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Resumen

Introduccion: La rehabilitacion multimodal comprende un conjunto de medidas peroperatorias
encaminadas a disminuir el estrés quirdrgico y acelerar la recuperacion del paciente con un menor
numero de complicaciones. Durante mas de 20 afios se ha demostrado el beneficio de estos
programas, imponiendose como una de las grandes revoluciones de la cirugia mayor, si bien no se
ha logrado su implementacion generalizada. En Espafia el Plan IMPRICA 2018 tiene como fin
estandarizar la recuperacion intensificada en cirugia mayor abdominal al elaborar un protocolo
homogeneizado de trabajo en base a la informacion aportada por los diferentes hospitales nacionales
que participan en el proyecto.

Objetivos: Analizar el grado de adherencia del HGUCR a un Programa de Rehabilitacion Multimodal
(PRM) en cirugia laparoscopica colorrectal en relacion con el proyecto IMPRICA 2018.

Métodos: Se ha realizado un estudio prospectivo, observacional y descriptivo de los 34 pacientes
intervenidos por cirugia laparoscépica colorrectal a los que se aplic6 el PRM en el HGUCR, desde el
1 de julio del 2018 hasta el 1 de febrero del 2019. Se ha creado una base de datos con el programa
Excel utilizando 58 variables del protocolo aplicado. Para evaluar el grado de adherencia, se
seleccionaron 49 de las 58 variables iniciales y se analiz6 la frecuencia de cumplimiento (FC) de
cada una de ellas en funcidén de la frecuencia ideal de realizacién, previamente fijada, y la frecuencia
real alcanzada durante el periodo de estudio. Posteriormente se establecieron 4 categorias de
cumplimiento de la siguiente forma: excelente cumplimiento: si la FC es mayor o igual a 75%; buen
cumplimiento: si la FC se sitta entre el 50 y el 74,9%; regular cumplimiento: si la FC se sitiia entre
el 25y el 49,9% y mal cumplimiento: si la FC es menor al 25%.

Resultados: La frecuencia media de cumplimiento del programa fue del 82,5%, donde el grado de
adherencia a los elementos del programa va descendiendo segun avanza la aplicacién del programa,
desde un 88,75% a nivel preoperatorio, un 84,1% a nivel intraoperatorio y un 77,1% a nivel
posoperatorio. La mayoria de las variables analizadas han tenido una FC superior al 75%, donde 21
items alcanzaron una FC del 100% y 2 items (4,1% del total) tuvieron una frecuencia de
cumplimiento inferior al 25%.
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Conclusiones: 1. En relacién con el desarrollo del Plan IMPRICA 2018, los Servicios de Cirugia y
Anestesiologia del HGUCR han elaborado un PRM en cirugia colorrectal que ha logrado una tasa de
adherencia media del 82,5% en los primeros 8 meses de aplicaciéon, mejorando el cumplimiento del
protocolo segun avanza la experiencia del equipo multidisciplinar. 2. Existen elementos,
especialmente en el periodo posoperatorio, con un amplio margen de mejora. 3. El fin tltimo de todo
acto clinico debe ser el beneficio del paciente y para ello hace falta la colaboracion estrecha de
todos los profesionales sanitarios de una manera multidisciplinar.
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