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Métodos:

Neutropenia febril (NF) es una complicacion Revision ingresos hospitalarios por NF entre el 1 de enero de 2011 y
habitual en pacientes en tratamiento el 30 marzo de 2011 a cargo de Seccion de Oncologia médica, en
quimioterapico , con una incidencia que varia pacientes diagnosticados de neoplasias solidas en tratamiento

en funcion del regimen utilizado y que en la quimioterapico. Valoracion coste economico cama/dia, coste
mayoria de los casos requiere ingreso GCSF/dia y antibioterapia de amplio espectro en euros (€)
hospitalario, con un coste elevado. La

mortalidad en pacientes hospitalizados

asociada a NF esta en el rango de 7-11%.

Revisamos los ingresos hospitalarios por NF

en nuestro medio, y el coste medio asociado.
RESULTADOS

Tipo de tumor > Objetivo de tratamiento Maximum Mean Std. Deviation

Paliativo: 4/8 (50%) EDAD 52 74 65,13 8,593
Adyuvante: 2/8 (25%) N*CICLO 5 2,38 1,408
Neoadyuvante: 2/8 (25%) DIA INGRESO CICLO 15 8,88 3,682
® Mama DIAS ESTANCIA 10 6,88 2,232
"Digestivo | % Hemocultivos DIAS ATB 10 6,88 2,232

: nnIL - Bacterias (3/8) RAN INGRESO 0 1200 387,50 412,094
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u Urolégico ) )
No extraidos (2/8) COSTE GCSF: 32,94e/DIA) 98,82 263,52 151,2088 68,27761
COSTE TOTAL 2690,50 6794,88 | 4626,0900 1495,16985
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Resultados

9.09% Ingresos totales en S. Oncologia medica en 1° trimestre 2011 fueron secundarios a -Consenso sobre el uso de factores

neutropenia febril(8/88). 87.5% fueron en varones, con edad media de 65.13 anos (SD estimulantes de colonias de
granulocitos biosimilares para la

8.59). Estancia media de 6.88 dias(SD 2.32),con un 100% casos con aislamiento correccion de la neutropenia febril
Inverso.37.9% episodios los hemocultivos fueron positivos para bacterias, 37.5% fueron asociada en pacientes con cancer.

estériles y en el resto no se realizaron. 75% episodios neutropenia G4. Eg;’oca”"e" Vol 24, Supl.2 pp 1-7

Media de dias Filgastrim 4.21 (coste medio tratamiento/dia 141.64 euros), y de ATB -2010 update of EORTC guidelines

Intravenoso de 6.145 dias (coste medio tratamiento/dia 20.6 euros). Coste cama/dia: for the use of granulocytecolony
stimulating factor to reduce the

629.793 euros/dia. Coste medio ingreso: 4626.05 euros (SD 1495.2) incidence of

chemotherapy-induced febrile
neutropenia in adult patients with

Conclusion es st g

solid tumours. European Journal of

Los ingresos hospitalarios secundarios a NF en nuestro medio tienen un precio elevado. El cancer 47 (2011) 8-32
uso del GCSF para el tratamiento de dichos episodios en pacientes hospitalizados esta "Evaluation of Direct edical Costs
. - _ _ _ _ _ _ of Hospitalization for Febrile
justificado, ya que disminuye la morbimortalidad asociada a NF y en consecuencia los Neutropenia. Cancer February 1,
costes que conlleva. Es necesario revisar protocolos de actuacion, profilaxis primaria c010p 742-748
(valorando guias clinicas consensuadas) y secundaria posterior en estos casos, asi como
hacer una valoracion individual de cada episodio y la posibilidad de tratamiento ambulatorio

en los casos de bajo riesgo (segun criterios MASCC), con menor coste asociado.
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