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RESUMEN

Objetivos: Listar las variables imprescindibles en los cuadros de mando integrales para abarcar todas las
areas basicas de trabajo en una Unidad de Radiofarmacia hospitalaria, cuya adecuada gestion puede ser
clave para optimizar los recursos disponibles. En segundo lugar, enumerar los beneficios que redundan
en la practica de trabajo diario tras su integracion.

Meétodos: Revision de la bibliografia publicada sobre cuadros de mando integrales, seleccionando las
variables para que el radiofarmacéutico asuma un papel activo en la mejora de su area de trabajo. Se
utilizan programas construidos en Microsoft Access para la gestién integral. Se administran en varios
modulos toda la informacién desde la prescripcién y citacién de los pacientes (asignandoles un c6digo)
hasta que se les realiza la exploracion. Se recogen también variables como: fecha y hora limites de trami-
tacién de radiofarmaco al proveedor; fecha prueba médica; gestién de eluciones de generadores y kits
frios; turnos de trabajo del personal; registro de incidencias tipificadas y de datos de recepcion, marca-
je, control de calidad y dispensacién de cada radiofarmaco (asegurando la trazabilidad); deteccién de
desviaciones entre actividad calibrada y medida; la actividad dispensada y la disponible a tiempo real;
gestion de eliminacion de residuos radiactivos, de existencias y caducidades; fechas de préximas revi-
siones de equipos; archivado de PNT; sistemas conversores de unidades y registro de informes clinicos.

Resultados: Los programas especializados gestionan la informacion que se maneja en la Unidad de
Radiofarmacia, facilitando tomar decisiones coste-efectivas. Los parametros analizados son: nimero de
preparaciones elaboradas y actividad manejada; posibles incidencias en cualquiera de los procesos co-
tidianos; porcentaje de resolucion satisfactoria sin que derive en falta de disponibilidad; correcta traza-
bilidad de los radiofdrmacos; porcentaje de controles de calidad satisfactorios; evolucion en el consumo
por tipo de radiofarmaco, etc. La mejora en la gestién de pedidos asegura la presencia del radiofdrmaco
necesario para cada exploracion.

Conclusiones: Estos nuevos cuadros de mando integrales son ttiles para optimizar pedidos y radiofér-
macos, asegurar trazabilidad, gestionar inventario, informes clinicos, residuos radiactivos y para evaluar
la eficiencia de la Unidad de radiofarmacia, permitiendo la integracion de estos datos con otros softwares
de gestion sanitaria. Esta metodologia puede aplicarse en Centros Sanitarios de Atencién Primaria para
enfocar al personal en sus funciones asistenciales y operativas.

Palabras clave: Radiofarmacia; cuadro de mando integral; base de datos software; gestion.

ABSTRACT

Objetives: We list the essential variables in Balanced Scorecards to cover all basic areas of work in a Ra-
diopharmacy Hospital Unit, whose proper management can be key in optimizing the resources that are
available. Secondly, to list the benefits in the practice of daily work that result after integration.
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Methods: A review of the published literature about Balanced Sco-
recards, selecting the variables to be collected for the radiopharma-
ceutical to take an active role in improving his work area. Applica-
tions built in Microsoft Access for comprehensive management are
used. They are administered in various modules all the informa-
tion from the prescription and citation patients (assigning a code)
until they perform medical test. Also collected variables such as
date and time limits for processing radiopharmaceutical supplier;
medical test date; management elutions of generators and cold
kits; staff work shifts; typified record incidents and receive data,
labeling, quality control and dispensing of each radiopharmaceuti-
cal (ensuring traceability); detecting deviations between calibrated
and measured activity; to know the dispensed activity and avai-
lable in real time; management of radioactive waste disposal, in-
ventory and expiration dates; dates of upcoming reviews of equip-
ment; SOP filed; converter systems units and registration of clinical

reports.

Results: These specialized software manage the information han-
dled in daily practice in Radiopharmacy Hospital Unit, facilitating
cost-effective decisions. These parameters analyzed are usually:
number of elaborate preparations and managed activity; possible
incidents in any of the everyday processes; percentage of satisfac-
tory resolution without resulting in unavailability; correct traceabi-
lity of radiopharmaceuticals; percentage of satisfactory quality
controls; evolution in consumption by type of radiopharmaceuti-
cal, etc. The improved order management ensures the presence of

the radiopharmaceutical needed for each medical test.

Conclusions: These new Balanced Scorecards are useful to optimi-
ze orders and radiopharmaceuticals, ensure traceability, inventory
management, clinical reports, radioactive waste and to evaluate
the efficiency of the Radiopharmacy Hospital Unit, allowing the
integration of these data with others software health management.
This methodology can be applied in Primary Care Health Centers

to focus on its healthcare staff and operational functions.

Keywords: Radiopharmaceutical; balanced scorecard; software-

based data management.
INTRODUCCION

Desde hace ya varios afios, el sector publico esta inmerso
en un entorno de complejidad creciente por la imperiosa
necesidad de mejora continua en eficacia, eficiencia y eco-
nomia. Nunca habia sido tan imprescindible conseguir ha-
cer mas con menos recursos'. La eficiencia ha ido aparejada
a desarrollar nuevas herramientas de informacién y control
en todos los dmbitos empresariales que llevaron a revolu-
cionar la gestién, apareciendo un nuevo recurso llamado
Cuadro de Mando (del inglés «dashboard») alla por los
afios 60°. Este primitivo concepto ha ido derivando hacia
una herramienta més concreta que se ha bautizado como
Cuadro de Mando Integral (del inglés, Balanced Scorecard).
Las primeras formulaciones de ellos aparecen a principios
de los afios noventa, de la mano de Kaplan y Norton® y su
evolucion, como herramienta de informacién y control de

la gestion empresarial, se ha enriquecido en un modelo
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completo con diversas aplicaciones a organizaciones priva-
das y publicas en multiples sectores de la economia*. Los
cuadros de mando tradicionales ampliamente utilizados en
muchas instituciones para obtener evidencia de las practi-
cas empresariales en materias de contabilidad de gestién®,
carecen de esta novedosa integracion, que es la que puede
aclarar las relaciones que mantienen los indicadores entre
si. Este nuevo enfoque busca delimitar las causas y los efec-
tos primordiales que son clave de éxito en la gestion de una

organizacion'.

Con todos estos argumentos, cada vez es mas habitual en
los distintos Servicios médicos de los hospitales y en los
Centros de Salud de atencién primaria, la implantacion de
estos cuadros de mando integrales basados en softwares
informaticos que optimicen y faciliten la gestién, ademas
de proporcionar los datos con mayor rapidez y frecuencia.
Las Unidades de Radiofarmacia hospitalarias son un cla-
ro ejemplo de ello, dado el alto volumen de exploraciones
que se llevan a cabo en los Servicios de Medicina Nuclear
asociados. Las 6rdenes de trabajo de las Unidades de ra-
diofarmacia estan basadas en la programacién de las ex-
ploraciones que previamente les facilita la Secretaria de los

Servicios de Medicina Nuclear anexos.

Los objetivos de este trabajo son, en primer lugar, listar las
variables imprescindibles que deben recoger estos cuadros
de mando integrales para abarcar todas las areas basicas de
trabajo en una Unidad de Radiofarmacia hospitalaria, cuya
adecuada gestion puede ser clave a la hora de optimizar los
recursos de los que se dispone. Y, en segundo lugar, enu-
merar los beneficios que redundan en la practica de traba-
jo diario tras la integracién por medio de estos cuadros de

mando integrales.
MATERIAL Y METODOS

Las Unidades de Radiofarmacia deberan disponer de toda
la documentacion y registros necesarios para el cumpli-
miento de las normas de correcta preparaciéon extempo-
rdnea y uso de radiofarmacos (Anexo II del Real Decreto
479/1993, de 2 de abril, por el que se regulan los medica-
mentos radiofarmacos de uso humano y demas normas le-

gales de aplicacion)®.

El Especialista en Radiofarmacia, responsable de una Uni-
dad de Radiofarmacia, tal y como se recoge en el Progra-
ma Formativo de la Especialidad, (publicado en el Boletin
Oficial del Estado), es el encargado entre otras funciones
de’” asegurar la adquisicién, conservacién, preparacion,
control de calidad, documentacién y dispensacion de los
radiofarmacos de acuerdo a la legislacién vigente. También
de establecer las instrucciones especificas de preparacién y

control de los radiofarmacos de acuerdo a un programa de
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garantia de calidad establecido’. Esto les convierte en los
destinatarios clave de cualquier cuadro de mando actual,
debido a que tomaran decisiones sobre él convirtiéndose en
agentes en pro de mejoras y optimizacién de los procesos
inherentes a su actividad profesional.

Para llevar a cabo este papel de agentes para la mejora pre-
cisan de indicadores sobre la actividad de radiofdrmacos
y personal, calidad de los productos y, también, indicado-
res econdmicos; todos ellos facilitados periédicamente y
de forma sencilla para que les ayuden a tomar decisiones
coste-efectivas en sus Unidades de trabajo. Este conjunto
de indicadores conforman los actuales cuadros de mando
integrales en las citadas Unidades® y justifica que se some-
tan a una mejora continua (profesionales y herramientas),
ya que no siempre presentan un manejo intuitivo para sus
usuarios y/o para el objetivo de uso que se persigue. Es
fundamental que los responsables de las Unidades® traten
de evitar que ocurran errores que puedan derivar en pro-
blemas con la disponibilidad de radiofarmacos en deter-
minados tipos de exploraciones dado su alto coste y que
garanticen la trazabilidad. Para lograr listar las principales
variables que deben recoger estos nuevos cuadros de man-
do integrales en el caso de una Unidad de Radiofarmacia,
revisamos la bibliografia publicada al respecto y vemos que
en el mercado del software existen algunas aplicaciones in-
formaticas construidas sobre una base de datos para llevar
a cabo la gestion integral y trazabilidad de radiofarmacias

hospitalarias’.

En ocasiones, cada radiofarmacia desarrolla sus propios
cuadros de mando muy similares en lineas generales, di-
seflados con una base de datos en Microsoft Access para
Microsoft Windows (como soporte tecnoldgico) capaces
de registrar, gestionar y administrar en diferentes moédu-
los toda la informacién desde la prescripcion y citacion del
paciente hasta la realizacion de la prueba'®". Comenzarian
con la automatizacién en la prescripciéon de los pacientes,
asignandoles un c6digo; la fecha y hora limite para cursar
las solicitudes de los distintos radiofarmacos a los distintos
proveedores (principalmente enfocado a los radiofdrmacos
no tecneciados); la fecha prevista para la exploracion en el
Servicio de Medicina Nuclear (gracias a la entrega anticipa-
da de la programacién semanal de exploraciones previstas
por parte de la Secretaria del Servicio); gestion de la elucion
de los generadores de Mo/ *™Tc y de los kits frios (para co-
nocer en cada momento la disponibilidad real); los turnos
de trabajo previstos para rentabilizar los recursos humanos
disponibles segtn el nimero de exploraciones previstas;
llevar a cabo un registro de incidencias tipificadas (como se-
rian posibles errores en la manipulacién, dispensacion, fallo
en la cadena de suministro por parte de los proveedores, re-

clamaciones, etc.); registro de todos los datos relacionados
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con la recepcién, marcaje, control de calidad y dispensacion
de los radiofdrmacos, garantizando la trazabilidad en todo
momento; deteccién de las desviaciones aparentes entre la
actividad calibrada y la medida; disponer de informacién a
tiempo real de la actividad dispensada y la que sigue que-
dando disponible para cada radiofarmaco y poder extraer
informacion del nimero de dispensaciones de cada tipo de
radiofdrmaco empleado en la Unidad de Radiofarmacia a
lo largo de un periodo de tiempo'*!’; gestion en la elimina-
cion de residuos radiactivos; gestion de las existencias y ca-
ducidades de radiofdrmacos de la Unidad; fechas previstas
para las revisiones y los mantenimientos de los equipos de
trabajo; el archivo de los Protocolos Normalizados de Tra-
bajo de la Unidad para su sencilla consulta, sistemas con-
versores de unidades y un registro de los informes clinicos

elaborados por el radiofarmacéutico’.

Todos estos pardmetros deben tener cabida en el disefio
de este nuevo cuadro de mando integral, de manera que
nos permita extraer informacion clara y de acceso sencillo
(siempre por usuarios habilitados para ello a través de un
control de acceso gestionado), pudiendo seleccionar un pe-
riodo de tiempo en el cual consultar cualquiera de estas va-
riables que se han ido registrando en la practica cotidiana
de la Unidad, estudiarlas y llevar a un analisis méas exhaus-

tivo para ese periodo.
RESULTADOS

Estos tipos de softwares especializados para la supervision
y toma de decisiones permiten gestionar toda la informa-
cién manejada en la Unidad de Radiofarmacia, mejorando
la eficiencia en el trabajo. Los parametros analizados con
mas frecuencia para evaluar el funcionamiento de una Uni-
dad de Radiofarmacia serian: nimero de preparaciones
elaboradas por cada una de las personas que trabajen en
la Unidad y la actividad manejada de manera conjunta o
individualmente, posibles incidencias en cualquiera de los
procesos cotidianos de trabajo (a nivel de peticién a provee-
dores, recepcion, marcaje, control de calidad, dispensaciéon
o eliminacién de cada tipo de radiofdrmaco) y su porcentaje
de resolucién satisfactoria que no derive en problemas con
la disponibilidad y uso de cada radiofarmaco por tipo de
exploracién; correcta trazabilidad de los radiofarmacos (re-
cuperandose toda la informacién del radiofarmaco admi-
nistrado con el nimero de historia del paciente), porcentaje
de controles de calidad de radiofdrmacos satisfactorios, nu-
mero y tipo de radiofarmacos dispensados en un intervalo
de tiempo, evolucién del consumo, etc. Se observa que, al
mejorarse la gestion de los pedidos se evitan situaciones en
las que los radiofdrmacos no estuviesen disponibles para
las exploraciones programadas'’ o que se pidiera por error

un radiofarmaco y la exploracién no estuviese programada.
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Lo que constituye una clara optimizaciéon en los costes y
gestion de los recursos empleados en las Unidades®.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Estos nuevos cuadros de mando integrales resultan ser tti-
les para garantizar la trazabilidad de las preparaciones, op-
timizar pedidos de radiofarmacos, gestionar el inventario,
los informes clinicos y los residuos radiactivos’. Son una ex-
celente herramienta para evaluar la eficiencia de la Unidad
de radiofarmacia mediante un analisis estadistico', dismi-
nuyendo el nimero de incidencias, elaborando un registro
de ellas, mejorando la calidad asistencial y actuando como
medida de ahorro eficaz, indicadores todos ellos de buenas
practicas de gestion y calidad™. Al encontrarse soportado
por una herramienta software, las capacidades de analisis,
trazabilidad y rastreo de datos se sistematizan, amplian
y agilizan con la integracion a otros softwares de gestion
sanitaria (citas, proveedores, historia clinica de pacientes,
etc.).

Este nuevo tipo de cuadro de mando integral es aplicable
a la préctica clinica no sélo de Servicios hospitalarios, sino
que también se pueden establecer en la rutina de trabajo de
Centros Sanitarios de Atencién Primaria para enfermeros,
odontologos, farmacéuticos, etc. Con el fin claro de enfocar

al personal en sus funciones asistenciales y operativas.
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