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Resumen

Objetivos: El objetivo de esta revision sistemética es evaluar laliteratura con respecto a uso y la utilidad de
las metodologias Lean y Six Sigma (SS) como métodos de mejora respecto ala eficiencia en quiréfano.

M étodos: Realizamos una busqueda sin limites en PubMed, actualizada el 31/12/2022, con la siguiente
estrategia de busqueda: (("lean") OR ("six sigma")) AND (("surg*") OR ("operating theatre") OR ("operating
room")). Se seleccionaron los articulos que aplican una o ambas metodol ogias con laintencion de mejorar la
eficienciaen € proceso quirdrgico.

Resultados: Siete estudios tuvieron como objetivo mejorar los tiempos deinicio del quiréfano, con
intervenciones publicadas por parte de Celik et al., Does et al., Cimaet al., Bender et al., Phieffer et al.,
Hassanain et al. y Coffey et al., pero solo tres de |os siete pudieron demostrar unamejorasignificativa. Siete
estudios evaluaron la eficiencia del quiréfano analizando e interviniendo sobre |os tiempos de utilizacion y
rotacion y latasa de cancelacion (Adams et al., Cimaet al., Schwarz et al., Bender et al., Gheysari et al.,
Ninan et al. y Hassanain et al.). Segun reflegjan 4 estudios se disminuy el tiempo de rotacion de pacientes,
solo siendo significativo en uno (Schwarz et al.). Los casos cancelados descendieron de 31 a 12
(significativa) tras laintervencion de Gheysari et al., aplicando medidas médicas, hospitalariasy sobre los
pacientesy la utilizacién del quir6fano mejoré un 10% de manera significativatras la aplicacion de medidas
segun el estudio de Hassanain et al.

Conclusiones: El sistema sanitario tiene un volumen de pacientes cada vez mayor, con una expectativa
creciente de los mismos, y una demanda para mejorar la calidad de la atencion pero debe cefiirse aun
presupuesto gustado. La limitacion de |los recursos que se aplica en nuestro sistema sanitario normalmente
conlleva un efecto perjudicia en laatencién a paciente, sin embargo, no siempre ocurre esto. Se ha
demostrado que la calidad de la atencidn no es Unicamente proporciona a gasto financiero, sino que la
organizacion del sistemay su eficiencia, y la efectividad de los recursos paralograr € resultado previsto,
tienen la mismaimportancia que los recursos empleados, por 1o que se han desarrollado diferentes estrategias
paralamejorade la eficiencia. Laindustria manufacturera, ha demostrado desde la década de 1930 que las
metodol ogias sisteméticas, reproducibles y basadas en evidencia son beneficiosas paralograr una mejorade
lacalidad. Las fortalezas de estas estrategias son aun mayores cuando se aplican dentro del entorno de la
asistencia sanitaria. Los resultados de esta revision indican un papel paralas metodologiasLeany Six Sigma
dentro de lacirugia, con mejoras significativas demostradas en una variedad de resultados dentro de la
mejora de la eficiencia en € entorno quirdrgico. Esta revision no puede hacer recomendaciones formales
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sobre el uso de metodologias Lean y Six Sigma para mejorar |os resultados especificos en la practica
quirdrgica, sin embargo, hay implicaciones para futuras investigaciones, siendo un campo de estudio con un
largo recorrido.
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