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Introduccion

La lista de espera en un sistema de salud se genera cuando la demanda de servicios es mayor a la oferta disponible.
Existen importantes ineficiencias en el proceso de provision de servicios de salud, con una subutilizacion de los
quirdfanos electivos en horario institucional Se calcula una subutilizacion de un 53% de la capacidad de los quir6-
fanos, lo que disminuye la cantidad de cirugias posibles de realizar por dia (1). Si bien, hay distintas estrategias
para abordar este problema, las Unidades de Anestesia pueden evitar suspensiones por causas prevenibles, al mismo
tiempo, abordar la medicina perioperatoria mediante la creacion de Unidades Pre quirtargicas (UPQ), que es el
equipo destinado a la evaluacion y optimizacion de los pacientes que requieren cirugia y que pueden detectar condi-
ciones, alteraciones o necesidades que podrian generar suspensiones en la programacion del quiréfano si no son
pesquisadas a tiempo.

Objetivo General

Medir el impacto de la implementacion de una unidad pre quirGrgica multidisciplinaria, en la tasa de suspension de
pacientes programados en tabla operatoria en el Instituto Nacional del Cancer entre los afios 2017-2021.

Material y Métodos

Se utilizaron los registros institucionales de suspension que se reportan anualmente al ministerio de salud. Al ser un
analisis historico sin datos de pacientes, se prescindié del comité de ética.

Se utiliz6 la clasificacion ministerial para la categorizacion de las causas de suspension. Los datos obtenidos fueron
expresados mediante tasas.

Resultados

La implementacion de la unidad pre quirGirgica multidisciplinaria en el Instituto Nacional del Cancer disminuy6 la
tasa suspensiones prevenibles por causal paciente entre el afio 2017 y el 2021 desde un 62% a un 28%, respectiva-
mente. Dentro de las suspensiones por causal paciente, el 52% correspondia a patologia cronica descompensada el
afio 2017, bajando a un 11% el afio 2021. En el mismo periodo, las suspensiones por examenes alterados no cor-
regidos cayo de 8 a 0%. Mientras el resto de las causales de suspension muestra una tendencia erratica o incluso en
aumento.
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Conclusiones y/o Implicaciones

La implementacion de la Unidad Pre-Quirurgica multidisciplinaria dependiente del Servicio de Anestesia, integrado
a la medicina perioperatoria permite disminuir la suspension de pacientes programados por causas prevenibles, opti-
mizando la programacion de la Tabla operatoria y la eficiencia del proceso quirurgico. Ademas, permite mejorar los
estandares de atencion y la seguridad en la atencion perioperatoria. Con ello se perfecciona la gestion de las unidades
quirargicas, que presentan una brecha permanente y generan un alto costo en salud a nivel nacional.
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