IMPACTO DE LA APERTURA DEL NUEVO LABORATORIO DE EMERGENCIAS
EN LOS TIEMPOS DE RESPUESTA DE LOS EXAMENES URGENTES DE
BIOQUIMICA Y GASES ARTERIALES DEL HOSPITAL CALDERON GUARDIA
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INTRODUCCION

El Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia cu-
bre una poblacion de 1.150.000 habitantes, brin-
dando una consulta externa de 43 especialidades
médicas, con una capacidad para atender 522 ca-
mas (7).

El laboratorio clinico de este centro médico inicio
labores en el afo 1949, en el edificio antiguo. Pos-
teriormente, en 1978, fue trasladado al lugar don-
de se encuentra en la actualidad (segundo piso de
la Torre Norte del hospital), donde se realizaban
tanto las pruebas de rutina como los examenes
del servicio de urgencias, ya que no existia un la-
boratorio aparte para este fin (3, 5).

En el ano 2001, mediante la Licitacion Publica No.
2001-011, la Caja Costarricense de Seguro Social
construyo6 un edificio de 5 niveles para instalar el
Servicio de Urgencias, el cual se abri6 en diciem-
bre del 2001 (4).

En julio del 2005 se inicia la gestion para crear
un laboratorio de emergencias, que comienza a
funcionar a mediados del 2005 como una toma
de muestras. Con la ayuda de un sistema de tubo
neumatico se enviaban las muestras hacia el la-
boratorio central para su analisis. Este sitio se
empieza a equipar a inicios del 2007 y en mayo
de ese mismo ano comienza a trabajar los dos
primeros turnos (6) como laboratorio con perso-
nal y equipamiento basico. A inicios del afio 2008
es fortalecido por la jefatura entrante con nuevos
equipos y personal, abriéndose de tal forma los
tres turnos.

Un elemento muy importante de la calidad, desde
el punto de vista de los servicios, es la satisfaccion
del cliente tanto interno (médico) como externo
(paciente) y en este sentido, resulta trascendental
en el proceso una gestion que dé mayor agilidad
y oportunidad a la atencién de los pacientes del
servicio de urgencias, y para prestar servicios de
buena calidad se necesitan estructuras adecua-
das, es decir, personal, equipos e infraestructura,
como lo ha sido la creacion del nuevo laboratorio
de emergencias en el Hospital Calderon Guardia
y cuya ubicacion actual, cercano a los pacientes,
mejora las condiciones preanaliticas en compara-
cion con el sistema anterior de procesar las mues-
tras en el otro edificio (Torre Norte) (2, 8).

En el presente estudio se mide el impacto que
tuvo la apertura de un nuevo laboratorio clinico
dedicado sdlo al procesamiento de examenes de
emergencias, especialmente en cuanto al tiempo
de respuesta de los analisis.

MATERIAL Y METODOS

En el afio 2007 se estudio el Laboratorio Central
y el Laboratorio de Emergencias del Hospital Dr.
Rafael Angel Calderén Guardia, ambas depen-
dencias de la Caja Costarricense de Seguro So-
cial. El estudio fue retrospectivo desde enero del
2007 y se extendio hasta noviembre de ese mis-
mo ano. Se escogieron los registros de tiempos
de respuesta de examenes de bioquimica y de
gases arteriales por comprender muestras esta-
disticamente mas representativas. El tiempo de
respuesta estudiado abarca desde el momento
que se digita la muestra hasta que se imprime el
resultado.

1. Jefe del Laboratorio de Emergencias del Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia, CCSS.
2. Encargado del primer turno del Laboratorio del Area de Salud de Cariari, CCSS.
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ANALISIS ESTADISTICO

Muestreo de dos poblaciones que no presentan
distribucion normal. La mediana, desviacion es-
tandar y los rangos intercuartiles fueron calcula-
dos con Minitab 15. La prueba de significancia
estadistica se verifico con el calculo de zy con la
prueba de Mann-Whitney e IC con p <0.0001 (9).

RESULTADOS

Los resultados de los tiempos de respuesta de
examenes urgentes procesados en el laboratorio
central y los analizados en el nuevo laboratorio
de emergencias del Hospital Calderon Guardia
presentaron una diferencia significativa (p <
0.0001) y se muestran en los cuadros 1y 2.

Cuadro 1. Tiempo de respuesta de examenes de bioquimica (minutos)
Nuevo laboratorio de emergencias vs laboratorio central
Hospital Calderén Guardia. Enero a noviembre de 2007

Variable n Desv. Est. Q1 Mediana Q3 IQR
Nuevo laboratorio 3 54 5 64,00 90,00 105,00 41,00
de emergencias
Laboratorio central 46 46,35 97,00 149,00 183,25 86,25

Cuadro 2. Tiempo de respuesta de gases arteriales (minutos)
Nuevo laboratorio de emergencias vs laboratorio central
Hospital Calderén Guardia. Enero a noviembre de 2007

Variable n Desv. Est. Q1 Mediana Q3 IQR
Nuevo laboratorio 3¢ 10,61 16,0 18,0 25,0 9
de emergencias
Laboratorio central 28 31,84 39,0 47,5 69,0 30

La mediana del tiempo de respuesta de examenes
bioquimicos por parte del laboratorio central fue
de 149 minutos con un rango intercuartil (IQR) de
86.25 minutos, mientras que el nuevo laboratorio
de emergencias obtuvo un mejor tiempo de

respuesta, con una mediana de 90 minutos y un
rango intercuartil de 41 minutos, teniendo asi una
diferencia de 1 hora entre ambos laboratorios.
En la figura 1 se puede apreciar dicha diferencia
mediante la grafica de caja.
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Figura 1

Grafica de caja: Laboratorio Central vs Nuevo Laboratorio de Emergencias
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En el caso de los gases arteriales el tiempo
de respuesta del laboratorio central tiene una
mediana de 47.5 minutos con un rango intercuartil
de 30 minutos, mientras que el nuevo laboratorio
de emergencias presenta un tiempo de respuesta

menor, con una mediana de 18 minutos y un
rango intercuartil de 9 minutos, mostrandose de
esa forma una diferencia de media hora en el
procesamiento y reporte de esta prueba urgente
(Figura 2).

Figura 2
Grafica de caja: Laboratorio Central vs Nuevo Laboratorio Emergencias
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CONCLUSIONES

La apertura del nuevo laboratorio de emergencias
consiguié un impacto positivo por generar una
reduccion significativa de los tiempos de respuesta
de los examenes urgentes de bioquimica y
gases arteriales procesados en el Hospital
Calderdon Guardia. Esta situacion se debe a que
el laboratorio central (donde se procesaban antes
las muestras de Urgencias) esta muy distante del
Servicio de Emergencias y la comunicacion entre
los profesionales era mas dificil que con el nuevo
laboratorio, el cual se encuentra en el mismo
edificio de Urgencias.

La ubicacion mucho mas cercana del nuevo
laboratorio de emergencias ayuda a mejorar
la calidad de los resultados de bioquimica,
especialmente la glucosa, que es consumida
en la sangre entera en reposo (desde que se
toma la muestra hasta el momento en que se
analiza) por los eritrocitos, leucocitos, plaquetas
y contaminantes bacterianos, de manera que la
concentracién de glucosa se reduce a una tasa
media de aproximadamente 12% por hora a
temperatura ambiente (1).

Esto también genera un impacto positivo en el
procesamiento de gases arteriales, cuyo reporte
es requerido por el médico casi de inmediato y
cuya estabilidad de la muestra es de un maximo
de 15 minutos después de obtenida, evitdndose
retrasos por tener que transportarlas hasta el
laboratorio central en la torre norte del nosocomio

).

Ademas, el hecho de contar con un equipo de
trabajo dedicado sélo a labores relacionadas con
examenes urgentes agiliza aun mas el proceso,
mientras que en el laboratorio central se mezclaba
la rutina con las emergencias.

Se espera que mediante un analisis de procesos
se pueda reducir todavia mas el tiempo de
respuesta de los examenes del nuevo laboratorio
de emergencias, con el fin de mejorar el servicio
brindado a los médicos y pacientes.
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