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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Un paso esencial en un anélisis de coste-efectividad para la evaluacion de
tecnologias sanitarias (ETS) es la modelizacion de la historia natural de la enfermedad de interés.
Para ello, es necesario construir un modelo que represente sus diferentes estados, poblarlo con
parametros especificos del contexto en el que se aplicara y garantizar su bondad de ajuste mediante
procesos como la calibracion y la validacion externa. Presentamos un caso real de desarrollo y ajuste
de un modelo de la historia natural del cancer de mama para evaluar distintas estrategias de cribado
poblacional en Espafia.

Métodos: A partir de una bisqueda exploratoria de informes de ETS con modelos de coste-
efectividad basados en la misma pregunta de investigacion, se selecciond el de la agencia alemana
IQWIG de 2022 (Revision de los limites de edad en el programa de cribado mamogréfico). A partir de
aqui, se construy6 un modelo de Markov con los estados: libre de cancer, carcinoma ductal in situ
(CDIS), invasivo (I-IV) y muerte. El cancer podia encontrarse en estado preclinico, ser detectado por
cribado o por sintomas. Las probabilidades de transicion se estimaron utilizando datos de contexto
espanol, incluyendo densidad mamaria, sensibilidad y tasa de falsos positivos, proporcion de mujeres
cribadas, mortalidad por cancer de mama y general. Las probabilidades que no se hallaron para
nuestro contexto, se calibraron mediante el algoritmo Nelder-Mead. Se establecieron como
parametros objetivo el riesgo a lo largo de la vida de desarrollar CDIS y céncer invasivo, y la
distribucién de estadios de cancer invasivo. Para la validacién externa, se compard la estimacion del
riesgo de muerte por cancer de mama a lo largo de la vida de nuestro modelo con datos observados
en Espafa.

Resultados: El proceso de calibracion permitié que los desenlaces del modelo se ajustaran a los
valores observados en Espafa. En términos de riesgo a lo largo de la vida, las estimaciones del
modelo fueron 8,56% para cancer invasivo y 1,08% para CDIS, frente a valores observados de 8,6%
y 1,04%, respectivamente. En la validacion externa, se observd que el modelo aproximé el riesgo de
muerte por cancer de mama a lo largo de la vida (1,5% estimado frente a 1,1% observado).

Conclusiones/Recomendaciones: La calibracion y validacion externa son esenciales para
garantizar la bondad de ajuste y aplicabilidad de los modelos para evaluaciones de coste-efectividad.
Nuestro modelo ofrece una representacion de la historia natural del cancer de mama en el contexto
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espanol, proporcionando una base metodoldgica solida para la evaluacion de estrategias de cribado.
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