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ABSTRACT 
The objectives of this study were to assess the cost-utility and the budget 

impact of drug treatments in patients with pulmonary arterial hypertension associated 
with congenital heart disease (PAH-CHD) when included on the National List of 
Essential Medicines (NLEM). The study population was patients with PAH-CHD in 
WHO Functional class II and III. Cost-utility analysis was used to compare the 
alternatives for both first-line and second-line treatments. The first-line treatment 
compared beraprost and sildenafil with standard treatment. The second-line treatment 
compared sildenafil combined with iloprost and sildenafil combined with bosentan 
with sildenafil switched to standard treatment in cases of no response to sildenafil as 
the first-line treatment. A Markov model was constructed to estimate the costs and 
health outcomes over lifetimes using a societal perspective. The health outcome was 
quality adjusted life years (QALYs) gained. Probabilistic sensitivity analyses (PSA) 
were performed to investigate the effect of parameter uncertainty.  

At the initial treatment, the costs and quality adjusted life years (QALYs) 
were not significantly different between patients who had PAH-CHD in Functional 
class II and III. As the first-line treatment, both beraprost and sildenafil were close to 
being cost-effective. Sildenafil significantly increased one to three QALYs when 
compared with beraprost. Therefore, if the price of sildenafil (20 mg) was decreased to 
19-26 baht, it would be cost-effective in the Thai context. Moreover, the budget 
impact was approximately 12 million THB. If the price of sildenafil was decreased to 
the cost-effective price, the budget impact would be approximately 7.5 million THB. 
Furthermore, in cases of no response to sildenafil as the first-line treatment, all 
second-line treatments were not cost-effective in the Thai context. Sildenafil should be 
used as the first-line treatment in PAH-CHD patients in Functional class II or III if its 
price was reduced to be cost-effective.  
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บทคดัยอ่ 
วตัถุประสงคข์องการศึกษาเพื่อประเมินตน้ทุนอรรถประโยชน์ และประเมินผลกระทบดา้นงบประมาณ

ของการรักษาผูป่้วยภาวะความดนัหลอดเลือดแดงในปอดสูงท่ีเก่ียวกบัโรคหวัใจพิการแต่กาํเนิด โดยพิจารณาการเร่ิมรักษา
ท่ีระดบัความรุนแรงของโรค Functional class (FC) II และ III ในการเสนอพิจารณาบรรจุการรักษาเขา้สู่บญัชียาหลกั
แห่งชาติ  การศึกษาน้ีเปรียบเทียบทางเลือกของการรักษาทั้งยาทางเลือกแรกและยาทางเลือกท่ีสอง โดยพิจารณาตามแนว
ทางการรักษาผูป่้วยดงัต่อไปน้ี การเปรียบเทียบยาทางเลือกแรก ไดแ้ก่ sildenafil และ beraprost เปรียบเทียบกบัการรักษา
มาตรฐาน และการเปรียบเทียบยาทางเลือกท่ีสอง ไดแ้ก่ sildenafil ร่วมกบัiloprost และ sildenafil ร่วมกบั bosentan 
เปรียบเทียบกบั sildenafil เป็นยาทางเลือกแรกแต่ผูป่้วยไม่ตอบสนองจึงเปล่ียนเป็นการรักษามาตรฐาน การวิเคราะห์ตน้ทุน
และผลลพัธ์ของการรักษาท่ีเกิดข้ึนตลอดชีวิตของผูป่้วยดว้ยแบบจาํลองทางเศรษฐศาสตร์ Markovโดยใชมุ้มมองทางสังคม 
ผลลพัธ์ทางสุขภาพในงานวิจยัน้ี คือ ปีสุขภาวะ  การประเมินผลกระทบของความไม่แน่นอนของค่าตวัแปรท่ีใชใ้น
แบบจาํลองใชว้ธีิการวเิคราะห์ความไวแบบ Probabilistic sensitivity analysis  

ผลการศึกษาพบวา่ การเร่ิมรักษาผูป่้วยท่ีระดบัความรุนแรงของภาวะความดนัหลอดเลือดแดงในปอดสูงท่ี
เก่ียวกบัโรคหวัใจพิการแต่กาํเนิดใน FC II หรือ III มีค่าตน้ทุนและปีสุขภาวะไม่แตกต่างกนั ซ่ึงยาทางเลือกแรกในการรักษา
ท่ีมีค่าใกลเ้คียงกบัความคุม้ค่าในบริบทของประเทศไทย คือ beraprost และ sildenafil  แต่เม่ือเปรียบเทียบกบั beraprost 
พบวา่การรักษาโดย sildenafil สามารถเพิ่มปีสุขภาวะไดอ้ยา่งมีนยัสาํคญั กล่าวคือทาํใหผู้ป่้วยมีปีสุขภาวะเพิ่มข้ึนคิดเป็น1-3 
ปีสุขภาวะ ดงันั้นหากลดราคายา sildenafil 20 mg ลงเหลือประมาณ 19-26 บาทก็จะทาํใหย้า sildenafil มีความคุม้ค่า  ใน
ส่วนของผลกระทบทางดา้นงบประมาณของยา sildenafil ท่ีเร่ิมรักษาใน FC II หรือ III มีภาระงบประมาณเท่ากบั 12 ลา้น
บาท และหากลดราคายาลงมา ณ จุดท่ียามีความคุม้ค่าจะมีภาระงบประมาณเท่ากบั 7.5 ลา้นบาท นอกจากน้ี ผลการศึกษา
การรักษาทางเลือกท่ีสอง พบว่าไม่มีความคุม้ค่าในทุกกรณี จากขอ้มูลผลการศึกษาราคาต่อรองของยา sildenafil พบว่า 
sildenafil ควรจะเป็นยาทางเลือกแรกในการรักษาภาวะความดนัหลอดเลือดแดงในปอดสูงท่ีเก่ียวกบัโรคหวัใจพิการแต่
กาํเนิดใน FC II หรือ III ตามบริบทของประเทศไทย 
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