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Pregunta: En personas con hemofilia con articulacién diana y /o sinovitis crénica éSe
debe “realizar sinoviortesis radioisotopica” en comparacion a “realizar sinovectomia
quirargica”?

Uno de los dominios a considerar para formular una recomendacién en Guias de Practica Clinica
con la metodologia GRADE (Grading of Recommendations Assessment, Development and
Evaluation) es el uso de recursos financieros, los cuales se deben evaluar analizando la capacidad
de oferta en la red y los costos requeridos para implementar la recomendacién®.

Las posibles respuestas a este dominio son: costos extensos, costos moderados, costos y ahorros
despreciables, ahorros moderados, ahorros extensos, varia y no lo sé. Cabe mencionar que este
dominio hace alusidn a los recursos adicionales o costos incrementales de la intervencién evaluada
respecto a su comparador.

La determinacién de las distintas categorias de costos, se realizé desde la perspectiva del sistema
publico de salud chileno, utilizando la mediana de gasto por paciente anual en cada uno de los 80
problemas de salud GES para categorizar al gasto anual por paciente como costos/ahorros
despreciables y costos/ahorros moderados?, y la mediana de gasto anual de pacientes con
cobertura de la Ley 20.850 (Ricarte Soto) constituiria un limite para categorizar al gasto anual por
paciente como costos/ahorros moderados y costos/ahorros extensos®

Costos:
e Si el costo por paciente anual incremental de una intervencion respecto a su comparador
es inferior a $ 674.6722, dicha intervencidn presenta costos despreciables.
e Si el costo por paciente anual incremental de una intervencion respecto a su comparador
es igual o superior a $ 674.672 y menor a $4.502.1123, dicha intervencidn presenta costos
moderados.

! Ministerio de Salud de Chile. Manual Metodoldgico Desarrollo de Guias de Practica Clinica. Gobierno de Chile. Santiago; 2014.

2 Segun Estudio Verificacion de Costos GES 2018 este limite para costo despreciable se encontraria entre los problemas de salud
Depresidén en mayores de 15 afios y Trastorno bipolar en personas de 15 afios y mas.

3 Segun informacidn de ejecucion presupuestaria de Ley Ricarte Soto generada por FONASA este limite para alto costo corresponderia
al costo anual paciente para Esclerosis Multiple Remitente Recurrente.
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e Si el costo por paciente anual incremental de una intervencién respecto a su comparador

es igual o superior a $4.502.112, dicha intervencién presenta costos extensos.

Ahorros:

e Siel ahorro por paciente anual incremental de una intervencion respecto a su comparador
es inferior a $ 674.672, dicha intervencidn presenta ahorros despreciables.

e Siel ahorro por paciente anual incremental de una intervencién respecto a su comparador

es igual o superior a $ 674.672 y menor a $4.502.112, dicha intervencidén presenta

ahorros moderados.

e Siel ahorro por paciente anual incremental de una intervencion respecto a su comparador

es igual o superior a $4.502.112, dicha intervencién presenta ahorros extensos.

PRECIOS REFERENCIALES

A continuacion, se muestran los precios referenciales de realizar sinoviortesis radioisotdpica y

realizar sinovectomia quirurgica, de modo que el equipo elaborador de la Guia se pudiese

pronunciar al respecto y no debe ser utilizado para otros fines.

Tabla N°1. Precios referenciales*

item Intervencidn Comparador
Sinoviortesis en persona hemofilico 410.010 -

Liofilizado Factor VIII Antihemofilico (8.000 Ul) 2.437.120 -

Otras cirugias periarticulares hemofilicos - 1.189.060

7 dias adicionales hospitalizacion** - 224.420
Liofilizado Factor VIII Antihemofilico (50.000 Ul) - 15.232.000
Liofilizado Factor VIII Antihemofilico (70.000 Ul) - 21.324.800

Total 2.847.130 16.645.480 — 22.738.280

*El porcentaje de cobertura del seguro de salud sobre el precio de la(s) prestacion (es) sanitaria(s), dependerd del tipo de seguro de

cada paciente.
** El panel solicitd agregar 7 dias adicionales de hospitalizacion.

Fuente:
1. PPV 2019




