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Notat
Til: Jan Frich, administrerende direktør Helse Midt RHF

Fra: Trude Basso, fagdirektør Helse Midt RHF

Dato: 13.08.2026

Saksdokumentene er unntatt offentlighet, jf. Off.loven §§ 14 og 23,1
Saksdokumentenes opplysninger om pris er unntatt offentlighet, jf. offl. § 13 jf. fvl. § 13, 1. ledd nr. 2

ID2026_011 Nivolumab (Opdivo) i kombinasjon med doksorubicin, 
vinblastin og dakarbazin (AVD) for voksne og ungdom fra 12 år og 
eldre med tidligere ubehandlet klassisk Hodgkins lymfom i stadium 
III eller IV.

Fagdirektørene har gjort en vurdering med bakgrunn i prinsippene Stortinget sluttet seg til ved 
behandling av prioriteringsmeldingen, styresakene om nasjonalt system for innføring av nye metoder 
i spesialisthelsetjenesten og prisnotatet fra Sykehusinnkjøp HF. Det legges her frem en vurdering og 
anbefaling fra de regionale fagdirektørene. Se metodeside for tidsbruk.1

Anbefaling fra fagdirektørene
1. Nivolumab (Opdivo) innføres i kombinasjon med doksorubicin, vinblastin og dakarbazin 

(AVD) for voksne og ungdom fra 12 år og eldre med tidligere ubehandlet klassisk Hodgkins 
lymfom i stadium III eller IV.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for denne 
beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder pasientsikkerhet, kostnadseffektivitet, pris, 
biotilsvarende/generika, overlevelsestall m. m.) som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen 
kunne vurderes på nytt. 

Begrunnelse
Lymfekreft, eller lymfom, er en type kreftsykdom som oppstår i lymfesystemet, som er en del av 
kroppens immunforsvar. Det finnes over 60 forskjellige typer lymfekreft, fem av disse er klassifisert 
som Hodgkins lymfom med spesielle kreftceller som kalles Hodgkin- eller Reed-Sternberg-celler 
(HRS). Disse cellene har utviklet seg fra en type hvit blodcelle som kalles B-lymfocytt.2

Legemidlet inngår i ordningen for PD-(L)1-hemmere brukt som monoterapi og eventuelt i 
kombinasjon med generika, biotilsvarende legemidler eller rimelig kjemoterapi.

1 Nivolumab (Opdivo) - Nye metoder
2 Lymfekreft - Helsenorge

https://www.nyemetoder.no/metoder/id2026_011/
https://www.helsenorge.no/sykdom/kreft/lymfekreft/
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Bakgrunnen for ordningen er at det er gjennomført en rekke kostnadseffektivitetsvurderinger for 
disse legemidlene, og det er etablert et kostnadsnivå som fungerer som et felles anker. Ordningen 
har et forhåndsbestemt pristak, og legemidler som omfattes av ordningen innføres dersom 
årskostnadene er lavere enn dette. Legemiddelkostnadene beregnes basert på dosering i godkjent 
preparatomtale og et fullt års behandling, uavhengig av faktisk behandlingslengde i studier eller 
klinisk praksis.

Det foreligger en konfidensiell rabatt på legemidlet. Tilbudt pris fra leverandør medfører at 
årskostnaden for PD-(L)1 behandlingen, som kun omfatter 6 behandlingssykluser, er innenfor det 
fastsatte pristaket i ordningen, slik dette er bestemt av Beslutningsforum. Den aktuelle 
kjemoterapien som benyttes i kombinasjon med nivolumab er rimelig. På bakgrunn av dette innføres 
behandlingen.

Bakgrunn
Saken gjelder en ny indikasjon for et legemiddel som tidligere er besluttet innført for en rekke andre 
indikasjoner i systemet for Nye metoder. 

Leverandøren har registrert legemidlet i ordningen «Forenklet vurdering av PD-(L)1 legemidler», 
datert 16.03.2026.  

Bestillerforum 16.03.2026 ga følgende oppdrag: Et prisnotat utarbeides av Sykehusinnkjøp HF.  
Sykehusinnkjøp har i henhold til bestillingen utarbeidet et prisnotat datert 05.06.2026. 

Godkjent indikasjon:
OPDIVO i kombinasjon med doksorubicin, vinblastin og dakarbazin (AVD) er indisert for voksne og 
ungdom fra 12 år og eldre med tidligere ubehandlet klassisk Hodgkins lymfom i stadium III eller IV.

Leverandør skriver i anmodningen at de estimerer at rundt 80 pasienter årlig vil være aktuelle for 
behandling ved aktuell indikasjon.

Nivolumab og pembrolizumab er tidligere besluttet innført til behandling av klassisk Hodgkins 
lymfom i senere behandlingslinjer

ID2016_030: Nivolumab (Opdivo) til behandling av residiverende eller refraktært Hodgkins 
lymfom etter autolog stamcelletransplantasjon (ASCT) og behandling med brentuksimab 
vedotin (innført 23.06.2017).

ID2017_005: Pembrolizumab (Keytruda) til behandling av pasienter med residiverende eller 
refraktært Hodgkins lymfom etter autolog stamcelletransplantasjon (ASCT) og behandling 
med brentuksimabvedotin (Adcetris), eller som ikke er kvalifisert til transplantasjon og har 
blitt behandlet med brentuksimabvedotin (Adcetris) (innført 20.11.2017).

ID2020_082: Pembrolizumab (Keytruda) som monoterapi for behandling av voksne og barn, 
3 år og eldre, med tilbakevendende eller refraktær klassisk Hodgkin lymfom hvor autolog 
stamcelletransplantasjon har vært mislykket eller etter minst to tidligere behandlinger når 
autolog stamcelletransplantasjon ikke er aktuelt. (innført 27.09.2021)

Helseøkonomi
Pristilbud, kostnadseffektivitet og budsjettkonsekvenser: Leverandør BMS har etter prisforhandlinger 
tilbudt en rabattert pris som er konfidensiell jf. offl. § 13 jf. fvl. § 13, 1. ledd nr. 2. Denne prisen legges 
til grunn for beregning av behandlingskostnader, kostnadseffektivitet og budsjettkonsekvenser.
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Betydning for fremtidig anskaffelse 
Dersom nivolumab blir besluttet innført på møte i Beslutningsforum 24.08.2026, kan legemiddelet 
tas i bruk til aktuell indikasjon fra beslutningstidspunktet. 

Informasjon om refusjon av nivolumab (Opdivo) i andre land 
Sverige: Ingen beslutning identifisert. 
Danmark: Besluttet innført 01.06.2026. «Denne indikation er fra den 1. juni 2026 omfattet af 
Medicinrådets generelle anbefaling for PD-(L)1 hæmmere.» 
Skottland (SMC): Ingen beslutning identifisert. 
England (NICE/NHS): Metodevurdering pågår. Forventet dato for publisering ikke kjent.

Vedlegg
1. Prisnotat fra Sykehusinnkjøp HF




