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Begrenset nytte og høye kostnader ved ny Alzheimers-medisin. Hjertemuskelbetennelse 
etter mRNA koronavaksine er sjelden.  
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Nytt om legemidler

Leqembi kurerer ikke Alzheimers sykdom, men er det første lege-
middelet godkjent i Europa som kan bidra til å bremse utviklingen av  
sykdommen (2).  

Liten pasientgruppe
Behandling er kun indisert for pasienter med mild kognitiv svikt eller 
mild demens, som skyldes Alzheimers sykdom. På grunn av risiko 
for alvorlige bivirkninger som hevelser eller blødninger i hjernen, er 
behandlingen kontraindisert for mange pasienter (2, 3).  
 
DMPs metodevurdering har vurdert nytte og kostnad av Leqembi 
opp mot sykdommens alvorlighet. Effekt og ressursbruk er  
sammenlignet med dagens behandling for Alzheimers sykdom. Det 
antas at behandlingen kan være aktuell for 4000 nye pasienter årlig 
(1). 

Begrenset effekt 
Kliniske studier viser at effekten av Leqembi er begrenset.  
Pasienter som får Leqembi bruker noe lengre tid på å nå samme 
grad av hukommelses- og funksjonstap sammenlignet med de som 
får placebo. Det er imidlertid omdiskutert om resultatene er klinisk 
signifikante. Det er også usikkert om pasienter får bedre livskvalitet, 
eller kan være selvstendige og bo hjemme lenger. 

Ressurskrevende 
Leqembi gis intravenøst på sykehus annenhver uke. Behandlingen 
kan være belastende for den enkelte pasient og pårørende, fordi 
den medfører omfattende testing før oppstart og tett oppfølging  
underveis.

I tillegg er behandlingen kostbar og ressurskrevende for helse- 
tjenesten med strenge kriterier for bruk. Kostnadene for sykehus 
ved å ta i bruk Leqembi til den aktuelle pasientgruppen er beregnet 
til 2,8 milliarder kroner per år (1). 

Helseforetakene bestemmer
Metodevurdering blir en del av beslutningsgrunnlaget når helse- 
foretakene, i Beslutningsforum, skal bestemme om legemiddelet 
skal tas i bruk på norske sykehus. 

 
Hjertemuskelbetennelse etter mRNA 
koronavaksine er sjelden 
Under pandemien ble det meldt om flere tilfeller 
av hjertemuskelbetennelse etter vaksinasjon med 
koronavaksinene Comirnaty (Pfizer/BioNTech) 
og Spikevax (Moderna). Allerede i 2021 ble disse 
bivirkningene tatt inn i preparatomtale og  
pakningsvedlegg (4).

Ny norsk studie
I perioden desember 2020 til april 2022 er  
nasjonale helseregistre og journaler gjennomgått, 
for å identifisere og validere tilfeller av hjerte- 
muskelbetennelse innen 90 dager etter  
vaksinasjon. Studien er resultat av et samarbeid 
mellom forskere ved kardiologisk avdeling på OUS 
og andre hjertemedisinske avdelinger i Norge,  
Folkehelseinstituttet og DMP (5). 
 
I tråd med tidligere kunnskap
Blant 4,1 millioner vaksinerte var det 177 personer 
som fikk hjertemuskelbetennelse der vaksinen var 
den mest sannsynlige årsaken (5). Sykdommen 
kan være alvorlig, men for de fleste var sykdoms-
forløpet ukomplisert. Tilstanden var vanligst hos 
yngre menn, og vanligere etter andre dose. Det 
var kun tre ungdommer under 18 år som utviklet 
hjertemuskelbetennelse knyttet til koronavaksine.

Funnene samsvarer med tidligere nordiske og 
internasjonale studier, som viser at hjertemuskel-
betennelse etter mRNA vaksinasjon er sjelden, 
oftest rammer unge menn, og som regel har et 
forbigående forløp.
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Begrenset nytte og høye kostnader 
ved ny Alzheimers-medisin 
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DMP har vurdert nytte og kostnad av 
Leqembi (lecanemab). Analysen viser  
begrenset effekt på gruppenivå (1).  
Samtidig er risikoen for bivirkninger høy, og 
det er strenge krav til utredning og oppfølging 
av den enkelte pasient. Behandlingen er  
derfor svært ressurskrevende. 
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