
UTILIZACIÓN DE RECURSOS SANITARIOS Y COSTES ASOCIADOS 
AL DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO DE LA TROMBOSIS Y 

SANGRADO EN  CIRUGÍA ORTOPÉDICA DE CADERA O RODILLA

OBJETIVO
La trombosis venosa profunda (TVP) y el tromboembolismo pulmonar (TEP), son denominadas genéricamente con el término de

enfermedad tromboembólica venosa (ETV) y constituyen un importante problema de salud pública, ya que cada año afectan a varios

millones de personas en el mundo. El objetivo del estudio fue evaluar la utilización de recursos sanitarios y costes asociados al diagnóstico

y tratamiento de la trombosis y sangrado en artroplastia primaria total de cadera (ATC) o rodilla (ATR), durante tres meses de seguimiento

en práctica clínica habitual.

CONCLUSIONES
Los mayores costes se produjeron en pacientes con trombosis y sangrado respectivamente: los costes hospitalarios se relacionaron con los días de estancia 

y las infecciones intrahospitalarias mientras que los ambulatorios lo hicieron con las visitas médicas.  

A pesar de los esfuerzos profilácticos realizados, aún existe un cierto margen de mejora.

PACIENTES Y MÉTODOS
• Estudio observacional, multicéntrico, de carácter retrospectivo.

• Realizado a partir de los registros médicos pertenecientes a tres centros

hospitalarios públicos españoles (año 2010).

• Se incluyeron pacientes ≥40 años que hubieran recibido profilaxis-

anticoagulante en artroplastia primaria total de cadera o rodilla.

• Se consideraron aleatoriamente tres grupos: a) control (o sin

complicaciones); b) sangrado; y c) trombosis.

• Se incluyeron variables generales, utilización de recursos y sus costes.

• Análisis estadístico: regresión logística y ANCOVA para la corrección de

los modelos, p<0,05.
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Tabla 2A. Variables generales, recursos y complicaciones en hospitalización

Valores expresados en porcentaje o media (DE: desviación estándar); p: significación estadística; NS: no significativo;

* Comparación sangrado frente a control; ‡ Comparación trombosis frente a control

Tabla 3. Utilización de recursos y complicaciones durante el seguimiento

Valores expresados en porcentaje o media (DE: desviación estándar); p: significación estadística; NS: no significativo

* Comparación sangrado frente a control; ‡ Comparación trombosis frente a control

Tabla 3. Modelo de costes asociados a la artroplastia total primaria según el grupo

*Los resultados se presentan como costes medio por paciente. AINEs: antiinflamatorios no esteroides; valores expresados

en media (euros); p: significación estadística; NS: no significativo; IC: intervalo de confianza; (1) Modelo de ANCOVA: los

contrastes se basan en las comparaciones por pares, linealmente independientes, entre las medias marginales estimada; *

Comparación sangrado frente a control, ‡ Comparación trombosis frente a control.

Grupos de estudio Control Sangrado Trombosis
p

Número de pacientes, % N=60 N=60 N=21

Procedencia de los pacientes

Hogar, domicilio 100,0% 95,0% 90,5%

Residencia geriátrica 0,0% 5,0% 9,5% 0,045*‡

Pruebas complementarias (promedio/unitario)

Pruebas de laboratorio 2,2 (1,7) 3,7 (2,4) 3,9 (2,3) <0,001*‡

Electrocardiograma 0,3 (0,5) 0,6 (1,2) 0,7 (0,6) NS

Radiología convencional 1,9 (1,5) 2,1 (1,9) 2,9 (2,2) NS

Ecografía 0,1 (0,1) 0,1 (0,3) 0,3 (0,5) <0,001‡

TAC 0,0 (0,0) 0,0 (0,0) 0,2 (0,5) <0,001‡

Gammagrafía 0,0 (0,2) 0,1 (0,5) 0,2 (0,4) NS

Tratamiento anticoagulante

Enoxaparina 63,3% 56,7% 47,6%

Bemiparina 31,7% 40,0% 38,1%

Otras 5,0% 3,3% 14,3% NS

Promedio de días de tratamiento 30,9 (7,1) 30,5 (8,4) 37,1 (8,9) 0,004‡

Consumo de recursos

Promedio de transfusiones --- 0,8 (0,8) ---

Promedio de días de rehabilitación 5,4 (2,0) 5,8 (1,9) 5,6 (1,7) NS

Motivo de alta

- Domicilio, mejoría 100,0% 93,3% 95,2%

- Centro sociosanitario, traslado 0,0% 6,7% 4,8% <0,001*‡

Tipo de complicación desarrollada

Sangrado

- Leve --- 48,3% ---

- Moderada --- 23,3% ---

- Grave --- 28,3% ---

Infección

- Herida 0,0% 16,7% 0,0% 0,003*

- Otras causas 1,7% 3,3% 0,0% 0,003*

Otras 1,7% 5,0% 19,0% 0,012*‡

Promedio días de estancia 7,4 (2,3) 11,5 (7,6) 13,9 (10,3) <0,001*‡

Grupos de estudio Control Sangrado Trombosis
p

Número de pacientes, % N=60 N=60 N=21

Rehabilitación domiciliaria, % 61,7% 61,7% 66,7% NS

Promedio/unitario de consultas 3,1 (1,2) 3,6 (2,4) 3,7 (1,6) 0,044*‡

Promedio/unitario de urgencias 0,2 (0,5) 0,4 (0,8) 0,6 (1,2) 0,047*‡

Complicaciones 

Trombosis venosa profunda 0,0% 0,0% 1,4%

Sangrado postquirúrgico 0,0% 26,7% 4,8% <0,001*‡

Infección 0,0% 8,3% 4,8% 0,047*‡

Reingreso hospitalario 0,0% 6,7% 4,8% 0,046*‡

- Días hasta el reingreso --- 50,5 (39,2) 34,0 (0,0)

- Promedio de estancias --- 29,5 (20,2) 23,0 (0,0)

2B. Utilización de recursos y complicaciones durante el seguimiento

Grupos de estudio

Control 

(N=60)*

Sangrado 

(N=60)*

Trombosis 

(N=21)*

Total 

(N=141)* p Coste %

Coste hospitalario 5.890,7 8.470,2 8.771,3 7.417,4 0,004*‡ 1.045.848,1 92,7%

Prótesis total 3.130,3 3.187,7 3.222,3 3.168,4 NS 446.747,6 39,6%

Hospitalización 2.328,1 3.602,3 4.359,6 3.172,9 <0,001*‡ 447.375,4 39,6%

Reingreso 0,0 1.059,2 509,4 526,6 <0,001*‡ 74.248,0 6,6%

Pruebas de laboratorio 48,8 80,9 86,4 68,1 <0,001*‡ 9.596,5 0,9%

Electrocardiograma 3,2 6,1 7,3 5,1 NS 716,1 0,1%

Radiología convencional 35,7 39,6 52,7 39,9 NS 5.623,4 0,5%

Ecografía 0,9 3,5 20,0 4,8 <0,001*‡ 682,5 0,1%

TAC 0,0 0,0 36,1 5,4 <0,001‡ 757,1 0,1%

Gammagrafía 4,5 11,4 32,5 11,6 NS 1.637,4 0,1%

Profilaxis antitrombótica 158,3 156,5 189,9 162,2 0,004‡ 22.876,2 2,0%

Trasfusión sanguínea 0,0 127,2 0,0 54,1 <0,001* 7.630,5 0,7%

Rehabilitación (días) 180,8 195,8 255,1 198,3 0,045*‡ 27.957,4 2,5%

Coste ambulatorio 526,0 616,0 666,8 585,3 0,047*‡ 82.522,5 7,3%

AINEs 10,5 10,0 12,9 10,6 NS 1.500,0 0,1%

Analgésicos 16,7 17,0 17,0 16,9 NS 2.380,0 0,2%

Antiulcerosos 13,9 15,8 18,1 15,4 NS 2.166,0 0,2%

Antibióticos 2,9 7,5 9,5 5,9 0,013*‡ 825,0 0,1%

Otros medicamentos 1,5 3,5 2,9 2,6 NS 360,0 0,0%

Rehabilitación domiciliaria 138,8 138,8 150,1 140,5 NS 19.808,8 1,8%

Visita médica 322,4 375,3 385,1 354,3 0,049*‡ 49.951,7 4,4%

Visita de urgencias 19,2 48,0 71,3 39,2 0,047*‡ 5.531,0 0,5%

Coste sanitario total 6.416,7 9.086,2 9.438,1 8.002,6 0,003 1.128.370,7 100,0%

Modelo de costes corregidos1

Costes hospitalarios 5.900,9 8.103,3 9.801,9 0,042*‡

IC del 95 % 3.546 – 8.256 5.859 – 10.348 7.398 – 12.206

Costes ambulatorios 595,2 663,4 682,4 0,048*‡

IC del 95 % 483 - 708 556 - 770 567 - 797

Coste sanitario total 6.496,1 8.766,4 10.484,3 0,039*‡

IC del 95 % 4.128 – 8.864 6.510 – 11.023 8.067 – 12.901

RESULTADOS
• Se incluyeron 141 casos; control: 60; sangrado: 60; trombosis: 21.

• La edad media (DE) fue de 68,7 (10,4) años; 68,1% mujeres.

• La ATR fue la localización más frecuente (71,6%).

• Se asoció la edad con el sangrado (OR=1,1) y la EPOC con la trombosis

(OR=1,8, p<0,05).

• El promedio de días de estancia de los grupos de trombosis, sangrado y

control fue de 13,9; 11,5 y 7,4, respectivamente p<0,001.

• Los costes totales por grupo fueron 10.484€; 8.766€ y 6.496€

respectivamente, p<0,05.

• El coste se asoció mayoritariamente con las estancias hospitalarias

(β=0,651), reingresos (β=0,536) e infecciones intrahospitalarias (β=0,157),

p<0,001.

• Todos los resultados agrupados fueron comparables entre ellos según el

hospital y el tipo de artroplastia.

Valores expresados en porcentaje o media (DE: desviación estándar); EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva crónica;

*: significación estadística p<0,01 en comparación con el grupo control.

Tabla 1. Características generales de la serie estudiada
Grupos de estudio Control Sangrado Trombosis Total

Número de pacientes N=60 N=60 N=21 N=141

Características sociodemográficas

Promedio de edad, años 67,0 (11,3) 70,3 (8,6)* 68,8 (11,7) 68,7 (10,4)

Rangos de edad:

40 – 44 años 15,0% 15,0% 14,3% 14,9%

45 – 64 años 16,7% 15,0% 14,3% 15,6%

65 – 74 años 30,0% 28,3% 52,4% 32,6%

> 74 años 38,3% 41,7% 19,0% 36,9%

Sexo (mujeres) 73,3% 66,7% 57,1% 68,1%

Régimen de pensionista, jubilado 76,7% 70,0% 81,0% 74,5%

Relacionadas con la enfermedad

Localización: rodilla 61,7% 76,7% 85,7% 71,6%

Tiempo de evolución, meses 25,3 (20,1) 30,6 (20,5) 20,6 (20,5) 26,7 (20,7)

Comorbilidades asociadas

Hipertensión arterial 60,0% 48,3% 66,7% 56,0%

Diabetes mellitus 13,3% 11,7% 19,0% 13,5%

Dislipemia 33,3% 35,0% 38,1% 34,8%

Obesidad 31,7% 16,7% 28,6% 24,8%

Tabaquismo 15,0% 6,7% 14,3% 11,3%

Alcoholismo 5,0% 10,0% 4,8% 7,1%

Insuficiencia cardíaca 6,7% 10,0% 19,0% 9,9%

Insuficiencia renal 3,3% 1,7% 9,5% 3,5%

Insuficiencia hepática 1,7% 5,0% 9,5% 4,3%

Cardiopatía isquémica 8,3% 8,3% 14,3% 9,2%

AVC 3,3% 8,3% 14,3% 7,1%

Asma bronquial 5,0% 13,3% 9,5% 9,2%

EPOC 11,7% 10,0% 33,3%* 14,2%

Neuropatías 1,7% 8,3% 4,8% 5,0%

Demencias (todos los tipos) 3,3% 5,0% 4,8% 4,3%

Psicosis orgánica 0,0% 1,7% 0,0% 0,7%

Síndrome depresivo 18,3% 18,3% 28,6% 19,9%

Neoplasias malignas 11,7% 3,3% 4,8% 7,1%

Varices EEII 16,7% 13,3% 28,6% 17,0%

Osteoporosis 16,7% 10,0% 14,3% 13,5%

Promedio índice de Charlson 1,5 (0,9) 1,4 (0,9) 1,7 (0,9)* 1,4 (0,9)


