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@ ‘ ANTECEDENTS | DESENVOLUPAMENT DEL PROJECTE
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e Estem d’aniversari

Germans Trias i Pujol # anys :w. .

Hospital I J

* Necessitat de creacio UDR-MI.

* UDR existents: Mama, Urologia, Cancer pulmo, Cancer colo-rectal

* Compromis de la Direccio i dels Serveis implicats en exploracions
complementaries

* |nici d’activitat al Maig 2019

* Programa pilot amb derivacions de 2 CAPs i Urgencies de 'THUGTiIP

* Area sanitaria de referéncia



% Institut Catala de la Salut .y
Geréncia Territorial Metropolitana Nord Edificis 12
@ CAP (inclou 2 CAE) 9
EConsultori local 2
@ CASSIR 1
Serveis
CL Teia[] EAP 10
OoCAE 2
| — @ASSIR* 1
cata-Teia PADES 1
Rehabilitacio
Salut mental
Drogodependéncies
Salut internacional
Diagnostic imatge 2
Laboratoris 1
ACUT (Barcelonés Nord) 1
PAC 3
CUAP
EAP CAP CL
Badalona Centre 1
Bufala-Canyet 1
El Gorg 1
Gran Sol 1
Llefia 1
Gran Sol. CAP Gran I‘ , El Masnou-Alella 1
) Sk 3 Ocata-Teia 1 1
Llefia. CAP L 9. CAP Sant Roc ginstil:ltrié de Besos 1
Sant Roc 1
AP Sant Roc

SAP Barcelones Nord i Maresme

Dr. Barraquer. CAP Dr. Barraq

Detall: Badalona, Sant Adria de Besos i Maresme sud.
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‘ CARTERA DE SERVEIS INICIAL

Anemia sense diagnostic etiologic
Sindrome toxica

Febre de més de 2 setmanes d’evolucio
Adenopaties

Ascites d’inici sense hepatopatia coneguda



@ ‘ DISPOSITIU ASSISTENCIAL ACTUAL

* 3 facultatius
* 4 agendes

* |4 primeres visites/setmana

* Suport administratiu a temps parcial

* Infermeria compartida amb altres facultatius d’altres serveis (extraccions de

mostres de sang el mateix dia de la visita)
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Sol.licitud derivacio

Bolcatge a llista
pendent revisio

Revisio
derivacio

v

Validacio

Rebuig o

Sol.licitud prova
complementaria

» Programacio visita

Redireccio

Realitzacio prova
complementaria

B Sk Visita médica
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‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1)

Visites programades : 335

Visites realitzades 317 (95%)

|61 homes (50,8%); 56 dones (49,2%)
Edat mitjana 62,3 anys (18-94)

Distribucio per edats:
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‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1)

Procedencia de la derivacio:

Motiu de la derivacio:

C. Assistencia Primaria
Consultes Externes
Urgencies

Altes Hospitalitzacio
Altres

Perdua ponderal
Adenopaties
Sindrome toxica
Tumoracio / Massa
Dolor

Febre persistent
LOEs hepatiques
Lesions ossies litiques
Anemia

Alteracions analitiques
Disfagia

Miscel.lania
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‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1)

Procedencia de la derivacio:

Motiu de la derivacio:

70%

C. Assistencia Primaria
Consultes Externes
Urgencies

Altes Hospitalitzacio
Altres

Perdua ponderal
Adenopaties
Sindrome toxica
Tumoracio / Massa
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LOEs hepatiques
Lesions ossies litiques
Anemia

Alteracions analitiques
Disfagia
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ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1)

* Procedencia de la derivacio:

* Motiu de la derivacio:

. Discordancia

Motiu de la derivacio — Orientacio diagnostica: 3%

C. Assistencia Primaria
Consultes Externes
Urgencies

Altes Hospitalitzacio
Altres

Perdua ponderal
Adenopaties
Sindrome toxica
Tumoracio / Massa
Dolor

Febre persistent
LOEs hepatiques
Lesions ossies litiques
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Alteracions analitiques
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@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (111)
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* Analisi d’intervals temporals (l)

Sol.licitud derivacio Primera visita medica

Realitzacio prova
radiologica

Primera visita medica

Realitzacio prova

Primera visita medica endoscopica




@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (111)
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* Analisi d’intervals temporals (l)

15,8 dies g

Sol.licitud derivacio » Primera visita medica 3. 14

Realitzacio prova
radiologica

Primera visita medica

Realitzacio prova

Primera visita medica endoscopica
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ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (111)

Analisi d’intervals temporals (I)

Sol.licitud derivacio

| 5,8 dies

Primera visita medica

| 7,2 dies

Primera visita medica

Primera visita medica

N= 185

Realitzacio prova
radiologica

Realitzacio prova
endoscopica

>21
15 -21
8-14
<8

40

40

50
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ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (111)

Analisi d’intervals temporals (I)

Sol.licitud derivacio

| 5,8 dies

Primera visita medica

| 7,2 dies

Primera visita medica

N= 185

Primera visita medica

20,9 dies

Realitzacio prova
radiologica

N= 65

Realitzacio prova
endoscopica

>21
15 -21
8-14
<8

> 30
15 - 30
<I4

50

50



@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1V)
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* Analisi d’intervals temporals (ll)

Primera visita medica Emissio informe AP

Sol.licitud estudi

L Emissio informe AP
anatomo-patologic

Primera visita medica Alta de la UDR




@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (V)

* Analisi d’intervals temporals (ll)

. 30
23,3 dies |5> .
Primera visita medica »  Emissio informe AP )
N= 87 <04
0 10 20 30 40

Sol.licitud estudi

L Emissio informe AP
anatomo-patologic

Primera visita medica Alta de la UDR




@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1V)
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* Analisi d’intervals temporals (ll)

. 30
23,3 dies |5> .
Primera visita medica »  Emissio informe AP )

N= 87 1
0 10 20 30 40

. >7

Sol.licitud estudi 10,9 dies L

anatomo-patologic » Emissio informe AP <8

N_ 87 0 20 40

Primera visita medica Alta de la UDR
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‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (1V)

Analisi d’intervals temporals (ll)

Primera visita medica

Sol.licitud estudi
anatomo-patologic

Emissio informe AP

Primera visita medica

Emissio informe AP

23,3 dies ’
N= 87

10,9 dies ]
N= 87

28,6 dies ’
N= 295

Alta de la UDR
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ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (V)

* Diagnostics finals (%; N=291)

Sd toxica o perdua de pes sense Neoplasia

Neoplasia maligna solida

Adenopaties reactives

Sospita no confirmada de simptomes o troballes no rellevants
Neoplasia maligha hematologica

Anemia ferropenica sense neoplasia

Esofagitis / Gastritis cronica

Miscel.lania

20

25

30

35
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@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (V)

* Diagnostics finals (%; N=291)

Sd toxica o perdua de pes sense Neoplasia

@ésia maligna@

Adenopaties reactives

Sospita no confirmada de simptomes o troballes no rellevants

@sia maligna hemat@

Anemia ferropenica sense neoplasia

Esofagitis / Gastritis cronica
Miscel.lania

*  Prop d’un 25% es diagnostiquen de neoplasia 0 > 10 15 20 25
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@ ‘ ACTIVITAT ASSISTENCIAL UDR-MI ANY 2022 (VI)

* Desti dels pacients a I'alta (%; N=290)

Assistencia Primaria

Altres especialitats mediques
Altres especialitats quirurgiques
Oncologia

Hematologia

C. Ext Medicina Interna

Altres
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) CONCLUSIONS (1)
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ASPECTES CONSOLIDATS

Projecte amb voluntat de creéixer
Gestio per administratives a temps parcial
Docencia de residents de 3er-4rt any

Participacio al grup de treball de la SCBMI
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) CONCLUSIONS (I1)

PUNTS A MILLORAR

Infraestuctura

Temps de primera visita

Ajustar criteris de derivacio. Prioritzar algunes derivacions
Temps de resposta en determinades exploracions

Interval entre primera visita i alta

Utilitzar altres dispositius assistencials per a visites de seguiment
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Gracies per la vostra atenci
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