1 Resumen (Castellano)

La digitalizacidén en la sanidad sigue poco desarrollada en comparaciéon con muchos otros sectores, pero ofrece
la posibilidad de hacer frente a retos cada vez mayores. A partir del caso de un sistema digital de gestion del
flujo de trabajo implantado en el quiréfano, esta tesis examina cual podria ser el impacto de la digitalizacién

en la calidad, la eficiencia y la economia de la gestion hospitalaria.

La metodologia de investigacion se basa en un enfoque cuantitativo. En primer lugar, se ha desarrollado una
vision general y un analisis del mercado sanitario europeo, asi como una amplia y sistematica revisién
bibliografica. Esta se ha enfocado en la eficiencia y el impacto econdmico de la estandarizacion y digitalizacién
de los procesos intraoperatorios en el quirdfano. Los resultados proporcionaron la base para derivar las
preguntas de investigacidn en torno a los sistemas digitales de gestion del flujo de trabajo. Para cubrir las
lagunas de investigacién identificadas, se han obtenido y analizado de forma retrospectiva datos de un
hospital, como estudio de caso, sobre un sistema digital de gestién del flujo de trabajo, Surgical Process
Manager (SPM), en ortopedia y cirugia general. Los datos adicionales proporcionados por los pacientes, se han
utilizado de forma retrospectiva para realizar célculos econémicos con el fin de responder a la pregunta

principal de la investigacidn en cirugia general, centrandose en la cirugia de la obesidad.

Las principales conclusiones de la tesis muestran que la implantacién de sistemas digitales de gestién del flujo
de trabajo, como el SPM, mejora la eficiencia y la economia en la cirugia de la obesidad. El analisis de odds
ratio (razon de oportunidades/probabilidades) para evaluar el impacto en la calidad no permitio extraer
conclusiones ni en ortopedia ni en cirugia de la obesidad. El calculo coste-beneficio en cirugia de la obesidad
mostrd un ahorro de costes de 318 euros por paciente, lo que supuso un total de 10.073 euros. Este beneficio
econdmico se consiguid gracias a la disminucién de la duracion de la estancia (-1,2 dias). Por primera vez, esta
investigacion aporta pruebas sobre el valor econdmico de los procesos digitalizados y estandarizados en el
quiréfano en cirugia general y ambulatoria. Los resultados facilitardan las decisiones de inversién en
digitalizacion de la gestién hospitalaria y ofreceran opciones para superar la carga econémica en el mercado
sanitario actual. Ademas, los resultados proporcionan detalles en profundidad sobre estructuras de costes
especificas, cdlculos, asi como reembolsos y cdmo medir eficazmente el impacto financiero en los sistemas

digitales en el quiréfano.



