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Introduccion

Los protocolos de recuperacion acelerada han sido estudiados hace mas de 20 afios para diferentes cirugias, par-
ticularmente cirugia colorrectal abierta y laparoscopica (1). Estos conceptos se han utilizado en urologia oncolog-
ica, especificamente para cistectomias radicales, logrando una disminucion de los dias de estada sin aumentar los
reingresos ni las complicaciones (2). Son pocos los estudios que revisan la experiencia en prostatectomias minima-
mente invasivas, y en general, lo hacen para técnica laparoscopica asistidas por robot (3,4). En el Instituto Nacional
del Cancer se ha implementado un protocolo de recuperacion acelerada para uro-oncologia, aqui exponemos nuestra
experiencia adquirida en prostatectomias radicales.

Objetivo General

Comparar la estadia hospitalaria previo y luego de la aplicacion de un protocolo de recuperacion acelerada en
pacientes sometidos a prostatectomia radical, en el Instituto Nacional del Cancer.

Material y Métodos

Se realiza un estudio de cohorte retrospectivo. Luego de la aprobacion por el comité de ética (CEC del SSMO).
Se analiz6 la estadia hospitalaria de pacientes sometidos a prostatectomias radicales en el Instituto Nacional del
Cancer. Se compard la estadia hospitalaria de 3 grupos: grupo cuidados tradicionales (cohorte historica), grupo
implementacion del programa de recuperacion acelerada, con un cumplimiento de protocolo menor al 70% y grupo
consolidacion del protocolo, con cumplimiento mayor al 70%. La comparacion se realizé mediante ANOVA de dos
vias (RStudio, GraphPad Prism). Los resultados de variables cualitativas se muestran como numero absoluto (por-
centaje). Para variables cuantitativas se informa como mediana (rango intercuartilico). Se considero significativo un
p-value <0,01.
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Resultados

Se analizo una muestra de 59 pacientes. La tasa de cumplimiento de protocolo fue de 62.5% en el grupo de imple-
mentacion y un 87.5% en el grupo de consolidacion. Los dias de hospitalizacion fueron significativamente menores
en el grupo de implementacion vs historico (3 dias vs 5 dias, p= <0.01 respectivamente) y menor aun en relacion
con el grupo de consolidacion (2 dias vs 5 dias, p= <0.01 respectivamente). Ningun paciente en los grupos imple-
mentacion y consolidacion requirié readmision ni reintervencion. Por el contrario, en la cohorte historica 4 pacientes
(17%) requirieron readmision y reintervencion. La tasa de nauseas y vomitos en la cohorte historica, implementacion
y consolidacion fue de 22.7, 22 y 22% respectivamente.

Conclusiones y/o Implicaciones

La implementacion de un protocolo de recuperacion acelerada en prostatectomia radical, es seguro y eficiente. Logrd
la disminucion de la estadia hospitalaria de 5 a 2 dias, sin generar un aumento de las complicaciones, reingresos ni
reintervenciones.

A medida que se cumple un mayor porcentaje de intervenciones la estadia hospitalaria es menor. Estos programas
deben ser multidisciplinarios y auditados de manera constante para evaluar el resultado de su implementacion.

Figura 1
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Figura 1: Mediana de hospitalizacién seguin grupo.
Comparacion mediante ANOVA de 2 vias.
P-Value <0.05 considerado como significativo.

RESULTADOS Cohorte Historica Implementacion Consolidacién p-value
Dias de hospitalizacién mediana(RIQ) 5(1) 3(1) 2(0) <0.0001
Complicaciones:
Nauseas n2(%) 5(21.7) 4(22) 4(22)
Vémitos n(%) 0 1(5.6) 2(11)
Trombosis venosa profunda n2(%) 2(8.7) 0 0
Reoperacion n2(%) 4(17.4) 0 0
Readmision n2(%) 4(17.4) 0 0
Infeccidn del tracto urinario n®(%) 0 0 0
Neumonifa n2(%) 0 0 0
Obstruccion Intestinal n®(%) 0 0 0

Tabla 1: Resultado primario dias de hospitalizadén. Andlisis estadistico mediante ANOVA de dos vias. p-Value para la comparacién entre
cohorte histérica e Implementacién y cohorte histérica y consolidacién. p< 0.01 considerado como significativo.

pagina 60



48° Congreso Chileno de Anestesiologia - Resumenes

Pagina 61




	Impacto de la implementación de un programa de recuperación acelerada multidisciplinario, en la estadía hospitalaria de pacientes sometidos a prostatectomía radical. Estudio de cohorte retrospectiva.

