Nota metodoldgica del proceso de deliberacién sobre la Evaluacion Cientifica de la Evidencia
de la Comision de Recomendacion Priorizada de la ley 20.850 — Ailo 2018

El proceso de deliberacion y resumen de juicios de las intervenciones evaluadas en la Comisién de Recomendacion Priorizada de la ley 20.850 se basé en la
metodologia ‘Evidencia a la decisién’ (Evidence to Decision, EtD), propuesta por el grupo internacional GRADE (Grading of Recommendations Assessment,
Development and Evaluation), en el contexto del Proyecto DECIDE (1). EtD propone una metodologia estandarizada que integra diversas dimensiones sobre las que
personas u organizaciones emiten juicios transparentes y basados en la evidencia mas actualizada disponible con el fin de orientar la toma de decisiones en Salud
(2-4).

Las dimensiones y las categorias utilizadas en la Comision de Recomendacidn Priorizada de la ley 20.850 (Por ej. Dimensidn: Certeza en la evidencia; Categorias:
Muy Baja, Baja Moderada o Alta. Dimension: Efectos deseables; Categorias: Triviales, Pequefios, Moderados o Grandes), se basan en las plantillas disefiadas y
validadas en el contexto del proyecto DECIDE, las que fueron modificadas para incluir dimensiones relevantes para la toma de decisiones en el contexto de
enfermedades poco frecuentes y de alto costo. Para mas informacion respecto de los fundamentos de la metodologia utilizada, revisar Alonso-Coello P et al., 2016

(5).

Finalmente, la descripcion de la metodologia GRADE de evaluacion de la evidencia se encuentra disponible en http://web.minsal.cl/ley-ricarte-soto-proceso-de-
evaluacion/ especificamente el Decreto Exento 345, pagina 16.

Es importante detallar que la informacion contenida en cada plantilla del EtD se basé en la informacion contenida en los Informes de Evaluacién de Tecnologias
Sanitarias de cada tratamiento, disponibles en http://web.minsal.cl/ley-ricarte-soto-proceso-de-evaluacion/.

En el Anexo 1 se encuentran disponibles el resumen de juicios realizados por la Comisidon de Recomendacidn Priorizada, de todas las dimensiones consideradas en
el proceso de evaluacion, el que ademas incluye el costo de venta al publico por paciente, informacidn solicitada por esta Comision.
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Anexo N° 1: Resumen de juicios realizados por la Comisidon de Recomendacion Priorizada — Proceso cuarto decreto Ley Ricarte Soto

N°  Intervencién

Sunitinib
Pazopanib

Axitinib

Pack de
servicios

Pack de
servicios

Pack de
servicios

Condicién de Salud

Cancer renal

Cancer renal

Cancer renal

Epidermolisis Bullosa
simple

Epidermolisis Bullosa
distrofica

Epidermolisis Bullosa
juntural

Poblacién

Pacientes con
carcinoma de células
renales avanzado que

no hayan recibido
quimioterapia previa

Pacientes con
carcinoma de células
renales avanzado que

no hayan recibido
quimioterapia previa

Pacientes con
carcinoma de células
renales avanzado
previamente tratados
con sunitinib o
citoquinas

Pacientes con
epidermolisis bullosa
simple

Pacientes con
epidermolisis bullosa
distrofica

Pacientes con
epidermolisis bullosa
juntural

Alternativas
disponibles

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles

Efectos
deseables

Moderados

Moderados

Triviales

Grandes

Grandes

Grandes

Efectos no
deseados

Moderados

Moderados

Moderados

Triviales

Triviales

Triviales

Certeza en
la
evidencia
de los
efectos

Moderada

Moderada

Moderada

Alta

Alta

Alta

Valores y

preferencias

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Balance de los
efectos

Probablemente
favorece la
intervencion

Probablemente
favorece la
intervencion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Recursos
necesarios

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Evaluacién
Econémica

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

No se sabe

No se sabe

No se sabe

Equidad

Probablemente
se
incrementard

Probablemente
se
incrementara

Se reducird

Se
incrementard

Se
incrementara

Se
incrementara

Factibilidad

Probablemente
Si

Probablemente
Si

Probablemente
Si

Si

Si

Si

Valor por
paciente
(millones)

$28.214.550

$16.019.133

$35.182.490

$3.783.348

$19.182.445

$19.318.957



Pacientes adultos con

previo

No existen

Tetrabenazin Enfermedad de Feglanies colt alternativas
10 a Huntington enfermedad de de
Huntington tratamiento

disponibles

.

Pacientes adultos con
tumores malignos del

estroma No existen
gastrointestinal de alternativas
L Tumores del estroma ) h
12 Sunitinib ) h cardcter irresecable o de
gastrointestinal (GIST) - j .
metastdsico después tratamiento
del fracaso del disponibles

tratamiento con
mesilato de

’ Existen
carcinoma :
alternativas
hepatocelular no

) . - de

Sorafenib Cancer hepatico resecable que no ;
tratamiento
e no cubiertas,
recibido tratamiento !

de alto costo

Pequefios

Grandes

Grandes

Moderados

Grandes

Moderados

Alta

Alta

Alta

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Probablemente

favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Costos

moderados

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Probablemente

favorece la

comparacién

Probablemente

favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Probablemente
se
incrementara

Se
incrementara

Probablemente
se
incrementara

Probablemente

Si

Si

Si

$21.267.116

$2.895.377

$47.000.000



imatinib debido a
resistencia o
intolerancia

Pacientes con cancer
colorectal metastasico
que hayan fallado al
tratamiento
previo con
quimioterapia

Cetuximab Cancer colorectal

Pacientes con cancer
colorectal metastasico
Panitumuma , que hayan fallado al
Céncer colorectal .
b tratamiento
previo con
quimioterapia
Pacientes con
mielofibrosis con
esplenomegalia
sintomatica o
sintomas
constitucionales
severos

Ruxolitinib Mielofibrosis

Pacientes pediatricos

Fenilcetonuria ) )
con fenilcetonuria

Sapropterina

Pacientes adultos con

Fenilcetonuria ) )
fenilcetonuria

17/~ Sapropterina

Pacientes con PTl con

Purpura )
L alto riesgo de
Inmunoglobu Trombocitopénica )
) L ; hemorragia o antes de
lina Idiopdtica/Autoinmun .
ser sometidos a
e (PTI)

cirugia

Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas

Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo

Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas

Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de bajo costo

Triviales Pequefios
Pequefios Pequefios
Grandes Moderados
Pequefios Triviales
Pequefios Triviales
Moderados Pequefios

Baja

Baja

Alta

Baja

Alta

Moderada

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Importante
incertidumbre
o variabilidad

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o

incertidumbre

posiblemente
importante

Probablemente
favorece la
intervencion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Costos
grandes

Costos
grandes

Costos
moderados

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
grandes

Costos
moderados

No favorece la
intervencion ni
la comparacién

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Favorece la
intervencion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Probablemente
favorece la
intervencion

Probablemente
no tendra
impacto

Probablemente
no tendrd
impacto

Se
incrementard

Probablemente
no tendrd
impacto

Probablemente
no tendrd
impacto

Probablemente
no tendra
impacto

Si

Si

Si

Si

Si

Si

$69.902.298

$77.095.578

$25.784.883

Hasta los 5
afios fue de
$7.032.333
6 a 11 afios
$21.097.000
12 a 15 afios
$35.161.667

Mayores de
15 afios
$49.226.333

$7.370.589



Certolizumab  Enfermedad de Crohn BTy

.-

Lenalidomid
a

Alglucosidas Enfermedad de
a Alfa Pompe

Tratamiento de
pacientes adultos con
mieloma mdltiple con

Mieloma Mdltiple tratamiento

previo gque no son

candidatos para un
trasplante

Pacientes con

de inicio temprano

enfermedad de Crohn

enfermedad de Pompe

Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo

No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles

Variabilidad o

incertidumbre  Probablemente mﬁci’rsr:gz o No favorece la Probablemente
Triviales Triviales Moderada probablement favorece la ahorro intervencion ni no tendra Si $10.544.610
eno comparacién minimo la comparacién impacto

importante

VEIEARER Favorece la Costos Favorece la Al B
Moderados  Moderados  Moderada incertidumbre . ., . ., no tendra Si $71.169.230
) intervencion moderados intervencion .
no importante impacto

Costos

Variabilidad o . No favorece la
. . K Favorece la minimos o . . Se . $132.191.57
Grandes Moderados Baja incertidumbre . 9 intervencion ni ) . Si
X intervencion ahorro L, incrementara 6
no importante minimo la comparacion



Existen

Pacientes con cancer alternativas o Costos
de préstata de LEMEIIRERI Favorece la minimos o Favorece la il B
Abiraterona Céncer de prostata ) p A . Moderados Triviales Moderada incertidumbre . L, . ., se Si $16.016.856
metastasico resistente tratamiento . intervencion ahorro intervencion ) 5
L . no importante . incrementard
a la castracion no cubiertas, minimo

de alto costo

Existen
alternativas

Pacientes con tumores

Tumores neuroendocrinos no de Variabilidad o Probablemente - Probablemente
Everolimus . resecables o K Moderados Pequefios Moderada incertidumbre favorece la No se sabe no tendra Si $36.895.444
neuroendocrinos . tratamiento . . ) moderados .
metastasicos de no importante intervencion impacto

no cubiertas,
de alto costo

origen no pancreético

Pacientes con tumores Existen
Tumores neuroendocrinos no alternativas Variabilidad o Favorece la o Probablemente
Lanreotide . resecables o de Grandes Triviales Alta incertidumbre . L, No se sabe se Si $14.913.603
neuroendocrinos L ; ) intervencion grandes ) .
metastasicos de tratamiento no importante incrementara

origen pancreatico cubiertas



Adalimumab

Certolizumab

Infliximab

Ustekinumab

Etanercept

37 Baricitinib

Certolizumab

Artritis Psoridsica

Artritis Psoriasica

Artritis Psoriasica

Artritis Psoriasica

Artritis Psoriasica

Artritis Reumatoide

Artritis Reumatoide

Pacientes con Artritis
Psoridsica refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Psoriasica refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Psoridsica refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Psoriasica refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Psoriasica refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Reumatoide
refractaria a
tratamiento
convencional

Pacientes con Artritis
Reumatoide
refractaria a
tratamiento
convencional

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo
Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas
Existen
alternativas
de
tratamiento
cubiertas

Grandes

Grandes

Grandes

Grandes

Grandes

Varian

Varian

Moderados

Pequefios

Pequefios

Triviales

Pequefios

Grandes

Pequefios

Moderada

Alta

Moderada

Alta

Moderada

Alta

Alta

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante
Variabilidad o
incertidumbre
probablement
eno
importante

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
comparacion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Probablemente
favorece la
comparacion

Favorece la
intervencion

Probablemente
favorece la
intervencion

No se sabe

Probablemente
favorece la
intervencion

Favorece la
comparacién

Favorece la
intervencion

Probablemente
se
incrementara

Probablemente
se
incrementara

Probablemente
se
incrementard

Probablemente
se
incrementard

Probablemente
se
incrementara

Probablemente
no tendrd
impacto

Probablemente
se
incrementara

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

$9.976.333

$10.896.089

$15.766.338

$16.928.697

$9.031.043

$7.050.340

$10.193.123



Pacientes con Artritis Existen Variabilidad o

. . . ) Costos
Reumatoide alternativas incertidumbre No favorece la minimos o Favorece la Probablemente
Sarilumab Artritis Reumatoide refractaria a de Varian Pequefios Moderada  probablement intervencion ni ahorro intervencion no tendrd Si $7.156.942
tratamiento tratamiento eno la comparacion minimo impacto

convencional cubiertas importante

Pacientes con
esclerosis multiple Existen

. . S Costos
Alemtuzuma remitente recurrente, alternativas Variabilidad o No favorece la minimos o Favorece la Probablemente
b Esclerosis Multiple con respuesta de Varfan Triviales Muy baja incertidumbre intervencion ni ahorro comparacién no tendrd Si $33.052.250
inadecuada al tratamiento no importante la comparacion . P impacto
) ) B minimo
tratamiento habitual - cubiertas

incidentes

Pacientes con

esclerosis multiple Existen Costos
remitente recurrente, alternativas Variabilidad o No favorece la minimos o Favorece la Probablemente
Ocrelizumab Esclerosis Multiple con respuesta de Varian Triviales Muy baja incertidumbre intervencion ni ahorro comparacién no tendrd Si $9.313.096
inadecuada al tratamiento no importante la comparacion . P impacto
) . B minimo
tratamiento habitual - cubiertas

Incidentes



Cladribina

¥/ Ocrelizumab

Ayudas
técnicas

Palivizumab

Palivizumab

Trastuzumab

Inmunoglobu
lina IV

Esclerosis Multiple

Esclerosis Multiple

ELA

Profilaxis VRS

Profilaxis VRS

Cancer gastrico

Inmunodeficiencia

primaria

inadecuada al
tratamiento habitual -
ya cubiertos

Pacientes con
esclerosis multiple
remitente recurrente,
con respuesta
inadecuada al
tratamiento habitual -
Incidentes

Pacientes con
esclerosis multiple
Primaria Progresiva

Pacientes con
esclerosis lateral
amiotrofica

Pacientes prematuros
sin displasia
broncopulmonar entre
29y 32 semanas de
edad gestacional
Pacientes menores de
2 afios con cardiopatia
congénita
hemodinamicamente
significativa

Pacientes adultos con
cancer gastrico
irresecable o
metastasico HER 2 +

Pacientes con
Inmunodeficiencias
primarias

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo

No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
No existen
alternativas
de
tratamiento
disponibles
Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo

Varian

Pequefios

Grandes

Grandes

Pequefios

Pequefios

Grandes

Moderados

Triviales

No se sabe

Triviales

Triviales

Triviales

Triviales

Baja

Baja

Alta

Alta

Moderada

Moderada

Alta

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o

incertidumbre

posiblemente
importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

Variabilidad o
incertidumbre
no importante

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

Probablemente
favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Probablemente
favorece la
intervencion

Favorece la
intervencion

Costos
moderados

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
minimos o
ahorro
minimo

Costos
moderados

Costos
moderados

Costos
grandes

Costos
moderados

Favorece la
comparacion

No se sabe

No se sabe

Probablemente
favorece la
intervencion

No favorece la
intervencion ni
la comparacion

No se sabe

Favorece la
intervencion

Probablemente
no tendrd
impacto

Probablemente
se
incrementard

Se
incrementara

Se
incrementara

Se
incrementara

Probablemente
se
incrementard

Se
incrementara

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

$26.680.746

$10.214.960

$1.900.000

$9.978.927

$9.978.927

$34.820.910

$8.258.251



Existen

) - A Variabilidad o
Pacientes con Colitis alternativas . ) Costos
Colitis ulcerosa Ulcerosa refractaria a de IRl s Favorece la minimos o Favorece la Se
Adlimumab ) . . Moderados  Moderados  Moderada probablement . L, . ., . . Si $7.500.000
refractaria tratamiento tratamiento o intervencion ahorro intervencion incrementara
convencional no cubiertas, . minimo
importante

de alto costo

Pacientes con Artritis Existen Variabilidad o

. . . ) Costos
Reumatoide alternativas incertidumbre No favorece la minimos o Probablemente
Golimumab Artritis reumatoide refractaria a de Varfan Triviales Baja probablement intervencion ni ahorro Varfa se Si $8.673.528
tratamiento tratamiento eno la comparacion incrementara

minimo

convencional cubiertas importante
Existen s
) " . Variabilidad o
Pacientes con Artritis alternativas . )
Psoriasica refractaria a de incertidumbre Favorece la Costos Probablemente
Secukinumab Artritis Psoridsica . K Grandes Triviales Alta probablement . - No se sabe se Si $9.136.968
tratamiento tratamiento intervencion grandes ) .
) . eno incrementard
convencional no cubiertas, .
importante

de alto costo



Golimumab

Pacientes con Artritis
Psoridsica refractaria a
tratamiento
convencional

Artritis Psoridsica

Existen
alternativas
de
tratamiento
no cubiertas,
de alto costo

Variabilidad o
IRl s Favorece la Costos
Grandes Triviales Alta probablement . L No se sabe
intervencion moderados
eno
importante

Probablemente
se
incrementara

Si

$8.673.528



