. < 3N

[ GEOGRAPHY OF HEALTH CARE IN SPAIN ‘
Atlas ® The quality of health services under scrutiny

e DS

of Variations in Medical Practice o i Pom ot # i S e
N THE SPANISH NATIONAL HEALTH SYSTEM W allaipm off w
Y R

Sostenibilidad del Sistema de Salud, el nuevo reto
de las tecnologias médicas

Enriqgue Bernal-Delgado
ebernal.iacs@aragon.es

.+ Electromedicina e Ingenieria Clinica == GOBIERNO 7+ .
- =goaEmo, 175 (5| Aragon

Departamento de Salud y Consumo de Gencio dea Soud



| GEOGRAPHY OF HEALTH CARE IN SPAIN
The quality of health services under scrutiny

Atlas :
of Variations in Medical Practice swand

. o Benali of the zlas VPU proup
IN THE SPANISH NATIONAL HEALTH SYSTEM e st of

B

Gobdamea de Havarma
gaartameents da Sk

COBaRND OO0
Parcwamo o Asmumay

"="-h

Instituto
de Salud
Carloslil

SECRETARIA GENERAL
DESANIDAD.

MINISTERIO

DE SANIDAD

¥ POLITICA SOCIAL  Agincia oe caupan
DEL SISTEMA NACIONAL
DE5ALUD

iberCaja

Obra Social y Cultural

5

Fﬁ Junta de
WP castilla y Leén

Consejeria de Sanidad

Rogidn do Murcla

JUNTA 06 EXTREMADUR,.

e e el 3 | — .

XUNTRA DE GALICIA
COMSGELLY A T SANIIADE

Gavern de les llles Balears
Conselleria de Salut i Conmmn

¢

CENTRO SUPERIOR DE
INVESTIGACION EN
SALUD PUBLICA

et
-
Carieyerls de St

GOBIERNO

de

CAMTABRIA
CONSEJENIA DE Sanag



Aw
[
[ GEOGRAPHY OF HEALTH CARE IN SPAIN ’
Atlas ® The quality of health services under scrutiny

Primera leccion de Atlas VPM con
consecuencias para la sostenibilidad del SNS

El acceso de una persona a una tecnologia
adecuada (con beneficios que superan a los
riesgos) es distinta segun el lugar donde vive...
y los resultados de la atencion, dependen del
lugar donde es atendido
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Enfermedad cardiovascular: ACTP
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Mortalidad observada vs esperada tras ACTP

Hospitals sorted with reqgard to the standard error
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Cancer: prostata y mama
Prostatectomia Mastectomia conservadora
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Cesarea en hospital terciario
Riesgo ajustado (100 partos)
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Los puntos rojos representan los hospitales con UCI neonatos
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Calidad asistencial

Seguridad de pacientes
Riesgo ajustado (1000 pacientes a riesgo)
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Hospitalizacion por complicacion
aguda de diabetes
Tasa estandarizada (10,000 hab.)
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Segunda leccion de Atlas VPM con
consecuencias para la sostenibilidad del SNS

La variabilidad injustificada produce ineficiencia:
El valor (beneficio) de los recursos extra
destinados en servicios de dudosa efectividad
O NO Seguros es menor que su coste.
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Variaciones en artroplastia de cadera y rodilla
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15 Puntuacion global en la escala WOMAC de 989 pacientes (12 hospitales) en lista de
espera de artroplastia de cadera y rodilla

Espallargues M. Necesidades y priorizacién. Jornada
sobre artroplastias: perspectivas clinicas, de gestién y de
investigacidn en servicios sanitarios. Ministerio de
Sanidad y Consumo y Red IRYSS. Madrid, 2 de junio
2005.

60 66 72 78 84 90 96



| The quality of health services under scrutiny
Atlas -

of Variations in Medical Practice Ervinue bematDeigade L Sares Gartartomesie
N THE SPANISH NATIONAL HEALTH SYSTEM .

‘& Behalf of the A1las VFU praup

= MitAs

F el

[ | -

[ | GEOGRAPHY OF HEALTH CARE IN SPAIN ‘
B

Claves para incrementar el valor de lo que se hace

Financiar aquello que sea efectivo

ldentificar agquellas tecnologias que en su uso habitual
son inefectivas, 0 menos efectivas que sus alternativas
y:

— No financiar esa actividad o retirarla como prestacion

— Acotar las indicaciones a ciertos pacientes

— Especificar o limitar el uso a determinado tipo de médico

— Limitar la frecuencia o duracion de tratamientos

Guia para reducir el uso inapropiado de procedimientos
— Variabilidad injustificada en cirugia electiva
— Adoptar las mejores practicas

Guia para mejorar la coordinacion de cuidados
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Retos para avanzar

La propuesta es contracultural:

— los incentivos en la organizacion estan puestos en hacer mas, y
no en hacer mejor;

— existe una fascinacion general por la tecnologia;
Desinvertir supone cambios en la organizacion;

Rara vez una tecnologia es inefectiva para todo tipo de
pacientes en todo tipo de situaciones;

Los sistemas de informacion solo tienen datos:

— de ellos es imposible obtener informacion suficientemente fiable
sobre adecuacion de uso;

— 0 sobre la efectividad y eficiencia de la continuidad de los
cuidados
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