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Resumen

Objetivos:Analizar las caracteristicas demograficas, comorbilidades, clasificacién ASA y tipo de
intervenciones llevadas a cabo en una consulta especifica de Medicina Interna enfocada al &mbito
preoperatorio.

Material y métodos:Estudio observacional/descriptivo prospectivo con recogida desde
septiembre/2015 hasta abril/2015, mediante registro de datos en Excel en pacientes sucesivos
derivados desde servicios quirdrgicos para valoracion de riesgo quirurgico. El andlisis estadistico se
realizo con el programa SPSS version 17.0.

Resultados:Se recogié informacién de 565 pacientes (el 51,7% mujeres) con una edad media de
54,96 anos, sin objetivarse diferencias etarias significativas. Respecto a los factores de riesgo
cardiovascular la dislipemia era el més prevalente (29,2%), seguido de hipertension (22,8%) y los
trastornos del metabolismo glucidico (11%). E1 42,7% tenian o habian tenido contacto con el tabaco
en algun momento. 387 (68,7%) pacientes presentaban al menos una enfermedad cronica, siendo el
promedio de 2,44 condiciones/paciente crdénico. De ellos 292 recibian algin tratamiento habitual (no
condicionado por la intervencion), con una media de 3,64 tratamientos/paciente tratado. La mayor
parte se englobaron en las categorias ASA 1y II (66,2%, tabla). Se llevaron a cabo 248
intervenciones en 210 pacientes (37,16%); de las que 88 correspondieron a interpretacion de
pruebas sospechosas, 90 a ajustes de medicacion previa, y 65 derivaron de hallazgos exploratorios
significativos.

Clasificacion ASA

Frecuencia
ASA T 174 (30,8%)
ASA II 200 (35,4%)
ASA III 80 (14,2%)
ASA TV 12 (2,1%)
IASA no precisado o intermedio 99 (17,5%)
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Discusion:El registro de datos demuestra que aun en el ambito de la sanidad privada existe un
elevado porcentaje de pacientes con comorbilidades y polifarmacia significativas a valorar en el
transcurso de un estudio preoperatorio. Hasta el 31% de los que recibian tratamiento crénico
precisaron ajuste del mismo, y en un 11,5% una exploracion fisica elemental revel6 condiciones a
investigar o controlar posteriormente.

Conclusiones:La medicina preoperatoria constituye un ambito médico de actuacién controvertido en
la medicina privada. EIl manejo habitual exige un conocimiento profundo de la farmacologia vigente.
La exploracion fisica es esencial en cualquier ambito asistencial, a pesar de la tecnificacién actual.
Un médico internista puede liderar, asumir parcialmente o complementar las competencias
necesarias en una Consulta de Medicina Preoperatoria.
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