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Informes sobre el Sistema Regional de Salud /

Efecto del cambio de la CIE en la
codificacion del CMBD.

Hospitales del Servicio Murciano de Salud,
2016.

Resumen:

El uno de enero de 2016 se cambio la CIE-9 porlE1D en la codificacion de los
pacientes asistidos en los hospitales del SerMciaiano de Salud.

En comparacién con el afio anterior, el porcentajemlsodios codificados, la media de
diagnésticos y procedimientos por episodio ha disidb, sobre todo en los hospitales con
un mayor volumen de actividad.

El peso medio (APR-GRD) de los episodios codifiscado ha variado, por lo que se
puede inferir que no existen sesgos en la codificade los episodios.

En conclusion, en los centros afectados y par@munto de la Region, la informaciéon
recogida en 2016 puede ser Util para conocer si@pectos relacionados con la asistencia,
la calidad de los servicios y su comparacion cass adnteriores. No asi para conocer la
evolucién de la frecuentacion, la monitorizaciénlalgestion clinica de procesos concretos
o la identificacion de casos en proyectos de inyasion.
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En marzo de 2013, el Consejo Interterritorial dste®na Nacional de Salud aprobé que la
CIE-10 ES sustituyera a la CIE-9MC, en la codifibacde los episodios de los pacientes
asistidos a partir del primero de enero de 2016.

La Clasificacion Internacional de Enfermedades mssistema de clasificacion de los
diagnésticos realizados a los pacientes y de losepimientos que se les han aplicado muy
extendida en el entorno sanitario (espafiol y mindia CIE-10 ES mejora la clasificacion
anterior, superando los problemas de disefio quediap su actualizacién y presenta ciertas
ventajas (permite incorporar los contactos ambritapla monitorizacion de los planes de
cuidados Yy facilita el seguimiento de la calidatstaacial y la seguridad del paciente). Sin
embargo, el cambio es muy importante tanto por whemto de las posibilidades de
codificacion (de los 14.314 posibles codigos diagiods y 3.838 procedimientos diagnéstico-
terapéuticos de la CIE-9MC, se pasa a 69.099 y57]11@spectivamente, en la CIE-10 ES),
como en la filosofia del proceso de asignacionadeligo, lo que supone un esfuerzo de
formacion muy importante para los profesionaleslicagos y un aumento en el tiempo
necesario para la codificacion.

En comparacion con el afio 2015, en los hospitaésServicio Murciano de Salud no ha
habido cambios importantes en el personal adsaritas Unidades de Codificacion. En el
entorno del Conjunto Minimo Basico de Datos (CMB&);ambio de CIE ha supuesto:

* Un retraso en la disponibilidad de la informaciéncano a los tres meses.

» Sobre el porcentaje de casos codificados: Una digidn en todos los CMBD en
uso (14,8% en internamiento (CMBD-AH), 4,5% en @&spital de dia quirdrgico y
62,8% en el hospital de dia médico). Disminuciorupgda en el cuarto trimestre.

» Sobre la calidad de la informacion registrada (chedh través de la media de
diagnésticos y procedimientos codificados en el @viEH): Una disminucion del
3,4% en los diagndsticos y 43,6% en los proceditngecodificados.

» Sobre el coste medio de los episodios codificaduedi{do a través de los APR-
GRD en el CMBD-AH): No se aprecian variaciones.

La disminucion en el porcentaje de codificacionceatra en los Hospitales Reina Sofia,
Rafael Méndez, Morales Meseguer, Virgen de la Ay el Complejo Hospitalario de
Cartagena, que, también, se caracterizan por wnairdicion menos marcada en la media de
diagnosticos y procedimientos codificados.

Por agrupaciones de servicios asistenciales, hainligion de los indicadores estudiados en
los hospitales afectados ha sido homogénea, pgudp a grandes rasgos, no parecen existir
sesgos de importancia.

En resumen, el cambio de la clasificacion de la G#producido un descenso en el
porcentaje de episodios codificados, de la medidiagnosticos y procedimientos por caso
codificado, pero no parece afectar a la estimadi&ncoste medio por episodio asistido en
internamiento. Por tanto, en los centros afectaglosn el conjunto de la Regibn, la
informacién recogida en 2016 puede ser Util parecer ciertos aspectos relacionados con la
asistencia, la calidad de los servicios y su coagd@n con afios anteriores. No asi para
conocer la evolucion de la frecuentacion, la maizézion de la gestion clinica de procesos
concretos o la identificacion de casos en proyettasvestigacion.

A continuacion se presentan los resultados desadosg
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Resultados:

CMBD de hospitalizacion con internamiento (CMBD-AH)

En el aflo 2016 se registraron 124.770 altas hdasp#a (0,8% de aumento con respecto al
afio 2015). El porcentaje de codificacion fue del283 con un descenso del 14,8% en
comparacion con el afio anterior (97,7%).

En media, por cada alta codificada se registrajpriidgnoésticos (descenso del 3,4%) y 2,1
procedimientos (descenso del 43,6%). Esta dismonucio parece traducirse en el coste
medio de los pacientes estimado a través de as¢ensi de informacion: El peso medio de las
altas codificadas, que traduce el coste y la gevetk los pacientes, fue de 0,98 unidades,
similar al del afio anterior (1,2% de aumento).

Indicadores del CMBD con internamiento, SMS, 20058

2015 2016
Altas % Media Media | Peso Altas % Media Media | Peso
Codific. | diagnést.| procs. [ Medio Codific. | diagndst.| procs. [ Medio
H. Virgen de la Arrixaca (#) 38.057 99,4 5,p 3p 1,46 38.0p5 71,0 5,5 2,7 1,11
Complejo Hospitalario de Cartagena|(#}5.319 99,1 6.p 40 09p 25547 7,1 6,5 21 94
H. Rafael Méndez (#) 11.464 79, 5,6 38 0483 11.5[2 oL,4 6,0 3,0 ,82
H. Comarcal del Noroeste (*) 4679 100, 44 32 0,4P 4685 10p,0 4,0 1,7 ,82
H. Virgen del Castillo (*) 4487 100, 5,6 36 0O, 4564 10p,0 5,2 0,9 75
H. J.M. Morales Meseguer (#) 14.894 100,p 8,p 40 1,05 15.215 80,9 7,6 1,1 L,05
H. Reina Sofia (#) 11.990 99,4 7.8 209 14n 12.2p7 9p,8 7,5 1,1 1,03
H. los Arcos del Mar Menor (*) 8.706 100, 6,V 40 0,82 9.171 100, 58 2[7 0,83
H. de la Vega Lorenzo Guirao (*) 3.381 99,4 8.p 6p 0,94 3.2f4  109,0 7.4 1,9 ,98
H. Psiquiatrico Roman Alberca (*) 574 100, 15 op 15p 50 100,0 1,6 0,0 154
Total 123.55] 97.Y 6.4 3[7 0,97 124.77¢ 83,2 6,2 2,11 0,98
Agrupacion de hospitales en funcién del grado défimacion (%) en 2016
Completa (100%) (*) 21.827 99,9 6,0 40 0,84 22.20¢ 100, 5,5 1,8/ 0,85
Resto de centros (#) 101.724 97.8 6.p 3|7 0,99 102.56¢ 79,€ 6.4 2,1 1,01

Entre parentesis grupo de pertenencia. Mediaadmalticos y procedimientos de las altas codifisad@eso medio de los APR-GRD v32 para el afio 2015,

elaborados por el Ministerio de Sanidad.

Estas diferencias no afectan por igual a los halgsit Los hospitales Comarcal del

Noroeste, Virgen del Castillo, Los Arcos, Lorenzait@ y Roman Alberca mantienen el
nivel de codificacion (100%) y se caracterizan par los que tienen un menor volumen de
altas. En el resto de los hospitales, el porcemtajeodificacion pasa del 97,3% en 2015 al
79,6% en 2016 (18,1% de disminucion).

En comparacion con el primer grupo, estos ultimgsgntan un menor descenso en la
media de diagnésticos (de 6,5 a 6,4 y de 6,0 ay5pdcedimientos codificados (de 3,7 a 2,1
yde 4,0a1l,)9).

En relacion al coste, la variacion interanual dda@sngrupos es mas similar e inferior
al 2%.
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En el grupo de hospitales en los que ha dismineidporcentaje de codificacion
(identificados por # en la tabla), esta se locaémael ultimo trimestre del afio y cuando
analizamos la situacion por agrupaciones de sessasistenciales (divisiones) se aprecia que
su evolucion es bastante homogeénea, por lo queor po existen sesgos importantes en la
codificacion de unas divisiones frente a otras.

Indicadores del CMBD con internamiento por divisgsistencial, hospitales del SMS con
disminucioén del porcentaje de codificacion, 2013€0

S 2015 2016
Dwision Asistencial Altas % Media Media | Peso Altas % Media Media | Peso
Codific. | diagndst [ procs. | Medio Caodific. | diagndst | procs. | Medio
Cirugia Ortopédica y Traumatologia 5.883 99 4 4.9 2B 1,4B 6.090 77,3 1.8 1,7 1,29
Gineco-obstetrica 16.2771 99, 4.1 37 0434 16.149 77,8 5,0 3,5 55
Infantil 5.929 99,5 3,1 3¢ 10dB 5.884 77,6 3,1 2,3 101
Médica 48.829 95,1 8,8 44 1.0 49.5[9 7P,8 8,2 1,9 1,05
Quirurgica 22.731 98, 5p 2/ 13p  22.9[18 8[L,3 4,7 2,0 1,13
Psiquiatrica 2.075 99,4 4.8 18 14# 1.945 825 1.8 0,7 152
Total 101.724 97,8 6,p 37  0,99102.569 79,6 6.4 21 1,01
Media de diagndsticos y procedimientos de las atidificadas. Peso medio de los APR-GRD v32 para e2@1fi6, elaborados por el Ministerio de Sanidad.

CMBD de hospital de dia médico-quirdargico

El CMBD del hospital de dia quirtdrgico (CMA) ha si@l que menos se ha visto
afectado por el cambio de version de la CIE condisminucion de la codificacion del 4,5%
(del 99,1 al 94,6), que se concentra en tres radepitVirgen de la Arrixaca, Rafael Méndez y
Reina Sofia. La media de los diagnosticos ha digishinun 32,6% (de 2,4 diagndsticos en
2015 a 1,6 en 2016) y la de procedimientos en 8P2%de 1,7 a 1,2)

2015 2016
CMA Hosp. Dia Médico CMA Hosp. Dia Médico
Altas % Altas % Codific. Altas % Altas % Codific.
Codific. Codific.

H. Virgen de la Arrixaca 3.288 97,( 22.144 83|n 3.572 82,6 23.872 46,7
Complejo Hospitalario de Cartagena 6.946 98.94 16.33|7 46|[7 7.358 99,2 15.650 0,0
H. Rafael Méndez 1.633 98,4 4.90p 98|b 1.021 84,3 4.406 92,9
H. Comarcal del Noroeste 1.793 100,( 82pH 100|p 1.988 99,8 1.148 99,8
H. Virgen del Castillo 1.424 100, 25p 100|p 1.5y7 100,0 513 99,6
H. J.M. Morales Meseguer 3.312 99,4 22.22P 77\0 4.598 99,9 23.318 0,1
H. Reina Sofia 5.967 100,( 6.978 olp 6.357 86,2 7.889 0,0
H. los Arcos del Mar Menor 2.639 100, 2.9683 100}p 2.6R1 10p,0 2.843 100,0
H. de la Vega Lorenzo Guirao 1.777 96,4 2.924 1000

Total 28.779 99,1 76.632 68,C|| 32.016 94, 79.7309 25|13

Por ultimo, el CMBD del hospital de dia médico, gqaetenia un bajo porcentaje de
codificacién, ha disminuido un 62,8%.
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Métodos:

Periodo de estudio: Afio 2016 (2015 de modo comparativo).

Fuente de los syjetos: Conjunto minimo bésico de datos de asistenci@oisjrada, Servicio de

Planificacion y Financiacion Sanitaria, Direccioer@ral de Planificacion, Investigacion, Farmacia y

Atencion al Ciudadano.

Hecho a estudio: Porcentaje de codificacion de los episodios imatifos, media de diagnésticos,

procedimientos y peso medio en los episodios aadibs.

Definiciones:
APR-GRD: Los APR-GRD (All Patient Refined — DiagisoRelated Groups, en su version inglesa)
son un sistema de clasificacion de pacientes bama@b consumo de recursos, aunque tiene cierta
consistencia clinica. A diferencia de los AP-GRBda uno de los grupos tiene cuatro niveles de
severidad basados en el diagnéstico principalexistencia de comorbilidades o complicaciones.
Es el Gnico agrupador que permite utilizar la CE-1
Peso de un APR-GRD: Si calculamos el coste totd @dgencion hospitalaria con internamiento y
lo dividimos entre el nUmero de pacientes atendidibtenemos el coste medio de un paciente. Este
coste es el peso relativo 1 (en adelante ‘pesotual referenciamos el coste de cada uno de los
GRD. ElI MSSSI realiza este calculo, periodicamepte, muestreo de hospitales (en dicho estudio
ha colaborado el Hospital Morales Meseguer). Paioteel peso medio de los pacientes atendidos
en los hospitales del Sistema Nacional de Salutl é#tilizando la versién 32, con los pesos de
referencia nacionales del afio 2015, cuando dedime<l! peso del APR-GRD 560-1 (parto nivel
de severidad 1 -menor-) es de 0,4282 significa epiein 42,8% del peso (coste, consumo de
recursos y de manera indirecta complejidad/sewdyid@l paciente medio. De igual manera, el peso
del GRD 001-4 (trasplante hepéatico y/o de intestivel de severidad 4 -extrema-) es de 20,2019 y
significa que esta tipologia de pacientes consub® veces mas recursos que el paciente medio.
Para el afio 2015, el Ministerio estimé que el dese correspondia a 5.039,7 €.
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Porcentaje de codificacion por meses, 2016.

Porcentaje de codificacion por meses
Tipo de actividad / Hospital 1t 2] s a5 e[ 7] 8] o] n]2]rt
Alta Hospitalaria con Ingreso
H. Virgen de la Arrixaca 99 99 99 99 99 99 99 99 100 28 7 7 77
Complejo Hospitalario de Cartagena 100 99 99 99 99 99 99 99 69 0 0 0 71
H. Rafael Méndez 96 96 97 96 97 98 97 97 94 87 74 68 91
H. Comarcal del Noroeste 100 100 100| 100f 100 100f 100f 100] 100f 100 100| 100f 100
H. Virgen del Castilo 100 100 100| 100f 100 100f 100] 100] 100f 100 100| 100f 100
H. J.M. Morales Meseguer 100 100 100| 100f 100] 100f 100f 100] 100 59 16 5 81
H. Reina Sofia 97 99 98 99 99 98 99 98 97 9 Al 70 93
H. los Arcos del Mar Menor 100 100/ 100| 100f 100 100f 100f 100] 100f 100 100| 100f 100
H. de la Vega Lorenzo Guirao 100 100/ 100| 100f 100 100f 100f 100] 100f 100 100| 100f 100
H. Psiquitrico Roman Alberca 100 100/ 100| 100f 100 100f 100/ 100] 100{ 100 100| 100{ 100
Total 99 99 99 99 99 99 99 99 93 50 35 34 83
Cirugia Mayor Ambulatoria
H. Virgen de la Arrixaca 90 94 78 86 88 89 85 88 87 74 74 70 83
Complejo Hospitalario de Cartagena 99 99 99 99 99] 100 98] 100( 100 98 100 100 99
H. Rafael Méndez 97 86 83 87 76 87 81| 100 76 75 69 90 84
H. Comarcal del Noroeste 100 100 99| 100f 100 100| 100f 100 100 99 99( 100 100
H. Virgen del Castilo 100 100/ 100{ 100f 100 100f 100/ 100] 100{ 100 100| 100{ 100
H. J.M. Morales Meseguer 100 100/ 100{ 100 100 99] 100f 100/ 100| 100{ 100 100] 100
H. Reina Sofia 96 86 78 85 85 87 84 90 89 86 86 85 86
H. los Arcos del Mar Menor 100 100/ 100{ 100f 100] 100f 100/ 100] 100{ 100 100| 100{ 100
H. de la Vega Lorenzo Guirao 100 100/ 100| 100f 100 100f 100/ 100] 100f 100 100] 100{ 100
Total 98 96 93 95 95 96 94 95 95 93 93 93 95
Cirugia Menor
H. Virgen de la Arrixaca 79 81 83 82 81 69 77 42 78 65 59 60 74
Complejo Hospitalario de Cartagena 5 9 11 14 3 9 3 2 7 7 14 8 8
H. Rafael Méndez 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H. Comarcal del Noroeste 16 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
H. Virgen del Castilo 1 0 0 0 0 0 1 58 98 96 99 98 34
H. J.M. Morales Meseguer 100 100/ 100| 100f 100] 100 0 0 0 0 0 0 67
H. Reina Sofia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
H. los Arcos del Mar Menor 100 100/ 100| 100f 100 100f 100] 100] 100f 100 100| 100f 100
H. de la Vega Lorenzo Guirao 100 100/ 100| 100f 100 100f 100f 100] 100f 100 100| 100{ 100
Total 54 60 61 62 61 58 40 36 52 43 42 44 53
Hospital de Dia
H. Virgen de la Arrixaca 7 58 52 47 7 76 79 32 25 24 1 21 47
Complejo Hospitalario de Cartagena 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H. Rafael Méndez 98 98 97 97 90 96 91 84 93 89 92 87 93
H. Comarcal del Noroeste 100 97( 100f 100] 100f 100 100| 100f 100 100| 100f 100 100
H. Virgen del Castilo 100 100/ 100{ 100f 100] 100f 100f 100] 100{ 100 100 96( 100
H. J.M. Morales Meseguer 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H. Reina Sofia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H. los Arcos del Mar Menor 100 100/ 100| 100f 100] 100f 100f 100] 100f 100 100| 100f 100
Total 33 29 27 26 32 35 34 20 19 19 1 17 25
Técnicas Diagnosticas y Tratamientos Especiales
H. Virgen de la Arrixaca | es| 62 48] 54| 45| 47] 40| 21| 4] s s3] 41| 48




