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Introduccion

En Argentina, el cdncer colorrectal (CCR) es un problema prioritario paralasalud
publica; sin embargo, el rastreo poblacional se realiza en forma insuficiente. En
el territorio nacional se presenta una importante fragmentacion del sistema de
saludy coexisten diferencias demograficas, epidemiolégicas, organizacionales,
de recursos econémicos y sanitarios. La alta cobertura de poblacién por el
subsector de salud publica y de obras sociales provinciales permite pensar en
laarticulacién de politicas publicas conjuntas. Las evaluaciones econémicas en
salud permiten, al comparar los costos y consecuencias de las intervenciones,
identificar la/s opcidn/es mas costo-efectiva/s y el impacto presupuestario
asociado a su implementacién, transformdndose en una herramienta
fundamental para la planificacién sanitaria. No esta estudiado el impacto
presupuestario ni la costo-efectividad del rastreo del CCR desde la perspectiva
de subsectores regionales de salud en Argentina.
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Objetivos

Analizar la costo-efectividad y el impacto presupuestario de diversas
estrategias de rastreo basadas en el test de sangre oculta en materia fecal
inmunohistoquimico (SOMFihq) desde distintos subsectores sanitarios.

Métodos
Sedesarroll6 unmodelo de Markovy uno de analisis deimpacto presupuestario.

Resultados

El andlisis desde las diferentes perspectivas de salud publica y de las obras
sociales provinciales de Santa Fe, Neuquén y Buenos Aires, y de salud publica
de Ciudad Auténoma de Buenos Aires permitié identificar las estrategias mas
convenientes y asequibles teniendo en cuenta los recursos disponibles de
cada subsector y sus umbrales de disponibilidad a pagar.

Conclusiones

Comparado con el no rastreo, el rastreo de CCR con SOMFihq resulté costo-
efectivo en todos los subsectores analizados y fue robusto en el analisis de
sensibilidad. Se estimé el impacto presupuestario de cada subsector: en todos
es una intervencién factible, representando una inversiéon de entre un 0,7%y
un 1,1% del gasto en salud publica de esas provincias.
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