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Resumen

Objetivos: El objetivo es mejorar la preparacion de los pacientes que se van a someter a un
tratamiento programado mediante quimioembolizacion.

Material y método: Se realizé un estudio antes-después de tipo retrospectivo de la preparacion
previa de los pacientes candidatos a tratamiento mediante quimioembolizacidn. Se disefiaron seis
criterios de calidad y siguiendo la metodologia de un ciclo de mejora, se valor6 el cumplimiento e
incumplimiento de los criterios. Tras la aplicacion de una serie de estrategias de mejora se
reevaluaron dichos criterios y se compararon mediante un diagrama de Pareto Antes-Después. La
muestra total fue de 102 pacientes, 60 pacientes en la primera evaluacion, y 42 pacientes en la
segunda evaluacion.

Resultados: En la primera evaluacion ningun criterio alcanzé un grado de cumplimiento del 90%,
llegando uno de ellos tan solo al 53%, siendo el mas alto del 86%. Tras la aplicacion del ciclo de
mejora se produjo una mejoria significativa en cinco de los seis criterios: valoracién del peticion
(86,6% al 97,6%), realizacién de prueba de imagen (68,3% al 92,8%), cumplimiento del protocolo
preparacion previa (65,7% al 95,2%), administracion de los tratamientos necesarios (53,3% al
98,2%), aviso incidencias al radidlogo intervencionista (61,6% al 88,4%), en el conocimiento del
protocolo de preparacion por parte del personal no hubo diferencias significativas.

Conclusiones: La realizacion del ciclo de mejora en la preparacion de los pacientes candidatos a
quimioembolizacion, supuso una mejoria significativa del cumplimiento de los criterios utilizados. La
aplicacion de protocolos de ciclo de mejora nos permite identificar oportunidades de mejora en
nuestra labor asistencial.

See front matter © 2014 Elsevier Espaia, S.L. Todos los derechos reservados



