
º 

TAVI 2013 2012 Diferencia % 
Unidades 33 14 19 136% 
Pr. Medio 21.790 21.760 30 0,14% 
Consumo 719.070 304.640 414.430 136% 

Coste Proceso Hospitalización Implante TAVI 
Teórico  Medio Real  Medio GRD 
36.464 37.258 31.800 
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     Los costes de la TAVI: 2 + 2 no siempre son 4 

Ø  Comparar el coste teórico del procedimiento TAVI con el 
coste real del episodio de hospitalización y con el coste 
GRD (Grupo Relacionado con el Diagnóstico). 

Ø  Identificar y evaluar el coste de la implantación de la 
Prótesis Aórtica Percutánea Trascatéter (TAVI) en Estenosis 
aórtica durante los años 2012 y 2013.  

Objetivo 

1.   Identificación de los 47 pacientes que durante 2012 y 2013 se 
les ha implantado una TAVI. 

2.   Utilización del sistema de información de costes del HUC. 
3.   Cálculo del COSTE TEÓRICO de un paciente hospitalizado al 

que se le ha implantado una TAVI. 
4.   Cálculo del COSTE REAL  de cada paciente,  generado en el 

proceso de hospitalización. 
5.   Cálculo del COSTE MEDIO por GRD en el que han sido 

clasificados los pacientes al alta hospitalaria. 

Material y Métodos 

916 camas (Abril 2015)                                                                                     
5.690 profesionales (Abril 2015) 
Cobertura asistencial: 370.000 hab. 
Presupuesto (2015): 470 millones € 

Hospital Universitario Cruces 
El HUC ha colaborado con la Agencia Vasca de Evaluación 
de Tecnologías Sanitarias (OSTEBA) en un estudio coste-
efectividad del implante TAVI frente a la cirugía 
convencional. Los costes uti l izados han s ido 
proporcionados por el sistema de costes del HUC. 
 

Ø  La utilización de Costes GRD en estudios de Evaluación 
Económica puede inducir a conclusiones que no se ajustan 
a la realidad. 

Ø  Conocer el Coste Real por paciente permite analizar la 
variabilidad del coste para un mismo procedimiento y/o 
diagnóstico, garantizando la seguridad del paciente 

Conclusiones 

- En la toma de decisiones, tanto a gestores 
 como a clínicos. 

-  En el cálculo del impacto presupuestario. 
- En estudios de Evaluación Económica de 
 nuevas Tecnologías Sanitarias.  

Ø Un sistema de información de Costes por paciente 
es una herramienta eficaz que ayuda: 

Resultados 
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