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Resumen

Introduccion: Las vias clinicas (V C) son planes asistenciales multidisciplinarios disefiados para optimizar la
atencion en procesos clinicos predecibles. La terapia metabdlica postquirdrgica con 1-131 es un tratamiento
clave en pacientes con carcinoma diferenciado de tiroides (CDT), que requiere coordinacion entre
endocrinologia, medicina nuclear y radiofisica. En nuestro centro, se implemento6 una V C para este
tratamiento con el objetivo de evaluar e cumplimiento de criterios de calidad, optimizar la atencion y
detectar éreas de mejora.

Material y métodos: Se han analizado los datos de laV C y encuestas de satisfaccion de pacientes con CDT
tratados con 1-131, durante cinco afos (01-12-2019 al 22-01-2025). Se ha evaluado e cumplimiento de los
objetivos de calidad propuestos en laV C tiempo entre consulta de Medicina Nuclear y administracion del
131l 8 (escalal a 10) y registro de variaciones.

Resultados: Seincluyen 201 pacientes, 137 mujeres (68,1%), con mediana de edad de 53. (RIQ: 11-85). El
90,5% (182) presentaron cancer papilar, €l 7,9% (16) folicular, e 1,4% (3) oncocitico. Corresponden 73,6%
(148) aun estadio 1; 16,9% (34) aun estadio 2, 9% (6) aestadio 3y 6,4% (13) aestadio 4. Ladosis
administrada de radiofarmaco entre 30-200 mCi (media 86,56). El tiempo medio entre consulta de Medicina
Nuclear y tratamiento fue 34,85 dias. (13-177), habiendo cumplido €l objetivo de calidad en 177 pacientes
(88,1%). Presentaron variaciones iniciales en la consulta 27 pacientes (13,4%) la mayoria debidas alos
pacientes (problemas de comunicacion) y durante €l ingreso 17 pacientes (10%) debidas ala aparicion de
patologia concomitante. La estancia media hospitalaria fue de 2,04 dias. (1-8 dias). Se recogieron encuestas
de satisfaccion de 77 pacientes. Un 92% de pacientes puntUa la asistencia entre 8- 10.

Conclusiones: Se han cumplido los objetivos de calidad. Las variaciones mas frecuentes, registradas en
consultay durante €l ingreso son las intrinsecas a paciente, y por tanto inevitables.
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