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Introduccion:
Rituximab es un anticuerpo monoclonal anti-CD20 utilizado, entre otras indicaciones, para linfoma no Hodgkin (LNH). El estudio SABRINA establece, en esta indicacion,
no infericridad en eficacia de dosis fijas de rituximab subcutédneo (SC) frente a dosis variables seqgtin superficie corporal via endovenosa (EV).

Objetivo:

Evaluar el ahorro econémico que supone el uso de rituximab SC frente al EV en LNH en dos esquemas de tratamiento: ciclofosfamida, doxorrubicina, vincristina, rituximab y

prednisona (CHOPR) y ciclofosfamida, vincristina, rituximab y prednisona (CVPR). Rituximab es un anticuerpo monoclonal anti-CD20 utilizado, entre otras indicaciones, para

linfema ne Hodgkin (LNH).

@teria! y métodos: \

Estudio retrospectivo observacional de un afio de duracién desde abril de 2017 a abril de

2018 en el que se incluyeron todos los pacientes con LNH en tratamiento con CHOPR o
CVPR con rituximab SC. G_ru_po de‘ .
administracion

EV

perficie corporal.

Se crearon en el hospital estos esguemas con rituximab SC. Existieron, por tanto, dos

lidades, bi dministracion EV o bien SC. El pri EV 6 cicl 3 :

modalidades, bien para administracion o bien SC primer grupo (EV) son 6 ciclos 8 ciclos cadar2 1 dias: al1°'de allos se dosifica

por superficie corporal via EV y, el resto dosis
filas de 1400mg via SC.

cada 21 dias a dosis variables segln superficie corporal. El segundo grupo (SC), son los
pacientes diana y son tratados con 6 ciclos cada 21 dias, donde el primero de ellos se

dosifica por superficie corporal via EV y, el resto dosis fijas de 1400mg via SC.

Se calculd el coste de adquisicion de los viales utilizados y el tiempo de elaboracion y
administracién para las dos modalidades. Finalmente, se realizé la diferencia entre costes
totales de adquisicién, elaboracién, y administracion de los 6 ciclos.

Resultados:

Se incluyeron 22 pacientes con LNH en tratamiento con CHOPR y CVPR con rituximab SC.

Grupo de administracion endovenosa (EV)

Precio de vial EV 500 mg = 963,06 €

Tiempo de administracion en hospital de dia es de
5 horas

La diferencia del tiempo de elaboracién se considerd despreciable.

paciente y afio.

Grupo ¢

Precio de vial SC 1400 mg = 1275,85 €

Tiempo de administracion en hospital de dia es
de 5 minutos

El uso de rituximab SC supuso un ahorro anual de 13.364 € respecto la modalidad EV en estos mismos pacientes, lo que equivale a un ahorro medio de 607€ /

Conclusiones:

tanto ra_enfermena, como para ‘el paciente

A ngualdad de eficaci: 'segun blbllograﬁa, el uso de rituximab SC demuestra un beneficio econémico considerable y supone una venta;a en la comodidad de
ando lugar a una. descongeshdn de hosprtal*da dia.
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