
 
KOSTNADER  KNYTTET TIL  

 
SYKEHUSADMINISTRERT  (IV) 

OG  
PASIENTADMINISTRERT (SC) 

 
BIOLOGISK BEHANDLING AV  

INFLAMMATORISKE TARMSYKDOMMER (IBD) 
 

VED ÅLESUND SYKEHUS  
NOV 2013 – NOV 2014 

(BEREGNET MED LIS-PRISER FOR 2015) 



Metode 
• Datainnsamling pasientjournaler 

– 24 pasientjournaler fra IV IFX behandling og 25 pasientjournaler fra SC ADA behandling 
•  I analysen er 20 pasientjournaler fra IV IFX og 23 pasientjoutnaler fra SC ADA benyttet 

• Datainnsamlingsintervall på 12 måneder for hver enkelt pasient. Datainnsamling er gjort mellom 
november/desember 2013 til november/desember 2014. Kun infusjoner gitt innenfor et 12-
månedersintervall for hver enkelt pasient er inkludert 

• Analyse av faktisk dosering, doseringshyppighet, ressursbruk og reisevei 
 

• Intervjuer av helsepersonell 
– Kartlagt sykepleier og leges tidsbruk i forbindelse med de to alternative 

pasientbehandlingene 
 

• Sykehusets felleskostnader  
– Variable og faste kostnader knyttet til behandling, oppfølging og administrasjon av 

legemiddel , gjelder for 2013/14 – samarbeide økonomirådgiver 
– Tall hentet fra arcplanrapporter 

 

• Lønnskostnader og reisekostnader er hentet fra Statistisk Sentralbyrå og 
Statens offisielle takster 

Presenter
Presentation Notes
Basert på et randomisert uttrekk av totalt 50 pasientjournaler, har man analysert faktisk dosering, doseringshyppighet, ressursbruk og reisevei. Det ble trukket ut 25 pasientjournaler fra IV behandling og 25 pasientjournaler fra SC behandling. Merk at uttrekket av SC pasienter kun er gjort på pasienter som var inne til kontroll i september 2014, og ikke blant generelle pasienter som står på behandling. Ved hjelp av intervjuer har man kartlagt sykepleier og leges tidsbruk i forbindelse med de to alternative pasientbehandlingene. Lønnskostnader og reisekostnader er hentet fra Statistisk Sentralbyrå og Statens offisielle takster. Sykehusets felleskostnader knyttet til behandling er kartlagt. Variable og faste kostnader knyttet til behandling og administrasjon av legemiddel er beregnet med utgangspunkt i sykehusspesifikke kostnader og ressursbruk, og gjelder for 2013/14.



Type sykehusbesøk for IV og SC pasienter 

IV 

Infusjon 
Uten konsultasjon 

Med legekonsultasjon 

Konsultasjon 
Sykepleiekonsultasjon 

Legekonsultasjon 

SC Konsultasjon 
Sykepleierkonsultasjon 

Legekonsultasjon 

0,35 legekonsultasjoner overlappende 
 med infusjon per år  
 

0,30 sykepleierkonsultasjoner 
           totalt i snitt  per år 
 
1,60  legekonsultasjoner 
         totalt i snitt per år 
1,20 legekonsultasjoner utenom  
          infusjon per år 
 
 

1,43  legekonsultasjoner 
        totalt i snitt  per år 

0,39 sykepleierkonsultasjoner 
         totalt i snitt  per år 
 



Antall pasienter fordelt på sykepleier- og legekonsultasjoner i 
løpet av 12 mnd 

Antall konsultasjoner 
IV pasienter 
(N= 20) 

0 1 2 3 4 

Sykepleierkonsultasjon 15  4 1 

Legekonsultasjon 1  10  6  2  1  

Antall konsultasjoner 
SC pasienter 
(N= 23) 

0 1 2 3 4 

Sykepleierkonsultasjon 16 5 2 

Legekonsultasjon 2 12 6 3 



MODELL – EKS. LEGEMIDDEL 



Ikke-legemiddelrelaterte kostnader knyttet til biologisk 
IV-behandling av IBD-pasienter (per infusjon og per år) 

         

Infusjon

Reise-
kostnader4

Infusjonsutstyr

Sykepleier

Legekonsultasjon2

Reise og parkering

Kostnadskomponenter                              

Sykehuset

Sykehus / 
pasient

Pasient / NAV / 
arbeidsgiver

Kostnadsbærer Kostnad 
per år1

20.428 kr

15.561 kr

12.460 kr

SUM: 48.449 kr

Lege eller 
sykepleier

13.314 kr

2002 kr

764 kr

Pasientens 
tidsbruk5

"Produktivitets-
tap"

Konsultasjon
utenom 
infusjon3

Felleskosnader

573 kr

3775 kr

1 7,9  infusjoner i snitt per pasient per år
2 0,35 legekonsultasjoner overlappende med infusjon i snitt per pasient per år
3 1,90 konsultasjoner i snitt per pasient per år

Av disse er 1,6 lege- og 0,3 sykepleierkonsultasjoner 
4 9,40 sykehusbesøk per år i snitt. Gjennomsnittlig reisevei 54 km 
5 Tidsbruken for pasienten er 44,6 timer i snitt per år 

Prosentvis
fordeling

42 %

32%

26 %

100 %

Summert

Felleskostnader

--



%-vis fordeling av ikke-legemiddelrelaterte kostnader knyttet til 
biologisk IV-behandling av IBD-pasienter per år 

Totalt 48.449,- 



%-vis fordeling av IFX kostnad og ikke-legemiddelrelaterte kostnader 
knyttet til biologisk IV-behandling av IBD-pasienter per år 

Totalt 104.854,- 



Ikke-legemiddelrelaterte kostnader knyttet til biologisk SC-behandling av IBD-
pasienter (per konsultasjon og per år)  

Kostnadsbærer Kostnad 
per år

SUM:

Prosentvis
fordeling

Administrasjon 
av legemiddel

Reise-
kostnader2

Infusjonsutstyr

Personell

Felleskostnader

Reise og parkering

Kostnadskomponenter                              

Sykehuset

Sykehus / 
pasient

Pasient / NAV / 
arbeidsgiver

3 632 kr   

1 899 kr

1 988 kr

Personell

0 kr

Pasientens  
tidsbruk3

"Produktivitets-
tap"

Konsultasjon1

Felleskosnader

545 kr

3 087 kr

25 %

27 %

48 %

7 519 kr 100 %

Summert

11,82 konsultasjoner  i snitt per pasient per år
Av disse er 1,43 lege- og 0,39 sykepleierkonsultasjoner

2 1,82 sykehusbesøk per år i snitt. Gjennomsnittlig reisevei 73 km
3 Tidsbruken for pasienten er 7,1 timer i snitt per år



%-vis fordeling av ikke-legemiddelrelaterte kostnader knyttet til 
biologisk SC-behandling av IBD-pasienter per år 

Totalt 7519,- 



%-vis fordeling av ADA- kostnad og ikke-legemiddelrelaterte kostnader 
knyttet til biologisk SC-behandling av IBD-pasienter per år 

Totalt 141.833,- 



Årlig pasienttid relatert til behandling og oppfølgning 
per år  ved  IV- og  SC-behandling 

SC: 7,1 timer 

IV pasienter bruker 37,5 timer mer per år på sin behandling  

IV: 44,6 timer 

Presenter
Presentation Notes
IV tidsbruk for pasienten:Tidsforbruk knyttet til infusjoner per år (7,88 inf og 5 timer per infusjon)= 39,3 timer per år +Tidsforbruk til legekonsultasjoon (ikke overlapp med inf)= 1,33 konsultasjoner X 3,33 timer = 4,44 timer per år  +Tidsforbruk til sykepleierkonsultasjon (ikke overlapp med inf)= 0,21 konsultasjoner x 3,60 timer = 0,75 timer per år= 39,3+ 4,44+0,75 = 44,50 timer per årSC tidsforbruk for pasienten:Tidsforbruk SC legekons= 1,4 kons per år,  pasientens tidsforbruk 3,79 timer= 5,3 timer per år+Tidsforbruk SC spl kons= 1,96 kons per år, pasientens tidsforbruk 4,05 timer= 7,9 timer per år= 5,3 + 7,9= 13,2 timer per år



Helsepersonells tidsbruk per år ved IV-behandling 
er seks ganger høyere  sammenliknet med SC-
behandling 

IV behandling SC behandling 

Totalt 6,77 timer 
• Lege:          0,8  timer 
• Sykepleier: 5,97 timer 

Totalt 1,1 timer 
• Lege:           0,29 timer 
• Sykepleier: 0,72 timer 

Presenter
Presentation Notes
SC helsepersonell tidsbruk:Lege 0.5 timer. Det er et snitt på 1,43 lege kons. i året= 1,43 X 0,5 = 0,72 timerSpl 0,75 timer.  Det er et snitt på  0.39 spl kons. i året= 0.39  X 0,75 = 0,7 timerIV helsepersonell tidsbruk:Lege konsultasjon 0,5 timer. Totalt antall legekonsultasjoner i året er 1,6. Det vil si: 0,5 X 1.6 = 0,8 timer(Sykepleier – infusjoner: 0,73 * 7,9 =5,95) + (Sykepleie – konsultasjonser:  0,75 x 0,3 = 0,23)  = 5,97 timerSpl konsultasjon 0,77 timer. Det er et snitt på 0,21 kons. i året (alle er utenom infusjonsdagene)= 0,21 X 0,77 = 0,16 timerSpl tid for infusjoner 0,73 timer per infusjon og 7,88 infusjoner per år. Det vil si 0,73 X 7,88= 5,75 timer per årTilsammen spl tid= 0,16 + 5,75= 5,91 timer(6,75-2,21)/2,21 X 100= 205%



Konklusjon 
 

• Ikke-legemiddelrelaterte kostnader per pasient per år  
  49.788 kr for IV og  7.067 kr for SC 

 
• Doseøkning (gj sn) fra standard vedlikeholdsdose iht LIS 

anbefalingene:  
    55 % IFX  vs. 2 % ADA 
 
• Pasientens tidsbruk:  44,6 timer IV og  7,1 timer SC 

 
• Helsepersonells tidsbruk: 6,77 timer IV og  1,1 timer SC 

 
• Totalkostnad per pasient per år (inkl mva) 

    104.854  IV og 141.833 SC 
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