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Contexto

 La evaluación económica de medicamentos en Europa 

ha alcanzado una edad dorada. 

 La principal causa de este florecimiento se debe al papel 

impulsor que están desempeñando  las autoridades 

públicas en su desarrollo, utilizando estas herramientas 

como elemento clave en las estrategias de adopción y 

difusión de las innovaciones sanitarias 



¿Qué propugna la EE y en qué ámbito?

 Añadir a las condiciones de eficacia, seguridad y calidad 

(básicas para la aprobación de un medicamento)…

 …un cuarto elemento: eficiencia (balance entre el coste y el 

valor terapéutico o social en términos relativos)

 Ligar este elemento al precio del fármaco, a su financiación 

pública y al uso de la misma en la práctica habitual.



Políticas de uso racional del medicamento 

implementadas en el medio español (1ª década 2000)

• Promoción de la prescripción por principio activo y la promoción de 
las EFG

• Esfuerzo considerable en la creación y empleo de sistemas de 
información

• Mejora en la coordinación de las políticas de uso racional entre 
distintos niveles asistenciales

• Mejoras en las políticas de gestión racional de compras de 
medicamentos 

• Implementación de programas de incentivos a prescriptores

Fuente: Informe SNS (MSPSeI, varios años)



Últimos años: control presupuestario

• Cambio en el sistema de copago

• Desfinanciación de fármacos

• Bajadas de precios y descuentos

• Equivalentes/algoritmos terapéuticos

• Subastas y centrales de compra

• Precios seleccionados
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España: años 90

• Investigadores españoles reconocidos

• Propuestas de estandarización metodológica

• Primeras agencias de ETS en España

• Australia (1993), Canadá (Ontario) 

(1994)…NICE se crea en 1999.

• ¿Por qué no despegó la EE en España?



• Identificación de tipos de barreras:

– Administrativa

– Metodológica 

– Aplicación práctica





ACTIVIDAD EN EE

Catalá-López, F. y García-Altés, A. (2010) 



Evaluación económica de tratamientos 

oncológicos en España



AET españolas

 Agencia de Evaluación de Tecnologías sanitarias el Instituto de 
Salud Carlos III 

 Agencia de Evaluación de Tecnologías de Cataluña (actual 
Agencia de Calidad y Evaluación Sanitarias de Cataluña-AQuAS)

 OSTEBA (Agencia de Evaluación de Tecnologías del País 
Vasco)

 Agencia de Evaluación de Tecnologías Sanitarias de Andalucía

 Servicio Canario de Planificación y Evaluación 

 Unidad de Evaluación de Tecnologías de la Agencia Laín 
Entralgo (Madrid)

 Galicia-AVALIA-T

 Aragón-IACS



https://redets.msssi.gob.es/home.htm







Agentes con interés en la EE

 Comité Mixto de Evaluación de Nuevos 

Medicamentos formado por Andalucía, País 

Vasco, Navarra, Aragón y Cataluña

 CAEIP---Comissió d'Avaluació Econòmica i

Impacte Pressupostari (CAEIP)









Agentes con interés en la EE

• Comité Mixto de Evaluación de Nuevos Medicamentos 
formado por Andalucía, País Vasco, Navarra, Aragón y 
Cataluña

• CAEIP---Comissió d'Avaluació Econòmica i Impacte 
Pressupostari (CAEIP)

• Actividades desarrolladas en el marco de Sociedades 
Profesionales y Científicas



SEFH (www.sefh.es)



GÉNESIS





AES

www.aes.es
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Y por supuesto…







Y entonces llegó 
ella…



¿Esta vez es diferente?

(2012-2016)



Aplicación de los conceptos contenidos en la Ley 

por parte de la Administración Central
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La evaluación económica de 

medicamentos en España

¿Encrucijada o culebrón?



Conclusiones

En nuestro país, en 

el debate sobre el 

uso de la EE 

aplicado a la toma 

de decisiones, la 

palabra clave no es 

“económica”, sino 

“evaluación”. 
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Conclusiones

 La evaluación económica de intervenciones 
sanitarias proporciona un marco 
conceptual para determinar 
cuantitativamente para comparar los 
beneficios terapéuticos y sociales y los costes 
sanitarios y sociales de tratamientos 
alternativos.

 Se centra en cuestiones de eficiencia

 ¿La información que genera puede servir de 
ayuda en el momento de tomar una decisión?

 Pero nadie pretende que sea el único 
elemento a tener en cuenta



Situación en los países OCDE
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Uso Formal de Evaluación Económica para el  reembolso

(cobertura pública) de tecnologías sanitarias

Europa:

Bélgica Irlanda Portugal

Dinamarca Holanda Suecia

Finlandia Francia

Alemania Reino Unido

América:

Algunos planes de salud de Estados Unidos;  Canadá; México; Brasil; Colombia;

Asia / Oceanía:

Nueva Zelanda;   Australia; Corea; Taiwan; Tailandia

Fuente: M Drummond (2015) Conferencia en Buenos Aires, Abril 
(proporcionado por Beatriz González)



Conclusiones

 Respecto a otros países 
europeos

 No creo que nos falten profesionales 
cualificados para realizar ni para 
interpretar estas técnicas

 No creo que exista un menor interés 
en la aplicación de estas herramientas

 ¿Y entonces…?



• Si el marco legal no obliga a 

utilizar evaluación económica 

en la financiación pública de 

tecnologías sanitarias, los 

profesionales sanitarios no 

tienen el deber de implicarse en 

la toma de decisiones utilizando 

estas herramientas

(fuerte desacuerdo)



• Sería conveniente que los decisores 

de más alto nivel (Ministerio de 

Sanidad, Consejo Interterritorial, 

Consejerías de Sanidad) se 

involucrasen más a la hora de 

mostrar si consideran útiles o no 

los diferentes tipos de evaluación 

económica como instrumento a la 

hora de negociar precios, 

financiación pública de 

medicamentos y otras tecnologías 

sanitarias.

(alto grado de acuerdo)
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