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Resumen

Objetivos: Los QALY (Quality-Adjusted Life Year), o en espafiol AVAC (afios de vida gjustados por
calidad) son una medida utilizada en economia de la salud para evaluar el valor de diferentes tratamientos o
intervenciones médicas. Sin embargo, 1os QALY en cirugia han sido poco utilizados. Con el incremento del
numero y del tiempo de los pacientes en listas de espera quirurgicas (LEQ) actualmente, seriainteresante
conocer en particular los QALY S perdidos en las LEQ y larelacidn entre ambos. Los objetivos de este
trabajo son determinar: las especialidades, procedimientos quirdrgicosy paises en los que se han utilizado. El
tipo de estudio realizado. La encuesta utilizada para precisar el QALY . El precio asignado acada QALY en
los diferentes trabajos y segun el pais. Los objetivosy resultados de los estudios en o referente alos QALY

y LEQ.

Métodos: Se realizé una busgueda en PubMed sin limites, actualizada €l dia 30 de marzo de 2023 con la
siguiente estrategia de busqueda: (("Quality-Adjusted Life Year") OR (QALY)) AND (Surgery) AND
((Waiting list) OR (Waitlist)). Para conseguir |os objetivos se han seguido las directrices de la Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) Statement.

Resultados: Seidentificaron 99 articulos. Al finalizar el proceso de seleccion se incluyeron 48 articulos. Las
especialidades y procedimientos que han estudiado los QALY en relacion con laLEQ han sido: Urologia (n
= 15): trasplante renal (n = 15). Cirugia genera (n = 15): trasplante hepatico (n = 14) y cirugia bariétrica (n =
1). Cirugia cardiaca (n = 5): trasplante cardiaco (n=4) y TAVI (n = 1). Traumatologia (n = 4): artroplastia
total derodilla (n = 3) y mosaicoplastia (n = 1). Cirugiatoracica (n = 4): trasplante pulmonar (n = 4). Cirugia
pediétrica (n = 2): trasplante cardiaco (n= 1) y € trasplante intestinal (n = 1). Oftalmologia (n = 2): cirugia
de cataratas (n = 2). Otorrinolaringologia (n = 1): septoplastia (n = 1). El pais que més estudios ha realizado
ha sido Estados Unidos (n = 21), seguido de Reino Unido (n = 9) y Canada (n = 7). Los estudios se podian
dividir en dos grupos, segun € tipo de modelo empleado para analizar |os procedimientos quirdrgicos.
modelos reales (n = 9) 0 model os tedricos (n = 39). Las encuestas utilizadas para el modelo real fueron:
EuroQol-5D, 15-D instrument y SF-36. Para el model o tedrico fueron: EuroQol-5D, SF-L DQoL
guestionnaire, SF-36 y WOMAC. Para cada pais se ha establecido € intervalo de dinero que puede aceptar
como méaximo para ganar un QALY . De esta manera, se puede observar que Estados Unidos es el pais que
mas dinero admite por la ganancia de un QALY : 50.000-100.000 $/QALY . Los paises europeos en general,
ponen & limite més bajo: 20.000-50.000& euro;/QALY , salvo Noruega con 70,500& euro;/QALY . El
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procedimiento que més se ha estudiado ha sido el de trasplante de 6rganos (higado, rifion, corazén'y pulmén),
lamayoria de los estudios (n = 26) tenian como objetivo ver si aumentar € pool de érganos mediante
diversas estrategias era rentable.

Conclusiones: Larelacion QALY y LEQ han sido escasamente descritos en laliteratura. En cirugia solo ha
sido evaluado en trasplante hepatico y un articulo de cirugia bariatrica. Ningun estudio abarcalos QALY S
perdidos en las LEQ.
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