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CONCEPTO DE FARMACOECONOMIA

FARMACOECONOMIA: Evaluacion economica del medicamento
EVALUACION: Senalar el grado de utilidad de las cosas
ECONOMIA: Administracion recta y prudente de los bienes

MEDICAMENTO: Sustancia que administrada interior o exteriormente
sirve para prevenir, curar o aliviar la enfermedad y corregir o reparar
las secuelas de asta.

Evaluar es una actitud muy compleja que obliga generalmente a
medir, a cuantificar mediante el establecimiento de JNDICES.

La Evaluacion Economica se basa fundamentalmente en la
determinacion de la EFTCIENCIA.

La EFICIENCIA relaciona los resultados obtenideos en téerminos
de Salud o Calidad de Vida (beneficios o consecuencias) y los
recursos utilizados en términos monetarios (cosfes)



RAZONES DE LA FARMACOECONOMIA

La salud no tiene precio, pero si tiene un coste, |

La salud no es un objetivo definido, sino un nivel variable por lo que la
demanda de asistencia sanitaria es practicamente ilimitada.

Los recursos destinados a atencion sanitaria son siempre limitados.

El principio de la Soberania del consumidor no es aplicable al terreno
de la salud.

Las decisiones de un individuo o de un grupo pueden afectar a otros vy,
en el caso de los medicamentos, la decision del prescriptor puede
influir en el conjunto de la sociedad.

En la mayoria de los casos, los medicamentos son prescritos por los
medicos, que utilizan recursos "ajenos” para proporcionar beneficios a
terceros.




OBJETIVOS DE LA EVALUACION

Medir y comparar costes y consecuencias de varias decisiones

terapéuticas, facilitando informacion uatil que permita optar
entre varias alternativas para un Uso Racional del
Medicamento.

- Disponer de un modo sistematico para identificar las mejores
alternativas terapéuticas y sus costes asociados.

Optimizar los recursos dedicados al gasto farmacéutico,
evaluando la calida de la atencion terapéutica y estimando las
necesidades de la poblacion.

- Establecer un nuevo principio normativoe de actuacion,
mejorando la objetividad de las decisiones terapéuticas.
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ELEMENTOS DE LA EVALUACION ECONOMICA

INPUTS —» RECURSOS OUTPUTS —» RESULTADOS
Conjunto de elementos Efectos y consecuencias
disponibles para llevar a sobre la salud de la
cabo una actuacion f aplicacion de unos recursos
terapéutica EVALUACION determinados
FARMACOECONOMICA
COSTES ANALISIS DE LA EFICIENCIA UNIDADES
DIRECTOS INDIRECTOS INTANGIBLES 0 ACH - ADE - ACU MONETARIAS  NATURALES  UTILIDAD

AMEC:: Andlisks Minimizacidn de Costes  ACHe Andlisis Coste/Beneficin  ACEx Andlisis Coste/Efectividad  ACU« Andlisis Coste,/ Utilidad






BENEFICIOS

Como lo que se busca es la mejoria de la salud, habitualmente los
efectos y las consecuencias sobre la salud de unos determinados
recursos se suelen representar por los beneficios.

En los Programas de Farmacoeconomia, los beneficios pueden
expresarse como:

Beneficios econdmicos

Unidades de Salud (naturales, utilidad)

Las "Unidades de Salud” pueden ser:

Naturales (Afios de vida ganados)
_Utilidad (Afos afiadidos con Calidad de Vida)

Beneficio marginal es el incremento de "beneficio sanitario”
obtenido a cambio de un determinado coste marginal.



TIPOS DE EVALUACION FARMACOECONOMICA

LAS DECISIONES CLINICAS PUEDEN SER EVALUADAS Y COMPARADAS MEDIANTE:

ESTUDIOS HETEROGENEOS ESTUDIOS HOMOGENEOS
Costes expresados en unidades Costes y resultados expresados en
monetarias y resultados expresados unidades monetarias

en unidades de salud

Analisis de coste/beneficio: ACB
Analisis de minimizacion de costes:
AMC

Analisis de coste/eficacia: ACE

Analisis de coste/utilidad: ACU |
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DIMENSIONES DE LOS ESTUDIOS
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EVALUACION ECONOMICA DE ATB

LOS ESTUDIOS FA.RMAEBEEDH'I‘.EII\_'IICDS CONSTITUYEN UNA
HERRAMIENTA ESPECIALMENTE UTIL PARA:

seleccion de ATB
empleo de ATB

DE LOS DIFERENTES TIPOS DE ANALISIS FARMACOECONOMICO,
LOS ANALISIS DE COSTE/EFECTIVIDAD (ACE) Y SU VARIANTE DE
LA MINIMIZACION DE COSTES (AMC) SON LOS MAS UTILIZADOS
EN ANTIBIOTICOTERAPIA



ANALISIS COSTE/EFECTIVIDAD

EL ANALISIS COSTE/EFECTIVIDAD (ACE) COMPARA LOS COSTES DE LAS
DECISIONES TERAPEUTICAS, EXPRESADAS EN UNIDADES MONETARIAS, Y
LAS CONSECUENCIAS DE LAS MISMAS, EXPRESADAS EN UNIDADES
NATURALES, QUE DEPENDEN DE LO QUE SE ESTA EVALUANDO

‘LAS UNIDADES NATURALES O INDICADORES DE EFECTIVIDAD MAS
UTILIZADOS SON:

Tasa de exito clinico (curacion o alivio) de una enfermedad
Reduccion de la incidencia (prevencion de una enfermedad)

Reduccion/aumento de cualquier variable relacionada
negativamente/positivamente con la enfermedad (salud)

Reduccion de la mortalidad general por una causa especifica

Anos de vida ganados (aumento de la esperanza de vida o
supervivencia)



ANALISIS COSTE/EFECTIVIDAD

LA COMPARACION ENTRE LAS DISTINTAS MEDIDAS EVALUADAS PUEDE
ESTABLECERSE POR:

Costefunidad natural obtenida
Resultadosfunidad de coste

- LA COMPARACION ENTRE LAS DISTINTAS MEDIDAS EVALUADAS DEBE
ESTABLECERSE POR:

Coste-efectividad incrementada

No coste/efectividad medio

EL ANALISIS COSTE/EFECTIVIDAD (ACE) PERMITE COMPARAR
TRATAMIENTOS CUYOS RESULTADOS SE PUEDAN MEDIR EN LAS MISMAS

UNIDADES

LA VENTAJA ES QUE LA UNIDADES EN LAS QUE SE MIDEN LOS
RESULTADOS SON LAS MISMAS QUE EN LOS ENSAYOS CLINICOS O LA
PRACTICA CLINICA



ANALISIS DE MINIMIZACION DE COSTES

EL ANALISIS DE MINIMIZACION DE COSTES (AMC) COMPARA LOS
COSTES DE LAS DECISIONES TERAPEUTICAS EN UNIDADES
MONETARIAS Y LAS CONSECUENCIAS DE LOS MISMOS EN UNIDADES
DE SALUD

SE UTILIZA CUANDO SE ASUME QUE NO EXISTE DIFERENCIA ENTRE
LOS RESULTADOS DE LAS ALTERNATIVAS COMPARADAS, POR LO QUE
ES SUFICIENTE COMPARAR LOS COSTES

EN REALIDAD, EL AMC ES UNA VARIANTE DE LOS OTROS DOS
ESTUDIOS HETEROGENEOS, ESPECIALMENTE DEL ACE, MUY EFICAZ
CUANDO SE TRATA DE COMPARAR ALTERNATIVAS EQUIVALENTES

EL PROBLEMA ES QUE, A MENUDO, SE CONSIDERAN EQUIVALENTES
OPCIONES QUE, EN REALIDAD, PUEDEN NO SERLO

EL AMC NO DEBE CONFUNDIRSE CON LOS ESTUDIOS DIRIGIDOS A
ANALIZAR COSTES DE ENFERMEDAD



ANALISIS DE MINIMIZACION DE COSTES

MEDICAMENTOS CON EL MISMO PRINCIPIO ACTIVO

Originales vs licencias vs copias vs genéricos

MEDICAMENTOS CON DISTINTO PRINCIPIO ACTIVO Y
SIMILAR SUBGRUPO TERAPEUTICO

MEDICAMENTOS CON DISTINTO PRINCIO ACTIVO Y
SUBGRUPO TERAPEUTICO, PERO CLASE SIMILAR



ANALISIS COSTE/BENEFICIO

- EL ANALISIS COSTE/BENEFICIO (ACB) COMPARA LOS COSTES Y LAS
CONSECUENCIAS DE LAS DECISIONES TERAPEUTICAS, EXPRESANDO AMBAS EN
UNIDADES MONETARIAS

EL ANALISIS COSTE/BENEFICIO COMPARA, EN REALIDAD, EL DINERO GASTADO
EN UN TRATAMIENTO COMN EL DINERO AHORRADO POR LA APLICACION DE DICHO
TRATAMIENTO

PARA TRANSFORMAR UNIDADES DE SALUD EN TERMINOS MONETARIOS SE
UTILIZA FUNDAMENTALMENTE DOS APROXIMACIONES METODOLOGICAS:

Enfoque del capital humano (CH)
Influencia de la salud sobre la productividad
‘Enfoque de la disponibilidad a pagar (DAP)
‘EQué se esta dispuesto a pagar por una mejora cierta o probable?
- EL ANALISIS COSTE/BENEFICIO PUEDE EXPRESARSE COMO:
Ratio (cociente costefbeneficio)

Valor Meto (Diferencias entre costes y beneficios)



ANALISIS COSTE/BENEFICIO

LA VACUNACION ANTIGRIPAL MERECE SER CATALOGADA COMO EFICIENTE
POR SU CAPACIDAD DE PROPORCIONAR EN LOS ANCIANOS UN ANO
SUPLEMENTARIC DE VIDA A MUY BAJO COSTE.

SI LA VACUNA ES EFICAZ EN UN 70%, INMUNIZANDO A UN MILLON DE
PERSONAS MAYORES DE 65 AMOS, PREVENIMOS 500 MUERTES, QUE
SUPONEN 5.400 ANOS DE VIDA ADICIONADOS A UN COSTE NETO DE 65.000
PTS POR ANO DE VIDA GANADO

ADEMAS, VACUNAR A ESTA POBLACION VALE MENOS DE 3,5% DEL COSTE
HOSPITALARIO QUE CUESTA EL NO REALTZARLO

NO OBSTANTE, SOLO 1 DE CADA 4 PERSOMNAS SUSCEPTIBLE DE
INMUNIZACION ACUDE DE FORMA ESPONTANEA AL CENTRO DE APS
DURANTE EL PERIODO DE VACUNACION

CONCLUSION: Podria potenciarse la eficacia del programa invirtiendo en informacion




ANALISIS COSTE/UTILIDAD

~ EL ANALISIS COSTEfUTILIDAD (ACU) COMPARA LOS COSTES DE LAS
DECISIONES TERAPEUTICAS, EXPRESADOS EN UNIDADES MONETARIAS, Y
LAS CONSECUENCIAS DE LAS MISMAS, EXPRESADAS EMN TERMINOS DEL
VALOR (UNIDADES DE UTILIDAD) QUE TIENEMN PARA EL PACIENTE O LA
SOCIEDAD.

LAS UNIDADES DE UTILIDAD SUELEN ESTAR RELACIOMADAS COMN LA
CALIDAD DE VIDA, SIENDO EL INDICE MAS UTILIZADO EL DE AVAC (ANOS
DE VIDA AJUSTADOS POR CALIDAD) EXPRESADO MEDIANTE EL QALY (AND
DE EXPECTATIVA DE VIDA SALUDABLE)

"EL VALOR DE UTILIDAD DE LOS ESTADOS DE SALUD SE EVALUAN
MEDIANTE:

INDICES DE UTILIDAD
PERFILES DE SALUD

EL ANALISIS COSTE/UTILIDAD SE UTILIZA A MENUDO PARA TOMAR
DECISIONES ACERCA DE ACTUACIONES TERAPEUTICAS ESPECIFICAS,
COMPARAR ALTERNATIVAS DIFERENTES, ORIENTAR LA DISTRIBUCION DE
RECURSOS DESDE LAS TERAPIAS DE ALTO COSTE A LAS DE BAJO COSTE EN
RELACION A LOS BENEFICIOS GENERADOS Y, EN EL CASO DE CIRUGIA,
EVALUAR LISTAS DE ESPERA



APLICACIONES

DECISIONES DE I+D Y COMERCIALIZACION DE LAS EMPRESAS
FARMACEUTICAS

DECISIONES DE REGISTROS, COMERCIALIZACION DE
MEDICAMENTOS POR PARTE DE LAS ADMINISTRACIONES
SANITARIAS

DECISIONES SOBRE LA DISTRIBUCION DE RECURSOS POR PARTE DE
LOS GOBIERNOS

DECISIONES DE FORMULARIOS EN HOSPITALES, ASEGURADORAS,
ETC.

ELABORACION DE PROTOCOLOS Y GUIAS DE PRACTICA CLINICA POR
ORGANISMOS Y SOCIEDADES DIENTIFICAS

TOMA DE DECISIONES POR PARTE DEL MEDICO EN CADA ACTO TERAPEUTICO




CUESTIONES ANTE CUALQUIER TRABAJO PUBLICADO

£Estaba la cuestion objeto del analisis bien definida y formulada de
forma que pudiera responderse?

£Se hace una descripcion completa de las alternativas que se comparan?

{Aporta pruebas aceptables de que se ha establecido la eficiencia del
programa?

¢Estan identificados todos los costes y consecuencias importantes de
cada alternativa?

£Se miden con exactitud los costes y las consecuencias en unidades
adecuadas?

£Es verosimil la valoracion que se hace de los costes y las
consecuencias?

<Se han ajustado los costes y las consecuencias para recoger las
diferencias en el Hempo?

£Se hace un analisis de los costes adicionales y de las consecuencias de
las alternativas?

£5Se realiza un analisis de sensibilidad de las hipétesis y conclusiones?

£Estan incduidos tanto en la presentacion como en el debate del estudio
todos los aspectos importantes?
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VENTAJAS DE LA EVALUACION ECONOMICA EN RELACION AL USO

RACIONAL DE AMB

* ENFATIZA EL CONCEPTO DE YALOR FRENTE AL CONCEPTOQ DE COSTE/PRECIO
TIENE EN CUENTA LOS ASPECTOS CLINICOS Y FARMACOECONOMICOS

Ahorro de otros

farmacos

Expectativa de
vida
Calidad de
vida
Eficacia y
seguridad
Cumplimiento y
comodidad

Beneficios econdmicos por
productividad

Ahorro comparade con otros

VALOR
DEL
MEDICAMENTO

tratamientos
Reduccion de consultas y asistencia
domiciliaria
Reduccion de las estancias
hospitalarias
Evitacién de
invalideces

Ahorro de tiempo del personal
sanitario

Reduccian de absentismo laboral y
escolar
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