APOTHEKE AVPM NUM.7

“Pildora” metodoldgica 07:

Tan importante como describir la magnitud de las variaciones injustificadas
de practica —este ha sido el enfoque de las pildoras metodoldgicas
publicadas hasta ahora- es tratar de explorar factores que las expliquen.
Clasicamente, clasificamos éstos, en factores de la demanda y factores de la

oferta.

En los proximos Apothekes, explicaremos como Atlas VPM estudia unos y
otros. En este niumero empezaremos con la influencia del gradiente social en
la produccién de variaciones injustificadas. Tomaremos como ejemplo el

estudio de la renta disponible.

El andlisis mas elemental utilizado en Atlas VPM consiste en contraponer las
tasas estandarizadas de un determinado procedimiento y la renta de las

poblaciones.

Graficamente, se resuelve utilizando las clasicas Curvas de Concentracion y
analiticamente, estimando el indice de Concentracion de Gini y su intervalo

de confianza. Veamos ambos.

Curva de concentracion

La curva representa la diferente “concentracién” de las intervenciones

sanitarias en las poblaciones, en funcion de su renta disponible.

La curva de concentracion se construye una vez las poblaciones se ordenan
por quintiles, de menor a mayor, y contraponen la tasa de intervenciones (eje

de ordenadas) y la renta disponible en las mismas (eje de abscisas).



Figura 1. Curva de concentracion
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La perfecta igualdad, y por tanto, independencia entre la renta y las tasas de
cirugia, se produce en la diagonal, cuando el 20% de la poblacion (ordenada
por renta), recibe el 20% de las intervenciones, el 40% de la "renta" recibe el

40% de intervenciones, etc.

Una curva por encima de la diagonal implica una mayor concentracion de
intervenciones en las poblaciones con menor renta disponible. En sentido
contrario, la curva de concentracion estaria por debajo de la diagonal,
cuando la mayor tasa de intervenciones se concentra en las areas con

mayor renta disponible (este es el caso de la figura 1).

indice de concentracion de Gini

El indice de Concentracion de Gini estima el area entre la curva de
concentracion y la diagonal (es decir, entre las diferencias y las no

diferencias por renta).

Cuanto mayor es el indice, mayor la desigualdad.



Figura 2. Indice Concentracion de Gini (ICG)
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Vamos a interpretarlo en detalle,

En la figura 3, el ICG para cirugia de cancer de utero es - 0.02

El indice es negativo (la curva esta por encima de la diagonal) y por tanto, la
concentracion de intervenciones se encuentra en areas con menos

renta

Figura 3. Curva Concentracion de cirugia de utero
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En la figura 4, el ICG para mastectomia en cancer femenino de mama es
0.05

El indice es positivo (la curva esta por debajo de la diagonal) y por tanto, la

concentracion de intervenciones se produce en areas con mayor renta

Figura 4. Curva de Concentracion de cirugia de mama
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Pero, ¢como de “grande” es la desigualdad? ¢Podemos descartar que la
curva de concentracion sea igual a la diagonal? ¢Podemos, estimar si la

diferencia es estadisticamente significativa?

Para determinar si la distancia entre la curva de concentracion y la diagonal

es estadisticamente significativa, en Atlas VPM calculamos los intervalos de

confianza del indice de Gini.

Si el intervalo incluye el valor 0, la distancia de la curva a la diagonal ser4 no

estadisticamente significativa.

Tomando como referencia los dos casos anteriores, podemos decir que:



En el caso de cirugia de cancer de utero, cuyo ICG era -0.02, el intervalo de
confianza incluye el valor nulo (-0.04- 0.005): en este caso la diferencia
encontrada no es estadisticamente significativa (ya se intuia viendo el
grafico, con zonas por encima, por debajo, o que se sobreponian a la

diagonal).

En el caso de mastectomia en cancer de mama, cuyo ICG era 0.05, el
intervalo de confianza no incluye el valor nulo (0.03- 0.06): en este caso la

diferencia encontrada es estadisticamente significativa.

Dos ultimas cuestiones relacionadas con la interpretacion de

las curvas de concentracion (y el indice de Gini)

1) Las curvas de concentracion no siempre explican

diferencias en equidad.

Veamos un caso en el que se combinan dos procedimientos que tienen la
cualidad de tener la misma efectividad (iguales beneficios), siendo distintos
los potenciales perjuicios (peor calidad de vida): se enfrenta cirugia
conservadora (frente a no conservadora) en cancer de mama, y al mismo
tiempo, se observa si la renta de las poblaciones esta relacionada con un

mayor o menor uso de la técnica a nivel poblacional.

Hemos comentado anteriormente que si la curva de concentracién se
encuentra por debajo de la diagonal es indicativo de que la variable salud
que se estad midiendo estd menos concentrada en los primeros grupos de
poblacién (menor renta) y mas concentrada en los dltimos grupos (mayor

renta).

En este ejemplo, deberiamos esperar que la renta no influyese en el uso de
la técnica (ambas técnicas son efectivas y no tendria por qué existir ninguna

razon ligada al gradiente social para su uso). Esto seria especialmente cierto



en el caso de la cirugia conservadora que como decimos es superior a la no

conservadora.

Sin embargo, observamos que las tasas de cirugia conservadora se
concentran en las poblaciones con mayor renta (linea roja), siendo la
diferencia estadisticamente significativa, y por el contrario, la no
conservadora se concentra en las poblaciones con menos renta (linea
discontinua verde), aunque la distancia a la diagonal no es estadisticamente

significativa.

Figura 5. Curva de Concentracion de cirugia de mama
conservadoray no conservadora

En este ejemplo, en el que se comparan dos procedimientos con distinto
balance entre beneficios y riesgos, siendo uno superior al otro, las
diferencias por gradiente social, pueden interpretarse como diferencias en la
equidad de acceso. Solo sera en estos casos, donde podemos proponer
como hipotesis de la variacion, diferencias en equidad. En procedimientos
dudosamente efectivos, o incluso perniciosos (prostatectomia en cancer de

préstata, artoplastia de cadera en pacientes con indice de WOMAC bajo,



etc.) mayor utilizacion en areas “ricas”, 0 menor utilizacion en areas “pobres”,
no deben interpretarse como diferencias en equidad; simplemente, las

curvas de concentracion y el Indice de Gini expresan desigualdad.

2) Los datos ecologicos precisan interpretacion ecolégica

No debemos olvidar que los datos que se manejan en los analisis
geograficos de Atlas VPM son datos ecoldgicos. Por tanto, las diferencias en
gradiente social —renta disponible, nivel de instruccion, tasa de desempleo,

etc.- deben leerse de modo ecoldgico, en dos sentidos:

1) que exista relacion entre la renta disponible del area y las tasas de
utilizacion no quiere decir que una determinada persona con renta baja no

tenga acceso a la intervencién concreta; vy,

2) a veces la renta disponible, no “captura” exactamente diferencias en renta
sino diferencias en una compleja relacion de distintas variables ecolégicas.
Por ejemplo, en el contexto espafiol, a menudo renta disponible de un area
tiene que ver con el grado de ruralidad de la misma, y por tanto, con la

distancia de esa area al centro donde se provee una determinada técnica.



