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Valladolid

el 30 chi iy il 1 e junio de 012

IMPACTO DE LA IMPLANTACION DE MEDIDAS DE EFICIENCIA EN EL AREA
DE ONCOHEMATOLOGIA DEL SERVICIO DE FARMACIA DE UN HOSPITAL
DE NIVEL TERCIARIO

01- Proceso Asistencial del Paciente

MEDICAMENTOS, ONCOLOGIA

ELENA FERNANDEZ GABRIEL, TERESA CALLEJA CHUCLA, FERNANDO BUSTO FERNANDEZ, ISABEL
MARTIN HERRANZ,

COMPLEJO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO A CORUNA

El area oncohematoldgica del Servicio de Farmacia (SF) es un punto estratégico para la puesta en
marcha de iniciativas encaminadas a optimizar recursos, dado el elevado coste de sus terapias. Nuestro
objetivo es cuantificar el ahorro obtenido con las siguientes iniciativas en el afio 2011: 1) Dispensacion
unitaria de medicamentos orales (MO) que, debido a posologia discontinua o estrecho seguimiento, no
se adaptan a envases completos: Sunitinib-12,5mg(S12,5), 25mg(S25) y 50mg(S50)- y Capecitabina —
150mg(C150) y 500mg(C500). 2) Reutilizacion de mezclas intravenosas (MIV) devueltas dentro del plazo
de validez (PV). 3) Coordinacién con Servicio de Hematologia para agrupar pacientes con terapias de
elevado impacto (Plerixafor y romiplostim) en dias seleccionados para la dosificacion conjunta y
centralizada en SF.

Datos recogidos y Caélculos: 1)Registro Informatico del total de dispensaciones de MO. Ahorro
maximo=(Coste dispensacidon/envases-Coste dispensacién/unitaria). Ahorro minimo=(Coste total
paciente/envases-Coste total paciente/unidades). 2)Base datos Excell: Nimero mezclas devueltas (MD),
fecha devolucidon, fecha limite validez, reutilizacion y coste evitado con reutilizacion. 3)Nimero de
pacientes y dosis preparadas de romiplostim y plerixafor. Ahorro=(Coste viales preparacion individual-
Coste viales preparacién centralizada) RESULTADOS: 1)Sunitinib: 93 dispensaciones de
$12,5(18pacientes), 114 dispensaciones de S25(23pacientes) y 39 dispensaciones de S50(14pacientes).
Media: 4,2 dispensaciones/paciente. Cantidad dispensacién mas frecuente: 21capsulas (envase:
30céapsulas). Capecitabina: 289 de C150(88pacientes) y 566 de C500(153pacientes). Media: 3,5
dispensaciones/paciente. Cantidad dispensacion mas frecuente: 28 para C150(envase:60comprimidos) y
84 para C500(envase:120comprimidos). Ahorro maximo: 32.637€ para S12,5, 763816,8€ para S25,
43.875€ para S50, 5.210,74€ para C150 y 59.763€ para C500. Total maximo MO: 218.303€. Ahorro
minimo: 8.067,15€ para S12,5, 17.242,92€ para S25, 37.537,5€ para S50, 1.519€ para C150 y 23.771€
para C500. Total MO: 88.137€ 2)36 MD (17780,9€), de las cuales se pudieron reutilizar 25 (69.44%).
Coste evitado:13105,3€. 3)Plerixafor: 3 pacientes, 7 dosificaciones. Ahorro por centralizacion de
preparacion de dosis: 10.964,62€. Romiplostim: 19 pacientes, 518 dosificaciones. Ahorro por
centralizacién de preparacion de dosis: 159.500€. Ahorro total:170.464,62€
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La dosificacién individualizada de MO supone, ademas de una racionalizacién del gasto, un mayor
seguimiento del tratamiento, lo que repercute positivamente en el paciente. La preparacion agrupada y
centralizada en el SF aporta valores afadidos, como la preparacidn estéril en cabina de flujo laminar,
ademads de constituir una valiosa herramienta para la contencién del gasto y de rentabilidad para el
sistema sanitario.

de COSTES SANITARIOS

JORNADAS de :
GESTIONy EVALUACION
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