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Inleiding

Zorgverzekeraars Nederland (ZN) heeft voor een aantal behandelingen met dure, specialistische
geneesmiddelen standpunten geformuleerd ten aanzien van de instellingen die een dergelijke
behandeling willen aanbieden. De standpunten worden opgesteld door de CieBAG (de ZN-Commissie
Beoordeling Add-on Geneesmiddelen) in samenspraak met de wetenschappelijke vereniging
behorende bij het betreffende indicatiegebied. Zorgverzekeraars kunnen bij de inkoop gebruik
maken van deze standpunten.

Standpunt inzake de behandeling van homozygote familiale hypercholesterolemie

met evinacumab
Evinacumab is geregistreerd en als verzekerde zorg beschikbaar met de volgende indicatie IDs:

ID 3354: Als aanvulling op een dieet en andere low density-lipoproteine cholesterol (LDL-C) verlagende
therapieén, uitgezonderd lomitapide, voor de behandeling van patiénten van 5 jaar en ouder met
homozygote familiale hypercholesterolemie (HoFH).

ID 3355: Als aanvulling op een dieet en andere low density-lipoproteine cholesterol (LDL-C) verlagende
therapieén waaronder lomitapide, voor de behandeling van patiénten van 5 jaar en ouder met
homozygote familiale hypercholesterolemie (HoFH).

De CieBAG staat op het standpunt dat de behandeling met evinacumab, gezien de zeldzaamheid van
de aandoening en de benodigde expertise, alleen toegepast mag worden door de volgende
expertisecentra:

e Amsterdam UMC
e FErasmus MC
e Radboud MC

Toelichting op het standpunt

De prevalentie van homozygote familiale hypercholesterolemie in Nederland is ongeveer 5o
patiénten en de incidentie ligt op 3 patiénten per jaar. Niet alle patiénten komen in aanmerking voor
behandeling met evinacumab. Voor de behandeling met evincacumab heeft Zorginstituut Nederland
afspraken vastgelegd in een weesgeneesmiddelenarrangement. Een weesgneesmiddelarrangement
is een set afspraken met de beroepsgroep om de (kosten)effectiviteit van een bepaald middel te
optimaliseren door de kwaliteit van zorg transparant te maken, de effectiviteit te optimaliseren en de
kostente reduceren. Deze set van afspraken is een voorwaarde voor toelating tot de basisverzekering.



