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Sundhedsekonomisk analyse af diagnostik af subklinisk
acidose blandt kronisk nyresyge fra et tvaersektorielt
perspektiv
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Baggrund

Kronisk nyresygdom (CKD) er en tilstand med progressivt fald i nyrefunktion som i sidste ende krae-
ver enten dialyse eller nyretransplantation. Nar nyrefunktionen falder, gges risikoen for syreophob-
ning (subklinisk acidose (SA)) i organismen. Nar syreophobning kan males i en blodprgve, kaldes det
manifest acidose. Det er en tilstand, der er forbundet med accelereret CDK-progression og gget
sundhedsgkonomiske omkostninger.

Forskningsgruppen har udviklet (og Aarhus Universitet har sikret patentrettigheder til) en metode,
der i urinprgver kan identificere SA blandt CKD-patienter tidligere, end hvad der er muligt i blodpre-
ver.

Formal

Formalet er at undersgge forbruget af sundhedsydelser for borgere med CKD som funktion af en
kontinuer subklinisk acidose i et tvaersektorielt perspektiv. Disse data vil klarlaegge om der findes
sundhedsgkonomiske potentialer ved tidligere diagnostik af subklinisk acidose blandt kroniske nyre-
patienter. Formalet er derfor at generere viden om patientforleb og forbruget af sundhedsydelser pa
tvaers af sektorer blandt kroniske nyrepatienter med subklinisk acidose.

Metode

Projektet udfgres i perioden 2024 - 2025.

Der foretages sundhedsgkonomisk analyse pa ca. 220 patienter med kronisk nyresygdom bosid-
dende i Region Midtjylland. Der udarbejdes en beregningsmodel for potentialet ved tidligere diagno-
stik af subklinisk acidose. Modellen anvender kliniske og administrative data fra EQJ, PPJ, og EPJ samt
sociogkonomiske data fra DREAM - og den valideres inden brug. Derudover gennemfgres deskriptive
analyser, inkl. odds for forbruget af sundhedsydelser pa tveers af sektorer.

Forventede anvendelse i praksis

Safremt borgere med kronisk nyresygdom og subklinisk acidose viser sig at vaere mere omkostnings-
fulde i sundhedssystemet, er der et stort potentiale i at tilbyde basesupplement allerede nar syreop-
hobning kan males i urinen hos den individuelle patient. Dette vil sandsynligvis forhindre manifest
acidose, forebygge sygdomsprogression, reducere omkostningerne og dermed radikalt eendre prog-
nosen blandt patienter med kroniske nyresygdomme.
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