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Model holenderski

Budowa modelu:

Zebranie piSmiennictwa na temat nastepstw karmienia piersig dla
zdrowia dzieci i matek, uporzadkowanie go wedtug jakosci badan i
sity dowoddw (2005-2006, jezyk angielski lub holenderski), o ile
podane byto oszacowanie ryzyka wzglednego dla wybranych
chorob

Opracowanie zatozen dotyczacych odsetka karmionych piersig
niemowlat i czasu trwania karmienia

Obliczenie czestosci wystepowania wybranych chorob u dzieci
karmionych piersiqg i ich matek oraz DALY (ang. disability adjusted
life years) — lat zycia skorygowanych niesprawnoscig
Ocena kosztow opieki medycznej w zwigzku z wybranymi
chrobami dzieci i matek w ciagu catego zycia oraz poréwnanie z
wydatkami na promocje karmienia piersig

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici%s
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Ocena piSmiennictwa

Parametry oceny
Podany okres, jaki uptynat od karmienia piersiq
Jasna definicja karmienia piersiq i czasu jego trwania
Dobrze zdefiniowany skutek zdrowotny
Uwzglednienie adekwatnych zmiennych zaktdcajacych

Ocena danych dotyczacych karmienia piersiq i skutkow
zdrowotnych bez znajomosci nazwisk autorow publikacji

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici%s



Tom W B gL

Ocena piSmiennictwa

Sita dowodow

Przekonujace: badania epidemiologiczne, zgodne wyniki,
badania obserwacyjne prospektywne, zwigzki zasadne
biologicznie

Prawdopodobne: badania epidemiologiczne, na ogoét zgodne
wyniki, pewne zastrzezenia do jakosci, np. nie wystarczajacy
okres badania, za mato badan, za mate préby, za krotki
follow-up; zwigzki zasadne biologicznie

Mozliwe: badania kliniczno-kontrolne lub przekrojowe, nie
dos¢ dobrze przeprowadzone badania randomizowane,
obserwacyjne lub nie randomizowane; zwigzki zasadne
biologicznie

Nie wystarczajace: mato sugestywnych badan

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici%s
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Choroby dzieci, ktorym zapobiega

karmienie piersiq

D D D D
Choroba dziecka Sita dowodow Choroba dziecka Sita dowodow
Infekcje przewodu pokarmowego, :
W tym biegunki Przekonujace Wyprysk Prawdopodobne
Zapalenie ucha Przekonujace Atopia Mozliwe
Infekcje uktadu oddechowego Prawdopodobne Otytos¢ Przekonujace

Celiaklia Nie wystarczajace Choroby uktadu krazenia Nie wystarczajace
Infekcje uktadu moczowego Nie wystarczajace Cisnienie krwi Przekonujace
Choroba Crohna Mozliwe Cukrzyca typu 1 Mozliwe
Wrzodziejgce zapalenie jelita Mozliwe Biataczki Mozliwe

Grypa Nie wystarczajace Chtoniaki Nie wystarczajqce
Goraczka Nie wystarczajace Wszystkie nowotwory u dzieci Nie wystarczajace

Zwezenie odzwiernika

Nie wystarczajqce

Rozwdj fizyczny

Nie wystarczajace

Zottaczka Sprzeczne Rozwoj intelektualny i ruchowy Prawdopodobne

Astma Prawdopodobne Z_espo% nag_+ego Zgonu Mozliwe
niemowlecia

Swiszczacy odech Prawdopodobne Hospitalizacja Mozliwe

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policie63
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Choroby matek, ktorym zapobiega
karmienie piersiq

D D D D
Choroba matki Sita dowodow Choroba matki Sita dowodow
Rak piersi przed menopauzg Mozliwe Ztamanie szyjki kosci udowej Nie wystarczajace
Rak piersi po menopauzie Nie wystarczajagce | Reumatoidalne zapalenie stawdw Przekonujace
Rak jajnika Mozliwe Przysrost masy ciata Nie wystarczajace
Rak szyjki macicy Nie wystarczajace | Cukrzyca typu 2 Mozliwe
Glejaki Nie wystarczajace

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policie73
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Wybor opracowan do modelu

Kryteria
Przynajmniej mozliwy zwigzek z karmieniem piersiq
Okreslony czas trwania karmienia

Dostepna miara sity zwigzku (ryzyko wzgledne - RR lub OR) i
zgodne miedzy badaniami definicje choroby

Zgodny miedzy badaniami wiek w momencie rozpoznania
choroby

Grupg kontrolng jest odzywianie mieszankg lub brak
karmienia piersig

Wyniki skorygowane ze wzgledu na zmienne zaktocajace
Choroba jest zdefiniowana dychotomicznie (tak/nie)

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici%s
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Choroby uwzglednione w modelu

D D D D
Choroba Wiek RR* Czestos¢ wystepowania choroby

DZIECKO

&‘E‘;ﬁjﬁig;en‘ﬁ?d“ pokarmowego, | .15 miesiecy 0,488 0,09210
Zapalenie ucha 0-12 miesiecy 0,762 0,23145
Infekcje ukfadu oddechowego 0-12 miesiecy 0,734 0,54955
Choroba Crohna 6 miesiecy 0,512 0,00005
Astma 0-7 lat 0,789 0,01530
Wyprysk 0-18 miesiecy 0,748 0,04059
Otytosc 3-10 lat 0,885 0,00033
Biataczki 0-15 lat 0,871 0,00003
MATKA

Reumatoidalne zapalenie stawow 0,889 0,00461
Rak piersi przed menopauzg 0,944 0,00070
Rak szyjki macicy 0,971 0,00017

*)Ryzyko wzgledne dla karmienia piersia 6 miesiecy wobec braku karmienia piersia

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici%s
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Scenariusze
obejmujace rozne okresy karmienia piersig

> > > >
Czas trwania karmienia piersig
Scenariusze (miesigce) - %
0 1 2 | 3| 4 |56+
Stuacja obecna (w Holandii) 22 (19| 9 | 8 | 4 | 3 | 35
Sytuacja najlepsza 0 O] 0| 0] 0| 0100
Sytuacja najgorsza 100 O 0 0 O 0|O0

Nastepnie, dla kazdego rozpatrywanego scenariusza 0szacowano
czestos¢ wystepowania kazdej uwzglednionej choroby, biorac pod
uwage czas trwania karmienia piersig (zwiazek dawka — odpowiedz)

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policil%s



Tom W B gL

Wyniki dotyczace uniknietych przypadkow
(na 1 000 osobolat)

Na przyktad, gdyby wszystkie dzieci byty karmione piersig
przynajmniej 6 miesiecy, uniknieto by u dzieci w poréwnaniu z
obecng sytuacjg w Holandii:

49 przypadkdw zapalenia ucha (okoto 20%)

46 przypadkow infekcji przewodu pokarmowego (okoto 50%)
131 przypadkow infekcji uktadu oddechowego (okoto 20%)
9 przypadkow wyprysku (okoto 20%)

3 przypadki astmy

26 przypadkéw choroby Crohna na 1000000 osobolat (okoto
47%)

4 przypadki biataczek na 1000000 osobolat (okoto 10%)

32 przypadki otytosci u dzieci na 1000000 osobolat (okoto
10%)

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policilels
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Wyniki dotyczace uniknietych przypadkow
(na 1 000 000 osobolat)

Na przyktad, gdyby wszystkie dzieci byty karmione piersig
przynajmniej 6 miesiecy, uniknieto by u matek w poréwnaniu z
obecng sytuacjg w Holandii:

750 przypadkow reumatoidalnego zapalenia stawow (okoto
16%)

57 przypadkow raka piersi przed menopauzg (okoto 8%)

7 przypadkow raka szyjki macicy (okoto 7%)

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policilezs
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Analiza ekonomiczna
(perspektywa spoteczna)

Mozliwe koszty

Koszty bezposrednie systemu opieki zdrowotnej (diagnozy i
leczenie w zwigzku z ewentualnymi chorobami, promocja
karmienia piersiq)

Koszty posrednie systemu opieki zdrowotnej (koszty opieki w
czasie zycia zyskanym w zwigzku z karmieniem piersiq)

Koszty bezposrednie poza systemem opieki medycznej
(pacjenci, pracodawcy, kampanie promocyjne poza
systemem opieki zdrowotnej)

Koszty posrednie poza systemem opieki zdrowotnej
(nieobecnos¢ w pracy, utrata produktywnosci)

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policilgs
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Analiza ekonomiczna
(perspektywa systemu opieki zdrowotnej)

Obliczenia

W analizie uwzgledniono tylko koszty systemu opieki
zdrowotnej, ze wzgledu na brak danych do oceny kosztow
poza systemem opieki zdrowotnej

Koszty chordb obliczono uwzgledniajac przecietny roczny
koszt zwigzany z dang choroba, Smiertelnos¢ z powodu tej
choroby, czestos¢ wystepowania danej choroby, przecietny
wiek w momencie wystgpienia tej choroby, oraz oczekiwane
dalsze trwanie zycia (w przypadku chorob przewlektych) lub
czas trwania choroby (w przypadku chordb ostrych)

Uzwgledniono stope dyskontowg (4%), poniewaz koszty
chorob powstajq w okresie catego zycia

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policilis
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Analiza ekonomiczna -
koszty chorob uwzglednionych w modelu

D D D D
Koszt na
Choroba Wiek RR Czestos¢ pacjenta na
rok (EUR)
DZIECKO
&‘E‘;ﬁjgig;en‘ﬁ?d“ pokarmowego, 0-12 miesiecy 0,488 0,09210 161,30
Zapalenie ucha 0-12 miesiecy 0,762 0,23145 465,19
Infekcje uktadu oddechowego 0-12 miesiecy 0,734 0,54955 199,73
Choroba Crohna 6 miesiecy 0,512 0,00005 2138,59
Astma 0-7 lat 0,789 0,01530 3180,83
Wyprysk 0-18 miesiecy 0,748 0,04059 230,68
Otylosc 3-10 lat 0,885 0,00033 ?
Biataczki 0-15 lat 0,871 0,00003 6088,86
MATKA
Reumatoidalne zapalenie stawow 0,889 0,00461 1152,59
Rak piersi przed menopauzg 0,944 0,00070 2418,74
Rak szyjki macicy 0,971 0,00017 3381,36

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding policil%s
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Analiza ekonomiczna
(perspektywa systemu opieki zdrowotnej)

Wyniki
Po uwzglednieniu analizowanych skfadnikow kosztow i
porownaniu scenariusza najlepszego (wszystkie matki karmiqg
piersig przynajmniej 6 miesiecy) z aktualnym holenderskim,
okazato sie, ze w zakresie kosztow opieki medycznej mozna
zaoszczedzi¢ okoto 250 euro na dziecko

Dokonana ponadto analiza kosztow i efektywnosci (w
przeliczeniu na DALY), uwzgledniajgca wydatki systemu
opieki zdrowotnej na organizacje promocji karmienia piersiqg
w warunkach holenderskich, takze wykazata optacalnosc
ekonomiczng karmienia piersig

FL Buchner, J.Hoekstra, CTM van Rossum. Health gain and economic evaluation of breastfeeding polici1e63
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Przyktadowe wyniki badan amerykanskich

Koszt opieki zdrowotnej nad niemowleciem karmionym
sztucznym pokarmem jest przecietnie okoto 200 dolarow wyzszy
niz w przypadku karmienia piersiq

Gdyby 50% amerykanskich kobiet karmito piersiaq do 6 miesigca
zycia dziecka, oszczednosci z tego tytutu dla budzetu panstwa
wyniostyby 6,5 min dolarow na miesiagc (porownanie z aktualng
sytuacjq)

Koszt dodatkowej opieki medycznej nad niemowleciem
wytacznie karmionym piersig w pierwszych 3 miesigcach zycia w
poréwnaniu z niemowleciem nigdy nie karmionym piersig
wynosi przecietnie 331-475 dolaréw
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