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ID2024_032: Durvalumab (Imfinzi) og tremelimumab (Imjudo) i kombinasjon
med platinumbasert kjemoterapi til fgrstelinjebehandling hos voksne med
metastatisk ikke smacellet lungekreft (NSCLC) uten sensibiliserende EGFR-
mutasjoner eller ALK-positive mutasjoner

Bakgrunn

Det vises til metodevurderingsrapport fra Direktoratet for medisinske produkter (DMP) datert
29.04.2026 samt godkjent SPC for durvalumab (Imfinzi) og tremelimumab (Imjudo). Metodevurde-
ringen inneholder en kvalitativ vurdering av prioriteringskriteriene nytte, alvorlighet og ressursbruk
ved bruk av durvalumab og tremelimumab i kombinasjon med kjemoterapi ved aktuell indikasjon, samt
usikkerhet i dokumentasjonsgrunnlaget og budsjettkonsekvenser.

Godkjent indikasjon:

Durvalumab i kombinasjon med tremelimumab og platinabasert kiemoterapi som fgrstelinje-
behandling hos voksne med metastatisk NSCLC uten sensibiliserende EGFR-mutasjoner eller
ALK-positive mutasjoner.

Andre indikasjoner:

e |D2022_115: Durvalumab (Imfinzi) og tremelimumab (Imjudo) i kombinasjon som fgrstelinje-
behandling til voksne med avansert eller inoperabel hepatocellulaert karsinom (innfgrt
21.10.2024).

Durvalumab er godkjent og innfgrt til en lang rekke indikasjoner, for utfyllende liste vises til Nye
metoders hjemmeside?.

Dagens standardbehandling i 1. linje for pasienter med metastatisk NSCLC er ifglge nasjonale retnings-
linjer for behandling av lungekreft et PD-1/PD-L1-antistoff i monoterapi eller i kombinasjon med

L https://www.nyemetoder.no/metoder/?g=imfinzi
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cytostatika avhengig av PD-L1 uttrykk hos pasienten?. Valg av PD-1/PD-L1 antistoff styres av onkologi-
anbudet. | det pagdende anbudet onkologi 2507 er cemiplimab i kombinasjon med cytostatika rangert
som nr. 1 og pembrolizumab i kombinasjon med cytostatika som nr. 2 for pasienter med PD-L1 uttrykk
over 1%. For pasienter med PD-L1 < 1% er kun pembrolizumab innfgrt. Sykehusinnkjgps spesialist-
gruppe har tidligere konkludert med at cemiplimab og pembrolizumab, begge i kombinasjon med
cytostatika, har sammenlignbar effekt.

Ifglge metodevurderingen kan kombinasjonsbehandling bestaende av durvalumab, tremelimumab og
platinabasert cytostatika erstatte PD-1 eller PD-L1- antistoff i kombinasjon med platinabasert kjemo-
terapi.

DMP skriver i metodevurderingen at «Basert pd tilgjengelig dokumentasjon vurderer DMP at det ikke
er grunnlag for G konkludere at durvalumab og tremelimumab med kjemoterapi gir stgrre nytte enn
dagens standardbehandling. Det kan heller ikke utelukkes at trippelkombinasjonen har ddrligere effekt
enn pembrolizumab/cemiplimab med kjemoterapi, da de ujusterte indirekte effektsammenligningene
indikerer en trend i retning av redusert effekt for trippelkombinasjonen. Videre er det forventet en gkt
forekomst av immunologiske bivirkninger ved tillegg av CTLA-4-hemming».

De medisinske fagekspertene vurderer i rapporten at behandling med tremelimumab og durvalumab
i kombinasjon med kjemoterapi kan vaere et alternativ for et selektert fatall pasienter med god
allmenntilstand.

Pristilbud
AstraZeneca har 30.04.2026 bekreftet at fglgende pris skal ligge til grunn for beslutning:

Maks-AUP inkl. mva. | RHF-AUP inkl. mva.

59211 Imfinzi inf kons 50mg/ml, 10 ml 33 743,30 NOK
502157 Imfinzi inf kons 50mg/ml, 2,4 ml 8 207,90 NOK
102888 Imjudo inf kons 20mg/ml, 1,25 ml 22 834,50 NOK
Dette tilsvarer en arskostnad pa -NOK med tilbudt RHF-AUP og 1 763 351 NOK med maks-AUP
det fgrste aret. Arskostnad for 2. &rer NOK med tilbudt RHF-AUP og 1 319 604 NOK med maks-
AUP. Manedskostnaden for fgrste aret er NOK RHF-AUP. Utgifter til cytostatika er ikke

inkludert.

Arskostnaden er beregnet med dosering i henhold til SPC:

Under platinumkjemoterapi: Tremelimumab 75 mg i kombinasjon med durvalumab 1500 mg og
platinumbasert kjemoterapi hver 3. uke (21 dager) i 4 sykluser (12 uker).

Etter platinumkjemoterapi: Durvalumab 1500 mg hver 4. uke og histologibasert pemetreksed
vedlikeholdsbehandling hver 4. uke. En 5. dose med tremelimumab 75 mg bgr gis i uke 16 samtidig
med durvalumab dose 6.

Behandlingsvarighet er opptil maks. 5 doser tremelimumab. Durvalumab og pemetrexed behandlingen
kan fortsette inntil sykdomsprogresjon eller uakseptabel toksisitet.

Kostnadseffektivitet
Det er ikke gjort beregning av kostnadseffektivitet i denne saken.

2 Medikamentell behandling i fgrstelinje - Helsedirektoratet
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Sykehusinnkjgp har beregnet legemiddelkostnader for kombinasjonsbehandlingen durvalumab/
tremelimumab og sammenlignet med legemiddelkostnader for aktuelle behandlingsalternativer med
cemiplimab og pembrolizumab. Kostnader til cytostatika er ikke inkludert.

Legemiddel Arskostnad maks- | Arskostnad RHF-AUP | Arskostnad RHF-
AUP inkl. mva. ar1 | inkl. mva. ar1 AUP inkl. mva. ar 2

Durvalumab/tremelimumab 1763 351 NOK

Cemiplimab 350mg iv. hver 1155 383 NOK
3. uke

Pembrolizumab 790mg sc. 1416 709 NOK
Hver 6. uke

Budsjettkonsekvenser

De medisinske fagekspertene anslar i metodevurderingen at 35—120 pasienter arlig kan veere aktuelle
for behandlingen, men antallet som faktisk vil fa trippelkombinasjonen avhenger av individuelle
vurderinger. DMP har lagt til grunn at 50 pasienter arlig vil tilbys behandlingen og en gjennomsnittlig
behandlingsvarighet pa 6,5 maneder i budsjettberegningene.

DMP har beregnet fglgende budsjettvirkning for spesialisthelsetjenestens legemiddelbudsjett hvis
metoden innfgres.

| Pis | Budsjettkonsekvenser

Maks AUP inkl. mva. 27 987 540 NOK
Avtalepris mottatt 30.04.2026 inkl. mva.

Betydning for fremtidig anskaffelse

Dersom durvalumab (Imfinzi) og tremelimumab (Imjudo) i kombinasjon med platinumbasert kjemo-
terapi til aktuell indikasjon blir besluttet innfgrt av Beslutningsforum 15.06.2026 kan legemiddelet tas
i bruk fra 01.08.2026 for denne indikasjonen, da ny pris kan gjelde fra denne datoen.

Informasjon om refusjon av Imfinzi og Imjudo i andre land
Sverige: ingen informasjon.

Danmark: 11.05.2026 vurdering pagér, forventet beslutning 02.09.2026.3
Skottland (SMC): ingen informasjon.

England (NICE/NHS): ingen informasjon.

Oppsummering

Kombinasjonsbehandling med durvalumab, tremelimumab og platinabasert kjemoterapi er
_enn dagens standard behandling.

3 https://medicinraadet.dk/igangvaerende-vurderinger/laegemidler-og-indikationsudvidelser/durvalumab-
imfinzi-plus-tremelimumab-plus-platinbaseret-kemoterapi
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Dersom durvalumab (Imfinzi) og tremelimumab (Imjudo) i kombinasjon med platinumbasert kjemo-
terapi til aktuell indikasjon blir besluttet innfgrt av Beslutningsforum 15.06.2026 kan legemiddelet tas
i bruk fra 01.08.2026 for denne indikasjonen, da ny pris kan gjelde fra denne datoen.

Christina Sivertsen Eva Hennum Kolmos
Fagsjef Medisinsk radgiver
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Sykehusinnkjgp mottatt 17.04.2026

underlag til forhandlingene fra

DMP

Henvendelse til leverandgr om | 17.04.2026

prisopplysninger

Fullstendige prisopplysninger 30.04.2026

fra leverandgr mottatt hos

Sykehusinnkjgp HF

Prisnotat ferdigstilt av 13.05.2026

Sykehusinnkjgp HF

Saksbehandlingstid hos 26 dager hvorav 13 dager i pavente av prisopplysninger fra

Sykehusinnkjgp HF legemiddelfirma. Dette innebzerer en reell saksbehandlingstid
hos Sykehusinnkjgp pa 13 dager.
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