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HALSOEKONOMISK ANALYS
AV NANOECHOS DIAGNOSTIK

en populdrvetenskaplig sammanfattning

Disclaimer

Detta ar en popularvetenskaplig ssmmanfattning av en publicerad

vetenskaplig artikel. Artikeln beskriver en hdlsoekonomisk analys av att

infora NanoEchos diagnostik som ett komplement till dagens diagnostik.

Analysen baseras pa flera antaganden, och resultaten baseras pa dessa.

Resultatet kan déarfor variera beroende pa foréndrade forutsattningar

eller ny data. Informationen ska ses som en uppskattning och inte som

en garanti for faktiska utfall. Analysen baseras pa prisuppgifter fran

m u Folj oss pa sociala medier NanoEcho AB | www.nanoecho.se | info@nanoecho.se 2023 och tidigare &r. Denna rapport dr senast uppdaterad 2026-02-20.
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Vad ar halsoekonomi och ‘
varfor ar det viktigt?

Institutet for Hilso- och Sjukvardsekonomi har utvecklat en modell for att utvirdera hur
kostnadseffektiviteten och patienternas livskvalitet paverkas vid inférandet av NanoEchos
diagnostik av rektalcancer. Baserat pa modellen har en hilsoekonomisk analys genomférts, som Innehalisférteckning
har publicerats i en vetenskaplig artikel. Detta dokument utgér en populédrvetenskaplig
sammanfattning av resultatet i artikeln.

Vad &r hilsoekonomi?

Halsoekonomi handlar om att analysera kostnader och effekter inom hélso- och sjukvarden. Det anvands
for att bedoma hur resurser kan fordelas pa ett effektivt satt for att ge basta maojliga vard. Syftet ar att fatta Summering ...
valgrundade beslut som balanserar kostnader med patientnytta.

Varfér behovs hilsoekonomiska argument?
Halsoekonomiska argument anvands nar myndigheter och sjukvarden ska fatta beslut om vilka metoder
som bor inféras och hur resurser ska fordelas. Sjukvarden har begrénsade resurser och maste prioritera de

atgarder som ger mest nytta i forhallande till kostnaden. Halsoekonomiska analyser hjalper till att gora dessa
prioriteringar.

Varfér har NanoEcho genomfért en hilsoekonomisk analys?

Syftet med den halsoekonomiska analysen &r att forsta hur implementationen av NanoEchos diagnostiska
metod i varden kan paverka kostnader och patientnytta. Analysen kan anvandas for att ge underlag for framtida
beslut om implementering av metoden.

Hur kan NanoEcho anvinda den hidlsoekonomiska analysen?

5 i
- For att analysera hur olika implementationsscenarier, prissattning och fésaljningsvolym paverkar i anpecyo . . (N
kostnadseffektiviteten. —— }%{
A ¢
- For att simulera olika scenarier och forsta hur metoden paverkar bade sjukvarden och patienterna. R - L =
For att underlatta vid upphandlingar och motivera varfor metoden ar vard ett visst pris.

- For att 6ka trovardigheten i dialog med myndigheter, potentiella samarbetspartners och kunder.
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Halsoekonomisk analys: Inforandet

En halsoekonomisk analys jamfor kostnader
av Na noEchos d iag nosti k i vé rden och nytta av olika vardinsatser for att

utvardera deras effektivitet. Resultaten ger

beslutsfattare underlag for att valja
vardmetoder, inklusive ny diagnostik.

I en vetenskaplig artikel®, publicerad i den ledande tidskriften PharmacoEconomics, beskrivs de
potentiella hilsoekonomiska effekterna av att komplettera nuvarande diagnostiska metoder med
NanoEchos metod for att uppticka lymfkoértelmetastaser vid tidig rektalcancer. Resultatet visar att
NanoEchos diagnostiska metod, magnetomotoriskt ultraljud, har potential att minska behovet av
omfattande operationer, férbittra patienters livskvalitet och sinka vardkostnaderna. Artikeln &r
framtagen av Institutet fér Hilso- och Sjukvardsekonomi (IHE) i samarbete med likare vid Skanes
universitetssjukhus och NanoEcho.

Dagens dverbehandling av tidig rektalcancer

Vid tidig rektalcancer ar, i manga fall, ett mindre lokalt ingrepp ett foérdelaktigt behandlingsalternativ till
omfattande kirurgisk operation, da det innebar bland annat lagre kostnader, farre komplikationer och
minskat behov av stomi. Utmaningen &r dock att spridning av rektalcancer till narliggande lymfkortlar ofta
inte kan upptackas med befintlig diagnostik, vilket &r viktig information for att valja optimal behandling. Som
ett resultat genomgar manga patienter med tidig rektalcancer en omfattande kirurgisk operation i onédan.
Detta &r bade kostsamt for varden och paverkar patienternas livskvalitet.

NanoEchos diagnostik for rektalcancer
NanoEcho utvecklar en ny diagnostisk metod for att kartlagga spridningen av rektalcancer till narliggande

lymfkortlar fore operation. Malet ar att bidra med tillforlitlig diagnostik sa att varje patient far den optimala T1-T2 T3 T4

behandlingen, och att de patienter med tidig rektalcancer (T1) som &r lampliga for ett mindre lokalt ingrepp

ska kunna undvika att genomga en omfattande kirurgisk operation. T4: Tumdren &r liten och begrénsad till det innersta
lagret av tarmen.®

Magnetomotoriskt u|t|-a|jud T2: Tumoren har vaxt djupare in i muskelvdavnaden

. .. . . - - ar fortfarande lokaliserad.
NanoEchos nya och patenterade teknik anvander ett magnetfalt och modern ultraljudsteknik i kombination men arfortiarande foxalsera

med jarnoxidbaserade nanopartiklar, pa ett helt nytt satt. Metoden fungerar genom att jarnoxid-

baserade nanopartiklar injiceras som kontrastmedel. Nar ett magnetfalt appliceras, satts nanopartiklarna i
rorelse och ultraljudsdiagnostik anvands for att avbilda denna rorelse i realtid. Mangden nanopartiklar som
ansamlas ger majlighet att skilja mellan frisk och sjuk vavnad.

T3: Tumoren har spridit sig genom hela organets
vagg och kan ha natt narliggande vavnad.®

T4: Tumoren har spridit sig till narliggande organ
eller strukturer.®

sida 8 | NanoEcho AB | www.nanoecho.se | info@nanoecho.se



Teststrategier, population samt
sensitivitet och specificitet

Syftet med den hilsoekonomiska modellen &r att uppskatta virdet av att komplettera befintlig
diagnostisk med NanoEchos for att uppticka lymfkértelmetastaser vid tidig rektalcancer.
Modellen jamfor kostnader och hilsovinster — saisom komplikationer, forbittrad livskvalitet och
okad livslingd - vid diagnostik med och utan NanoEchos bildgivande system.

Tva implementationsstrategier
For att introducera NanoEchos diagnostik i varden har tva olika strategier utvarderats for att hitta det mest
kostnadseffektiva sattet for implementation i varden:

Implementationsstrategi 1: undersoka samtliga patienter som diagnostiseras med rektalcancer (2 066 patienter
arligen i Sverige 2023% med NanoEchos diagnostik, eller

Implementationsstrategi 2: undersdka de patienter som diagnostiserats med rektalcancer med tumorstadie
T1och T2 (522 patienter arligen i Sverige 2023%).

Modellens olika populationer
For att forstd modellen och resultatet ar det viktigt att sarskilja pa modellens olika populationer:

Den testade populationen: patienter som undersdks med NanoEchos diagnostik som ett tilldgg till nuvarande
metoder. Antalet patienter i den testade populationen skiljer sig beroende pa implementationsstrategi 1 eller 2.

Malpopulationen: Patienter som diagnostiseras med tidig rektalcancer (T1) och som genomgar omfattande
kirurgisk operation pa grund av misstankt spridning till lymfkortlar®. Det & denna grupp som NanoEchos
metod ar ténkt att hjalpa.

Antagen sensitivitet och specificitet

| den halsoekonomiska analysen har en sensitivitet och specificitet pa 85 % for NanoEchos diagnostiska
system antagits. Sensitivitet ar sannolikheten att korrekt identifiera de som har en sjukdom (sant positiva).
Specificitet ar sannolikheten att korrekt identifiera de som inte har en sjukdom (sant negativa). Dessa varden
bedomer metodens prestanda och paverkar modellens utfall.
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Implementationsstrategi 1

Den testade populationen (tumdrstadierna T1, T2,
T3 & T4): 2 066 patienter arligen i Sverige 2023.#

—_— — NN
T, T2 T3, T4

-— Malpopulationen

Implementationsstrategi 2

Den testade populationen (tumurstadierna T1 & T2):
522 patienter arligen i Sverige 2023.*

TNATTTS

T1, T2

-— Malpopulationen



Farre omfattande operationer och
betydande minskade kostnader

Resultatet giller for patienter i malpopulationen

Féirre omfattande kirurgiska operationer

Analysen har antagit att 100 % av malpop-
ulationen genomgar en omfattande kirurgisk
operation i enlighet med klinisk praxis &ven om
vissa skillnader kan forekomma. Genom att
implementera NanoEchos diagnostik, med
antagen sensititvitet och specificitet, minskar
potentiellt antalet omfattande kirurgiska
operationer till endast omkring 25 % i mal-
populationen. Darmed skulle cirka 75 %

kunna genomga ett mindre lokalt ingrepp.

Dagens Med NanoEchos
diagnostik diagnostik
andel av
75% ‘/_mélpopulationen

som genomfor
mindre lokalt
ingrepp

andel av malpopulationen andel av méalpopulationen
som genomfor omfattande som genomfor omfattande
operation operation

Il omfattande kirurgisk operation
Mindre lokalt ingrepp

Minskad kostnad fér omfattande operation

Nar omfattande kirurgiska operationer potentiellt
minskar, vid inférandet av NanoEchos diagnostik,
resulterar det i en minskning av kostnaden for
den omfattande kirurgiska operationen med
cirka = 200 000 kr per patient i malpopula-
tionen. Darmed kan fler patienter potentiellt
genomga ett mindre lokalt ingrepp, vilket
resulterar i en 6kning av kostnaden for detta
ingrepp med omkring + 40 000 kr.

- 200 000 kr

minskning av kostnad for omfattande kirurgisk
operation/patient i malpopulationen

+40 000 kr

okning av kostnad for mindre lokalt
ingrepp/patient i malpopulationen
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Malpopulationen: Patienter med tidig rektalcancer

(T1) som genomgar omfattande kirurgi pa grund av
misstankt spridning till lymfkortlar.

Okad kostnad fér metastaserad sjukdom

Aven om NanoEchos diagnostik kan spara
kostnader, kan det ocksa innebara en 6kning i
l&ngsiktiga kostnader pa grund av risken for
aterfall och det faktum att fler patienter lever
langre och dérmed kan behova mer vard i
framtiden. Kostnaden for metastaserande
sjukdomar 6kar med cirka + 2 700 kr per
patient i malpopulationen jamfort med dagens
diagnostiska metoder.

+2 700 kr

okning av kostnad for metastaserande
sjukdomar/patient i malpopulationen

Resultatet ir giltigt baserat pa de antagna virdena
for specificitet, sensitivitet som anges pa sidan 2



Minskade komplikationer, kostnader
samt minskat behov av stomi

Resultatet giller for patienter i malpopulationen

Minskade omfattande komplikationer

Som en foljd av att infora NanoEchos diagnostik
i varden kan potentiellt fler patienter i mal-
populationen genomga ett mindre lokalt ingrepp
istallet for omfattande kirurgiska ingrepp. Detta
leder till att de storre komplikationerna* minskar
fran omkring 10 % till 2 %, vilket innebar att den
genomsnittliga kosthadsbesparingen per patient
i malpopulationen for storre komplikationer ar
cirka = 2 700 kr.

Minskad andel med omfattande komplikationer

- 2700 kr

kostnadsbesparing/patient i mal-
populationen pga farre storre komplikationer

Il Enligt dagens diagnostik %
I Efter introduktionen av NanoEchos diagnostik%

Minskade mindre komplikationer

Aven andelen mindre komplikationer har
potential att minska som en foljd av att infora
NanoEchos diagnostik i varden. Genom att
potentiellt fler patienter i malpopulationen kan
genomga ett mindre lokalt ingrepp minskar de
mindre komplikationerna** fran 30 % till 7 %.
Detta resulterar i en genomsnittlig kostnads-
besparing, for mindre komplikationer, pa cirka

- 500 kr per patient i malpopulationen.
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Minskad andel med mindre komplikationer

- 500 kr

kostnadsbesparing for farre mindre
komplikationer/patient i malpopulationen
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* Storre komplikationer: storre sjukvardsinsats,
sasom operation eller intensivvard.®

** Mindre kompliaktioner: en mindre sjukvardsinsats,
sasom sarférband eller behandling med antibiotika.®

Minskat behov av stomi

Genom att infora NanoEchos diagnostik i
varden minskar potentiellt behovet av
omfattande kirurgiska operationer vilket leder
till farre komplikationer. Dessutom minskar
andelen patienter som behover permanent
stomi fran omkring 65 % till 15 %. Detta innebar
en genomsnittlig kostnadsbesparing per
patient i malpopulationen for permanent stomi
pa cirka — 80 000 kr.
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Minskad andel med behov av permanent stomi

- 80 000 kr

kostnadsbesparing for minskat behov av
permanent stomi/patient i malpopulationen

Resultatet dr giltigt baserat pa de antagna virdena
for specificitet, sensitivitet som anges pa sidan 2



Analys av olika teststrategier for att
introducera NanoEchos diagnostik i varden

Resultatet giller for patienter i malpopulationen

Implementationsstrategi 1

Genom att introducera NanoEchos diagnostik
enligt implementationsstrategi 1 uppskattas de
totala sjukvardskostnaderna minska med cirka
- 120 000 kr per patient (i malpopulationen).

- 120 000 kr

minskade sjukvardskostnader per
patient i malpopulationen

Implementationsstrategi 1: undersdka samtliga patienter

som diagnostiseras med rektalcancer med tumdrstadierna
T1, T2, T3 och T4 (2 066 patienter arligen i Sverige 20234
med NanoEchos diagnostik

—_—  — N

T, T2 T3T4

-— Malpopulationen

Implementationsstrategi 2

Genom att introducera NanoEchos diagnostik

enligt implementationsstrategi 2 uppskattas de
totala sjukvardskostnaderna minska med cirka
- 220 000 kr per patient (i malpopulationen).

- 220 000 kr

minskade sjukvardskostnader per
patient i malpopulationen

Implementationsstrategi 2: undersoka de som
diagnostiserats med tumorstadierna T1 och T2
(522 patienter arligen i Sverige 2023%).

S

™, T2

-— Malpopulationen
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De minskade kostnaderna skiljer sig eftersom
implementationsstrategi 1 innefattar att betydligt
fler patienter testas jamfort med implementations-
strategi 2 for att identifiera dem som faktiskt drar
nytta av NanoEchos diagnostik. De totala

sjukvardskostnaderna for respektive strategi

fordelas pa patienter i malpopulationen.

Resultatet ir giltigt baserat pa de antagna virdena
for specificitet, sensitivitet som anges pa sidan 2



Resultatet uppskattas ge en okning av e |
kvalitetsjusterade levnadsar (QALYSs)

Resultatet giller for patienter i malpopulationen

Okning av kvalitetsjusterade levnadsar

Genom att inféra NanoEchos diagnostik till
nuvarande diagnostiska metoder uppskattas
QALYs 6ka med + 0,124* per patient i mal- som anvands i hdlsoekonomiska analyser for att
populationen. Detta bedéms av varden vara en vardera patientnytta utifran livskvalitet. Det méts pa
Klinisk betydelsefull forbéttring. en skala fran O till 1, dar 1 motsvarar full halsa i ett ar

och 0 dod.
Anledningen till att QALYS okar &r bland annat
att komplikationer och behovet av livslang
stomi minskar.

Kvalitetsjusterade levnadsar (QALYs) &r ett matt

Mattet anvands for att jamfora halsoutfall av olika
medicinska insatser och ger en standardiserad
metod for att vardera kostnadseffektivitet. Genom
QALYs underlattas beslut om resursfordelning inom

varden, QALYs anvands ofta som beslutsunderlag

inom hélso- och sjukvarden for att jamféra

+ 0,124

. . ) kostnadseffektiviteten av olika insatser.
okning av kvalitetsjusterade

levnadsar/patient i malpopulationen (QALYs)

*Jdmférelsevis har undersékningar visat att QALYs uppskattas minska med B,

. . ar giltigt k pa de ]
cirka- 0,4 for patienter med metastaserande tjock- och dndtarmscancer.® sida8 | NanoEcho AB | www.nanoecho.se | info@nanoecho.se for specificitet, sensitivitet som anges pa sidan 2




Analys av prisindikation utifran olika
implementeringsstrategier

Resultatet géller for respektive implementationsstrategi

Baserat pa uppskattade kostnadsminskningar och kostnadsékningar vid implementeringen av
NanoEchos diagnostik har en analys av prisindikation* genomférts. Analysen utvérderar pris-
spannet for en undersékning med NanoEchos utrustning, utifran kostnadsneutralitet och ett
hilsoekonomiskt viirde pa 500 000 kr per QALY, enligt implementationsstrategierna 1 och 2.

Implementationsstrategi 1

For ett kostnadsneutralt varde uppskattas
NanoEcho kunna ta ett pris pa cirka 7 000 kr per
undersokning i den forsta implementations-
strategin. Vid denna prissattning forvantas
varden inte f4 okade kostnader, samtidigt som
patienternas livskvalitet 6kar med 0,124 QALYs.

Med en kostnad pa 500 000 kr per QALY
uppskattas NanoEcho kunna ta ett pris pa cirka
10 000 kr per undersokning i den forsta
implementationsstrategin.

7 000 kr/undersdkning

vid ett kostnadsneutralt varde

10 000 kr/undersékning

om kostnaden per QALY
motsvarar 500 000 kr

*Denna prissdttning baseras pd prisuppgifter fran 2023 och tidigare dr.
Prisscittningen kommer att uppdateras fér att spegla de kostnaderna
for det aktuella dret.

Implementationsstrategi 2

For ett kostnadsneutralt varde uppskattas
NanoEcho kunna ta ett pris pa cirka 50 000 kr
per undersdkning i den andra implementations-
strategin. Vid denna prisséattning forvantas
varden inte fa 6kade kostnader, samtidigt som
patienternas livskvalitet 6kar med 0,124 QALYs.

Med en kostnad pa 500 000 kr per QALY
uppskattas NanoEcho kunna ta ett pris pa cirka
65 000 kr per undersdkning i den andra
implementationsstrategin.

50 000 kr/undersékning

vid ett kostnhadsneutralt varde

65 000 kr/undersokning

om kostnaden per QALY
motsvarar 500 000 kr
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Implementationsstrategi 1: undersoka samtliga
patienter som diagnostiserats av rektalcancer (2 066
patienter i Sverige 2023% med NanoEchos diagnostik

Implementationsstrategi 2: undersoka de som
diagnostiserats med tumdérstadierna T1och T2
(522 patienter i Sverige 20234).

Kostnadsneutralt varde: en ny insats medfor inte hogre
kostnader for varden jamfort med befintliga alternativ.

Kostnad per kvalitetsjusterat levnadsar (QALY): Nar
varden bedémer om en insats ar prisvard, jamfors
kostnaden med hur manga extra friska ar den ger. Ett
ar i full hdlsa motsvarar 1 QALY. Socialstyrelsen har
riktlinjer for vad som anses vara en rimlig kostnad.
Inom cancervarden betraktas en insats som mattligt
kostnadseffektiv om den kostar hgst 500 000 kr per
QALY.

=
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Resultatet dr giltigt baserat pa de antagna virdena
for specificitet, sensitivitet som anges pa sidan 2



Resultatet indikerar ett betydande
halsoekonomiskt varde

Resultatet fran analysen indikerar att NanoEchos diagnostik kan ha ett potentiellt halsoekonomiskt vdarde om
den adderas till nuvarande metoder for att upptécka spridning av rektalcancer till lymfkortlar. Det kan resultera i
kostnadsbesparing genom farre omfattande kirurgiska operationer, vilket minskar komplikationer och behovet
av stomi, samt forbattrar patienternas livskvalitet.

Analysen har ocksa utvérderat olika strategier bade for implementering och prissattning. Genom att
sammanstélla de totala kostnaderna och besparingarna visar analysen att varden kan géra betydande
besparingar. Detta skapar utrymme for att NanoEcho ska kunna ta betalt per undersokning — en forutsattning
for en hallbar affarsmodell.

Inférandet av NanoEchos diagnostik som primar metod (implementeringsstrategi 1) leder till

hogre undersékningsvolymer och darmed en 6kad belastning pa varden. En sekundar metod
(implementeringsstrategi 2), resulterar i farre undersokningar, lagre resursbelastning och ett hogre pris per
undersokning.

Den halsoekonomiska analysen &r ett anvandbart verktyg for att fatta informerade beslut om bade
implementerings- och prisstrategi. Modellen kan &ven utformas for att analysera vardet av NanoEchos
diagnostik i andra lander med liknande sjukvardssystem och forutsattningar. Bolaget anpassar sin prissattning
utifran bland annat den implementationsstrategin som faststélls i dialog med varden vid kommersialisering. En
traditionell volym/prismodell majliggor goda forutsattningar for Ionsamhet, oavsett vilken strategi som valjs.

Analysen har antagit en sensitivitet och specificitet pa 85 %. Sensitivitet &r sannolikheten att korrekt identifiera
personer med sjukdomen (sant positiva), medan specificitet ar sannolikheten att korrekt identifiera de utan
sjukdomen (sant negativa). Dessa varden paverkar analysens resultat. Genom en sensitivitetsanalys har det
visats att NanoEchos diagnostik kan ha ett hdlsoekonomiskt varde aven om sensitiviteten och specificiteten ar
lagre an 85 %.
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