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¿Dónde estamos? 



Número de equipos de radioterapia 





Estamos Aquí 
• Tenemos menos equipos 



Subtítulo 

Texto texto texto texto Distribucion de equipos de radioterapia 







Estamos Aquí 
• Tenemos menos equipos 

• Nuestros equipos son menos avanzados 







Estamos Aquí 
• Tenemos menos equipos 

• Nuestros equipos son menos avanzados 

• Nuestros equipos son más viejos 
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No hay dudas respecto del beneficio económico de 
invertir en radioterapia 



El enfoque de algunos de nuestros líderes 
para aprovechar estos beneficios 







1. El futuro apunta a una necesidad de expandir la cantidad de equipos 
de radioterapia disponibles en América Latina 
 

2. Las estimaciones de necesidades disponibles en su mayoría 
corresponden a equipos que no incluyen tecnologías como IGRT y 
SBRT, lo que probablemente significa costos mayores a futuro que los 
estimados, tanto por costo de los equipos como por tiempo invertido 
en entrenamiento de personal 
 

3. La mayoría de las proyecciones son en base a unidades necesarias 
dependiendo de la incidencia proyectada de cáncer 
a. En América Latina no tenemos buenos registros de incidencia de 

cáncer 
b. La distribución de las unidades de radioterapia no es tomada en 

cuenta en estas proyecciones 
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Necesitamos más datos específicos sobre las 
necesidades de nuestra región 

















¿Qué necesitamos? 
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Métodos Económicos de 
Priorización 

• Análisis de Costo Beneficio 

• Análisis de Costo Efectividad 

No los confunda! 



Costo-Beneficio 
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¿ ¿Dónde gastar? 



Costo-Efectividad 
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¿Dónde gastar? 



No todo lo bueno estamos 
dispuestos a financiarlo 



• 185.000 Accidentes 
• 4 % de mortalidad 
 



¿Le ponemos airbag a todos los vehículos? 



Análisis de Costo-Efectividad 
(datos inventados) 

Condición Intervención 

Costo 

(US$) 

(C) 

Ganancia 

potencial con 

intervención  

(E)* 

Razón de Costo 

Efectividad 

(C/E)  

Dólares por QALY 

ganado 

Mastectomía por 

cáncer de mama 

Reconstrucción 

Mamaria 
5000 50 100 

Mastectomia 

parcial en 

paciente mayor 

de 80 con CDIS 

Radioterapia 

1000 10 100 

Cancer de mama 

RE+ 

Tamoxifeno 
10 20 0,2 

Falla a tercera 

linea en paciente 

metastasica 

Quimioterapia 

4ta linea 10000 0.5 20000 

42 



Aprobaciones FDA 2016 



Conclusiones 
• Tenemos importantes atrasos en inversión en radioterapia en América 

Latina 

• La información que tenemos para guiar las inversiones es limitada 

• Nuestros procesos de asignación de recursos, en su mayoría, no están 

llevando a buenas distribuciones 

• Futuras inversiones deberán tomar en cuenta análisis de costo efectividad, 

para evitar presiones que lleven a distribuir recursos de forma ineficiente 


