyine]
choroby pneumokokowe], zapalenia ptuc, zapalenia ucha Smodkowego oraz koszty posradnis
utraty produkbawnosci. Analiza scenariuszowa objeta scenarusz istniejacy, w ktornym zato-
zono realizacje powszechnego programu szczepien szczepionks, Synflorix® oraz scenariusze
nowe [najbardziej prawdopaodobny, minimalny i maksymalny], w ktdrych program szczepien
realizowany jest szczepionka Prevenar 132,

Dgraniczenia analizy wynikajg z nigpewnosci oszacowarh dotyczacy trendu zmiany urodz en
w Polsce. Jak trudne do oszacowania sg te trendy niech swiadczy fakt braku trafnosci pro-
gnozy GUS z 2014 roku na lata 2014-2050° [przykiadowo, jak wskazuje monitoring prognozy
wykonany preez GUS liczba urodzen w prognozie dla 2017 byvta zanizona wrgledem eczy-
wiste] liczby urndzeri o 56 tys.)*. Ograniczenie to byto podstaws do wyodrebnienia warian-
tdw: najbardzie] prawdopodobnegn, minimalnegn i maksymalnegn. W warancie najbar-
dziej prawdopodobnym zatozono, statg liczbe urodzen jak obserwowana w 2018 roku, w
ywariancie minimalnym Zatozono zmnigjszenie liczby urodzen zgodnie z tempem z prognozy
GUS, natomiast wowariancie maksymalmym Zwigkszenie liczby urodzern zgodnie 7 trendem
logarytmiczmym dopasowanym do danych historycznych z lat 20M3-2018.

Wy analizie podstawowei pordwrywano wydatki ptatnika raktadajac realizacje programu
powszechnych szez epier w catej populacii docelowe] szczepionks Synflor=® w scenariuszu
istniejgcym oraz szczepionks Prevenar 122 woscenariuszu nowym. Wyniki analizy inkremen-
talnej wskazujg w wariancie najbardzie] prawdopodobrym dodatkowe kosty tylko w
pigrwszym roku na poziomige 0,4 min zt, natomiast w kolejnych latach bedy notowane osz-
cZzednosci wynoszace od 6,8 min ztw 2. roku do 16,3 min zt w 5. roku.

Ola warlantu minimalnego analiza inkrementalna wykazata, fe program powszechnych
szczepien szczepionkg Prevenar 13% wigZe sie z dodatkowymi oszczednosciami od 0,1 min zl
w1, roku do 17,7 miln zt w 5. roku w pordwnaniu Z programem szczepien szczepionky Syn-
flori=®.

Ola warantu maksymalnego analiza inkrementalna wykazata dodatkowe wydatki ptatnika
tylko w pierwszym roku na poziomie 0,8 min 2, natomiast w kolejnych latach bedg noto-
wanea osZoZednosci wynoszaoe od 6,3 minztw d. roku do 15,7 miln zt w5, roku.

Wy analizowamych scenariuszach oszczednosci wynikajg ze zmniejszenia kosztdw leczenia
chorob pneumokokowych, ktdre znacznie przewyiszaja wigksze koszty zakupu szczepionki
Prevenar 13° miedzy pordwnywanymi programami powszechnych szczepien. Malefy sie spo-
driewad, 7e wraz Fe zmniejszeniem zapadalnoici na zapalenie ptuc i zapalenie ucha srod-
kowego zZmniejszy sig zapotrzebowanie na antybiotyki. Zmniejszenie liczby przypadkow
zapaler ptuc i zapalen ucha srodkowegn jest istotne szczegdlnie w kontekdcie narastajgce]
antybiotykoopomaosci szczepdw 5. pheumoniae.
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Zmniejszenie kosztdw leczenia chordb pneumokokowych wynika ze zmnigjszenia zapadal-
nosci na te choroby po zastgpieniu w programie szczepier szczepionki Synflonx® na szcze-
pionke Prevenar 13%, Zrmniejszenie zapadalnosci bedzie dotyezyd nie tylko grupy zaszcze-
piomych dzieci, ale tak#e osob dorostych w tym starseych, co wynika 7 efekty posredniedo
sZCZaepiern.

Uwzd ednienie wydatkdw pacjenta zwigksza nieznacznie oszczednodci, ale nie zmienia
wnioskow Z analizy.

Uwzg ednienie kosztdw posrednich wynikajaoych z utraty produkbwnosci zwigzane] 2 nie-
aobecnodciami w pracy z powodu choraby znacznie zwieksza oszczednodci. Po uwzglednieniu
kosztow posrednich oszczednosci wynoszg od 9,6 [9,2-10,0) min zt w1, roku do 35,7 [35,3-
36,7 min ztw 5. roku.

Wy scenariuszu istniejgcym analizy podstawowe ] zatozono, e wszystkie szczepione dzieci
otrzymajg szczepionke obecnie finansowang w ramach powszechnych szczepien. Takie 7a-
tozenie wynikato z nigpewnosci oszacowan odsetka dzieci szczepionych prywatnie sZcze-
pionka Prevenar 13°. Cdsetek ten byt szacowany na podstawie danych sprzedazowwch i
wymadat Zatofen dotyczaoych stosowanego schematu szczepien i udziatu sprzedazy dla
dzieci <1.r.Z. w ogolne] sprzedary. Przyiete w o scenariuszu podstawowym zatoZenia porwa-
lajg na pordwnanie kosztow dwoch programow szczepien, co ma wipierad podjecie decyz]i
o finansowaniu szczepien/wyborze szczpionki. Uwzgednienie w scenariuszu istnigjacym
sprzedady szczepionki Prevenar 13% finansowane] przez rodzicdw dziecka powoduje prze-
nigsienie czedci kosztdw finansowania szczepied na pacjenta [rodzicdw dziecka). Cbser-
wowane oszczednosci platnika 7 tytutu przeniesienia finansowania szczepionki na pacjenta
nig powinny wplywad na decyzje o finasowaniu, Oszacowania uwzgedniajace finansowanis
przez rodzicow szczepionki Prevenar 13% w scenariuszu istniejacym analizowano jako sce-
nariusz analizy wrazliwosci. Analiza tegp scenariusza pozwala osZacowad Zmiany wiy datk ow
ptatnika, ale takie bedzie pokazywata jak zmienig sie rreczyiiste koszty z perspekbyay
wszystkich stron biorgoych udziat w finansowaniu szczepien. Tym samym bedg stanowic
informacje uzupetniajgcy niezbedng do podjecia decyzji o finansowaniu szczepien przez
Ministerstwo Zdrowia.

Dgraniczeniami 0 mnigjsZym Znaczeniu 53 rownisZ ograniczenia wynikajgce z niepewnosici
danych wykorzystamych w analizie ekonomiczne] do oszacowania kosztow leczenia chardb.
Wy analizie ekonomiczne] wykorzystano dostepne dane o najwigkszej wiarygodnosci. Ich
jakosc i wiarygodnosd zostaty omdwione w analizie ekonomiczne] dotgczone] do wniosku.

Wy Dszacowaniu kosztow chorab pominigto koszty zwigzane Z wizytg u lekarza podstawowe]
opieki zdrowotne] z wwagl, 7e 53 one rozliczane na zasadzie roczne] stawki kapitacyinei.
Maleiy przewidywad, Ze wprowadzenia szczepionki PCWV13 zmnigjszy liczbe porad z powodu
zapalenia ptuc 1 zapalen ucha smodkowego wywotanego zakareniem pneurmakokami, co
wphynie na poprawe dostepnosci do lekarza podstawowe] opieki zdrowotnej oraz wplynie
korzystnie na zmnig jszenie trendu antybiotykoodpornoici.
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5 Aspekty etyczne, spoteczne, prawne, wptyw
na organizacje udzielania swiadczen

Mie zidentyfikowano fadnego istothegn wphpwu pozytywne] decyzji o finansowaniu dla
omawiane] technologii na aspekty etyczne, spoteczne, prawne a takie organizacje udzie-

lania swiadczen.
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6 Whnioski

Analiza wykazata dodatkowe wydatki po stronie ptatnika zwigzane z zakupemszczepionki
Prevenar 13% zamiast szczepionki Synflorix® w ramach programu powszechnych szczepien.
YWartn zaznaczyd, Ze powszechne szczepienia szczepionks Prevenar 132 pozwolg na osz-
cZednosci woleczeniu zakazen pneumokokowych. Oszczednodci bedg wynikaty e Zmnigj-
szenia zapadalnosci na inwazying chorobe pneumaokokows, zapalenie ptuc oraz zapalenie
ucha srodkowego. Mniejsza liczba zachorowan bedzie sig przektadad na mnigjsze zapotrze-
bowanie na antybiotyki oraz opiske medyczng w tym lekarza podstawowe] opieki zd rowot-
nej. Opisane oszczednodci znacznie przewyyszg dodatkowe wydatki na zakup szczepionek
ponoszone przez ptatnika i pacjentdw.

Proponowana zmiana szczepionki w programie szczepienl ze szczepionki Synflorix® na
szczepionke Prevenar 13 bedzie sie rownier wigzata ze zmniejszeniem kosztew posradnich
wynikajgcych z nieobecnodci w pracy spowodowanych zakaZzeniami pneumokokowsymi.
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7 Aneks

51



P13 w profil dbyoe zakaien preumokokowsch o dzieci — analiza wpbawa na budzet

7.1 Pismo przekazane przez wnioskodawce




nech U dzieci — analiza wpha na bud=et




P13 w profil dbyoe zakaien preumokokowsch o dzieci — analiza wpbawa na budzet

7.2 Zgodnos¢ z minimalnymi wymaganiami

Tab. 34. 7godnoéc opracowania z minimalnymi wymaganiami dla analizy wptywu na bu-

dzet (we dtug Rozporzadze nia Ministra Z drowia z dn. 02.04.2012 r.).

Wym aga nie

Fozdziat/Tabela

6 2, informacie zanartew analizach muszg by akhialne o dien 2baZenia wrdo sk, oo najmniel w
Zakred e satec Zno id, b eEpierZen staia, © e gz poZiame | sposaby FRansowania techroln S winioso-
wigh e § technolodii ancjonatnge b,

Dane o cenach =z Ok
wiesaczenia M 2 dnia 23
paadzie nika 2019 r,

5 6,1 Andiz wohanu na bodzet zawies:

* oEZacowanie rocanej liczebnoss popul acji:

abejmujace j wsavstkich pacientdn, U kbdmech wnicdkowana technol ogia moe byd
ZastoEonana;

=]

Rozd=ziats,1.2

o docelowe], wakazane] we wriod

Rozdziats, 1.3

w kbarej technol ogia whioskowana jest obeonie shoeowana;

=]

Rozdziat2.1.4

osZacowanie rocanej liczebnossi popul aci, w ke wnicgkowana technologia bedzie shoso-
Wana prey Zatozeniu, 22 minister wassivy do spravw zdrowia wiyda decyzje o objeciu refur-
dacig ..y

Rozdziats. 1.6

aszacoianie akhialmch rocamch wydatdn podm oty 2chowizzanegn do frnansovania
aniadczen [ ..) panoszonych na leczenie packenton w stanie klincznym wsazarmm we o
du, zwyszczegdlmeniem sdadowe j wydatkow stanowigeej efundaci ceny whioskowane]
techrnologii, oile wystepuje;

Roadziat s

iloatong prognoze rocaych wydatkdw podm ot zobowigznegn do finaneowania awiadczen
[...], jekie beda ponosne na leczenie pacientaw w stanie kliniczrym waazanym we wniogi
2 wyszezEgolnieniem sktadowe jwidatkin stanowigesj refundacie ceny wniosk anwane] tech-
nologii pr2y whoEeniu, 28 minister wkassiny do spraw 2drania nie wyda decyzji o objecil re-
furdacia [...);

Roadziat 3

ilosdiowme, prognoze rcanwch wydatkdw podm oty zobowigzanesn do finareowania aviadczen
(...}, jakie bedg ponosone na leceenie pacjentdw w stanie kliniczrym wakazanym we woicsku
Z nyszcEgdinieniem sktadome jwydatkdn stanowiaoe j refundack ceny whninskowane] tech-
nologii pray zahoeeniu, 22 minizte r wiatciuwy do spraw 2d rowia wyda decyzie o objedu refure
dacigf..h

Rozdziat 3

nszacowanie dodatk oneych weyd atldw 1), jakie bedg ponoszone na leczenie pacjernbimw w
stanie klnicawm wskazamm we wniosku, stanowizsch mhanice pomiedzsy prognozami (L)

Roadziat3

mirimadny i maksymanywanant oszmcowania )

Warantminimany
roaddat 3.3

Wariart maksymany
roedzat 1, 1.1

Festanienie tabe atycae warhodci, na podstanwie khdnh dokonano oszacowar (.. o@z pro-
f=lp nld

Roadziat 26,3 araz
rozd3ats

*  pyszcEegdlnienie Zadozen, na podstawie kidrych dokonano oszaoowan [..) Oz prognoz (.., Rozdziat 2
1 s2resdl nodn Zatoder dotyezaoch knd ffikacii wnicskowane j technal ogii do gnopy limitoe
wej i wyanaczenia podstany [imity,
+  dokument elektronicany, umod iwiajacy potd Eenie wezvstich ka bk acii, wowsniu kbdrch | Dokument 2xtaczono

UZyskano oszacowania (... oraz prognozy .

6 5, 7 CEZarnwania (...) 0@z prognozy (.. ) dokomanane 53w horyZoncie caasonm nkassinym dla and iz
wiphig na bodeet,

Andiz przeprovadzono
w Erletnim honyande
C2A0ATI

& &, 3 Cezacowan, o kidrych mowaw ust, 1pkt 3, 61 7 oraz prognozy, o kbanych mowvsa wust, 1 pkt 415,
dok.onuje sie w szcPeadinodci na podstawie oezacoian, o khdrch momwa w ust, 1 pkt 112, (), Jeadi
nie jestmodiwe praadstawienie wiargodmeh oszacowan, o kbdrychmowaw wst, 1pkt 11 2, andiza
mphn na budeet moze zawierac dodatkomy wariant, w kbdrm oszacomania te WZyskana w opantiu o
inne dane.

Crzacowania, o kiorych
maaa wust, 1pkt 3, 61
7 013z prognozy, o ki
rych mowa sk, 1 pkt 4
i &, praeprowadzono na
podstanie oEZacona,
ok tdrych mowa w st 4
pkt 132,

§ 6.4 Jezeli wnioskowane wannki objecia refundaciz obe nuiy nstrom erty dzielenia nagea (L), 0s=a-
COWENIa [...) OraZ prognozy [..) poninmy by preedstamions w nashepu jgowch warantach:

Z unzgd ednieniem propondranegn Tistnumenty dzidenia nygka,

Mie datycay
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* bezuwzRlednienia proponoywanezo irstrumenty daelenia nyka

5 &, 5 Jezeli wnioskawane waiinki obecia refundacig obe mujg uhworzenie nowe j, odrebnej anapy
lim itowej, analiza wphiwu na budeet zawie ra wakazanie dowoddyw spetnienia wymazan, o kiorych mowa
wart, 16 ust, 5 pkt 11 3 ustawny,

Mie datycay

& 4,6 Jezeli wninskowane wannki objecia refundacjg obe mujg kwalfikacje do wepdnej, isniejaoe |
g ipy lim thoned, anal za wphand na budeet zaniera wakazanie domodd speinienia knbe ddi, o ki nch
moa w art, 15 ust, 21wy agania, o ko rychmowa w art, 15 ust, 3 plot 2 ustauy,

Mie datyozy

6 8, and 2y, o khdnch moma w61, MuszE, e Ec;

* dane biblingraficne ws2ystkich wyko @wstamech publikacii, 2 2achomaniem stopnia s2czed-
fowwnaEci umodiniajgeegn jednomacang identyfikacie kasde j 2 wwkorzystarch publikaci

«  wskamEnie nimch Zrodet infom acii 2amartychw andizach, W szcEEedinosst ki pranwnch
oraz darwch ceobowych aubomu nispubl ikowanych badar, andiz, ekspertyz i opiii,

Biliografia
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Spis rysunkow

Fyc. 1. Zarejestrowana liczba &ywych urodzen w latach #013-2004 oraz prognoza
liczebnosci populacii <1. ni. wykonana przez GUS na lata J14-2024. (............... 10

Fyc. 2. Populacja docelowa wikazana wie wiiDskLl. v e s o e e e reeeranearn e rnmnnenen 1]
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Spis tabel

Tab
Tab

Tab
Takb

Tab

Tab
Takb
Tab

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

. 1. Cel analizy wphywu na budiet 7 uwzglednieniem schematu PICO. e an .

. F. Liczebnosd populacii obejmuigce] wezystkie osoby, u ktdrnych wnioskowana

technologia Moz Dy Zas D DU aIE. ce e v eee s e e eeee e e e s vmne e e e renrnannaen en s
. 3. Liczebnosci populacji docelowe] wikazane] we wiiDskl oo e e
AL Dane sprredadowe przekazans preez wiioskodaw g, oo e
Tab.

o, Liczebnosci populacji, w ktdrej wnioskowana technologia jest obecnie
LT =

. G, Liczebnosci populacii, w ktdrej wnioskowana technologia bedzie stosowana
prey zatofeniu, Ze Ministerstwo Zdrowia bedzie finansowac wnioskowang

(0T8T i
. 7. Podsumowanie szacunkow mczng] liczebnosci populaciioc e e e e
. 8. Wspdtczynnik smiertalnodci ogdlne w 2018, ...
. 9. Liczba urodzen do oszacowania populaci <2, rnZ. i 2 2. Ri. cieiiiiici i e
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.
Tab.

6. Zestawienie wynikdw analizy dla wariantu

perspekiyny Platnika. oo e e

17, Zestawienie vwynikdw analizy dla wariantu

WL L Ty T3 Ty PP

18, Jestawienie wynikow analizy dla wariantu

LTy T T ] = T PP

19. Zestawienie wynikow analizy dla wariantu

perspekitywy ptatnikar analiza wrazliwosoi. .o e

0. Zastawienie wynikdw analizy dla wariantu

perspekibywy wipolnei: analiza wraZliwosci. oo i e s e e e e

. Zestawienie vwynikdw analizy dla wariantu

perspektywy spoteczne]: analiza wral iwosci.. ..

10, Liczebnosc populacii <2. r.z. Oszacowanie wiasne na podstawie damych GLS. ...
11. Liczebnosc populacji z2. rZ. Oszacowanie wiasne na podstawie danych GUS. ...
13. Koszt leczenia chardb w przeliczeniu na osobe. oo e
14, Tabelanyczne Zestawienio ZatOZar. (e e e e e e erar e v r v e e e en e eaes

15, Aktualne roczne wydatki pratnika. oo e e

najbardziej prawdopodobnego z
najbardziej prawdopodobnego =
najbardzie] prawdopodobnego z
najbardziej prawdopodobnego z
najbardziej prawdopodobnego =z

najbardziej prawdopodobnego =

£1. Zestawienie wynikdw analizy dla warianty minimalnegno z perspekbyiy
L= 1= TR
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Tab.
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