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[Isepsia

Dificultat per a diagnosticar un pacient amb sépsia °

Dificultat per a detectar el pacient que s’esta

deteriorant per sépsia

Dia Mundial de la Sepsis
13 de Septiembre

Estos sintomas pueden indicar
2 que tienes Sepsis
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Sintomas neurolégicos Insuficiencia o dificultad Escalofrio, dolor
como confusién respiratoria muscular y fiebre

N me€

Sentir que vas a morir Si orina poco en el dia Piel moteada o paélida

Fuente: www.world-sepsis-day.org www.global-sepsis-alliance.org
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La sépsia é una malaltia complexa

A qualsevol lloc de I'hospital
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* La fisiopatologia de la sepsia és complicada
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* Necessitem aplicar un
conjunt de mesures
adequades i a temps

12 Jornada Catalana de Codi Sepsia

* No hi ha cap “magic bullet”

La sepsia és una malaltia complexa

Hour-1 Bundle Surviving Sepsis .
Campaign-e”

Initial Resuscitation for Sepsis and Septic Shock

Apply vasopressors if
hypotensive during or
after fluid resuscitation to
maintain a mean arterial
pressure 2 65 mm Hg.

MEDICAL
EMERGENCY

Initiate bundle upon
recognition of
sepsis/septic shock.

May not compiete ail
within one hour of recognition.

o

Measure lactate level.

Begin rapid
administration of
30 mL/kg crystalloid

for hypotension or
lactate > 4 mmal/L.

Remeasure lactate
if initial lactate
elevated (> 2 mmol/L).

—O——

Obtain blood cultures
before administering
antibiotics.
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Dificultat en traslladar I'evidéncia a la practica

Seps:s ’ EDUS

ampaign

La sépsia en format codi?

SIS

Hour-1 Bundle Surviving Sep_sis-;o
Initial Resuscitati tic Shock igme

SEPSIS> §6 MILLONES

MUERTE HOSP IA
§MUNDO

Cada

3,5 SEGUNDOS
<r§'|e' % UNAMUERTE
ta e mortalidad POR SEPSIS
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OIsepsia Hem fet molta feina...

medicina intensiva

Lorencio Cardenas et al. Critical Care  (2022) 26:302

httpsy/doi.org/10.1186/s13054-022-04176-w Critical Care Caring for the Critically ILl Patient
May 21, 2008 I—:I S;\I r‘R‘ www.elsevier.es/medintensiva
RESEARCH Open Access Improvement in Process of Care and S
)] . .
Trends in mortality in septic patients Outcome After a Multicenter Severe Sepsis . _ _ ,
. . R . . . Declining mortality due to severe sepsis and septic @Cmssmk
accgrdlng to the different organ failure Educational Program in Spain shock in Spanish intensive care units: A two-cohort
durlng 15 years Ricard Ferrer, MD; Antonio Artigas, MD, PhD; Mitchell M. Levy, MD, FCCM; et al study in 2005 and 2011
Carolina Lorencio Cardenas’®", Juan Carlos Yébenes, Emili Vela®®, Montserrat Cleries*®, Josep M2 Sirvent!, > Author Affiliations | Article Information

A J B. Sanchez?, R. Ferrer®<f* D. Suarez?, E. Romay?, E. Piacentini?, G. Goma©®,
Cristina Fuster-Bertolin', Clara Reina’, Alejandro Rodriguez®, Juan Carlos Ruiz-Rodriguez®, Josep Trenado® and

3 JAMA. 2008;299(19):2294-2303. doi:10.1007/jama.299.19.2294 M.L. Martinez®¢, A. Artigas®¢, for the Edusepsis Study Group®
Elisabeth Esteban Torné’
’ CODI i -~ ol daliatikvi CatSalut. Instruccié 11/2015
Eusé si a catsaIUt ”H Departament de Salut Codi sepsia greu (CSG). Ordenacio i configuracié del model organitzatiu
p gcrlvaClaIala i dispositius per a I'atencio inicial a pacients amb sepsia greu
e |la sajul

La Marato

Hospital General de Granollers
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Medicina Intensiva i Critica



[:‘ LODI

CCJsepsia Encara resta feina per fer

CODI SEPSIA: Situacié actual als hospitals de Catalunya

Enquesta a grup de caps de servei de UCI de Catalunya

Whatsapp: 28 respostes de 41 possibles = 68%

Funciona actualment el codi sepsia Si funciona, a quin servei?
al vostre hospital?
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N2 D'HOSPITALS

PLANTA
ESPAI DE L'HOSPITAL
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CCJsepsia Encara resta feina per fer

CODI SEPSIA: Situacié actual als hospitals de Catalunya

Es fa registre dels casos de codi Es reuneix l'equip de CS per analitzar

sepsia? els casos i proposar millores?
19
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HOSPITAL
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SI, de TOTS SI, d'UCIES SI, de PLANTA SI, de UCI SI, MENSUAL Si, TRIM SI, ANUAL S, ALTRES
ESPAI DE L'HOSPITAL PERIODICITAT
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CCJsepsia Encara resta feina per fer

CODI SEPSIA: Situacio actual als hospitals de Catalunya

Alguna persona disposa de temps Si has contestat que si, qui ho fa?

especific per a dedicar al CS?
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METGE UCI METGE NO UCI INFERMER ALTRES
PROFESSIO

SI>20h S110-20 h SI5-10 h
TEMPS DEDICAT EN HORES SETMANALS
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Hospital General de Granollers

Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers

L’experiéncia de "'Hospital General de Granollers

GUIES ASSISTENCIALS

Protocol

Codi sepsia greu

Marg de 2013
Versid 1.0
PTL.2013.015.01

Grup de treball

Alex Almuedo
Josep M2 Badia
Raguel Benavent
Monica Botta
Marco Bustamante
Niria Cafiete
Jordi Cuguet
Pau Garro

Eva Gonzalez
Xavier Guirao
Francesc Riba
Josep Rifa
Pamela Saenz

Metge. Servei de Medicina interna,

Metge. Servei de Cirurgia General, Cap de Servei.

Metge, Servei de Geriatria, Cap clinic
Sotsdirectora medica.

Metge. Servei de Urgéncies.

Infermera. Servel de Urgencies.

Metge. Servel de Medicina Interna. Cap clinic
Metge. Servei de Medicina Intensiva.

Metge. Servei de Urgéncies.

Metge. Servei de Clrurgia General.

Metge. Servei de Geriatria,

Informatic.

Metge Resident. Servei de Medicina Intensiva.
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Protocol. Codi Sépsia Greu. Edicid 22,

Pas 2: Seleccionem el giiestionari “sépsia greu”

L’experiéncia de "'Hospital General de Granollers
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Protocol. Codi Sépsia Greu. Edicid 22.

G

Pas 3: S’obre el giiestionari amb la part a omplir per infermeria i la part a omplir pel metge. El temps

per contestar-lo és minim. Si no es fa en el moment de I'activacio, és molt difi

impossible aconseguir les dades.

W&

MY Hstons 40267 Pacierts RIQUE CAMPDELACREL, JOSEP Tem Asidercis HDSPITALIZADD

Edex 81 San HOME Cana 90%

SEPSIAGREU
Tha avisst a [atiunt 20 0 esident 01an gee ha ngressal un pasent. © 5 Mo
5 0 P N a1 © Ho
iv T % T Ho
5"han adwinistial 20mlkg de SFenTh? © 5 T Ha
S'ha dumanat axigen per axzegie Salll2s 93X 7 O 5 © Mo
& | perhil codi sbgsi grea? © 5 T W
ool Lol Lol
(&8 © He
5 ‘ha sdmnisil sntbibtic snls i hoes? © 5 Mo
. . |

S'ha pozat la via crentealizests me s la PVC? © 5 ~ He
%' ha posst una sonda unindms? T © Ho
ool [ a1 T o

Aquest full sha d' impeni | grapar amb &l ful

de registra del codi SEFS 1A GREU

Moni Cognons Responsable |

Dats dssiciastiabenss [

12 Jornada Catalana de Codi Sepsia

SOC_MIC

Societat Catalana de
Medicina Intensiva i Critica



e

ol

CCJsepsia

L’experiéncia de "'Hospital General de Granollers

Actuacidé davant d’una Sepsis
Presentacio del protocol

G

Unitat

Hospitalitzacio L e Lz
Medicina 25 de De 13:30 a 14:30h Peixera de la 6 C
interna febrer 13 |De 14:30a 15:15 h
Cirurgia i 26 febrer | De 13:30 a 14:30h q
especialitats 13 De 14:30a 1545 | FeixeradelasC
coT 27 febrer | De 13:30 a 14:30h Peixera de la 4 C
Segona C 13 De 14:30a 15:15 h
28 febrer | De 13:30 a 14:30h .
UGA 13 De14:30a15:45h | ScladediadaB
Materno infantil i i
Pediatria i Smarg 13 [De13:30a14:30h | o,  dela3cC
De 14:30a 15:15 h
Sala de parts
Area 6 marc 13 De 13:30 a 14:30h | Aula de Docéncia
ambulatoria ¢ De 14:30a 15:15 h A
iag o Sala de dia
Centre Geriatric De 13:30 a 14:30h
Residencia | | ™2'¢ "% |De 14:30a 15:15n | A2 Planta Centre
Geriatric
Area De 13:30 a 14:30h
durgencies | V1™ 13 | no 14:30 2 1515 | Sala detreball
. De 01:00 a 02:00h .
TORN de nit 13 marg 13 De 02:00 a 03:00 h Aula Paranimf
TORN de nit | 14 marg 13 | D€ 01:00@02:00h 1} 17 b anime

De 02:00 a 03:00 h

Hospital General de Granollers

Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers

G

Hospital General de Granollers

Fundacit Privada Hospital Asil de Crancliers R%‘
|
|Hospital General de Granollers

HFundacio Privada Hospital Asil de Granollers

W00) sepsic

Codi sépsia HGG

12 Jornada Catalana de Codi Sepsia

e = 0705

Grup de treball del codi sépsia greu

Presentacio resultats primer any
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P L’experiencia de "'Hospital General de Granollers

‘ l Protocol. Codi Sepsia Greu. Edicié 22. @

Hospital General de Granollers . a .
Codi sépsia greu

Fundacié Privada Hospital Asil de Granollers

Coordinador: Dr. Pau Garro. Metge. Servei de Medicina Intensiva.

G UIES ASSISTENCIALS Autors per ordre alfabétic)
Alex Almuedo Metge. Servei de Medicina interna.
Andreu Aloy Director de Qualitat i Planificacio
P rotocol Josep M2 Badia Metge. Servei de Cirurgia General. Cap de Servei.
Raquel Benavent Metge. Servei de Geriatria. Cap clinic
Monica Botta Sotsdirectora médica.
- e - Marco Bustamante Metge. Servei de Urgéncies.
co d I s e p s Ia g re u Nuria Cafiete Infermera. Servei de Urgéncies.
Jordi Cuquet Metge. Servei de Medicina Interna. Cap clinic
Pau Garro Metge. Servei de Medicina Intensiva.
Eva Gonzilez Metge. Servei de Urgéncies.
Gener de 2016 Xavier Guirao Metge. Servei de Cir’irgia General.
Versio 2.0 Francesc Riba Metge. Servei de Geriatria.
PTL.2016.010.02 Josep Rifa Informatic.
Pamela Saenz Metge Resident. Servei de Medicina Intensiva.
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CoDI.
CCsepsia

1.-Lideratge i compromis de I’hospital: Dedicant els recursos necessaris, humans, economics i
tecnologics al CS.

2.-Responsables: Anomenar un lider o 2 co-liders responsables dels resultats del CS

3.-Implicaciéo multiprofessional experta: comprometre en el projecte persones clau de les diferents arees
de I'hospital (i del sistema de salut)

4.-Accio: Implementar les estructures i processos per a millorar la identificacid, el tractament i la
recuperacio dels pacients amb sepsia

5.-Seguiment: Mesurar la epidemiologia de la sepsia, el tractament, els resultats per a valorar I'impacte
de les accions del CS i aixi poder progressar per aconseguir els objectius

6.-Fer informes: Donar informacié de com fem el maneig dels pacients amb sépsia i dels resultats del CS

7.-Educacio: Oferir educacio sobre la sepsia a sanitaris, pacients i familiars i cuidadors.

Elements requerits per a implementar i mantenir el codi sepsia hospitalari

d

12 Jornada Catalana de Codi Sepsia S O C-MIC
Medicina Intensiva i Critica
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OCJsepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi seépsia hospitalari

1.-Lideratge i compromis de I’hospital: Dedicant els recursos necessaris, humans, economics i tecnologics al CS.

* Anomenar un lider amb temps
* Tecnologia de suport amb personal necessari

* Persones clau de cada servei amb temps

* Anomenar un directiu encarregat de proporcionar els recursos
* Identificar el CS com una prioritat de I’hospital i comunicar-ho
* Comunicar al personal com s’esta desenvolupant el codi sépsia

* Reunir-se de manera regular amb els liders del CS

* Integrar les activitats del CS amb altres projectes de millora de la
qualitat (proa, urgencies...)

* Lligant les DPO amb els resultats del CS

* Facilitant la formacié externa i interna i participacio en estudis,
CI congressos, jornades...

Hospital General de Granollers . SOCNIC
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia Sorietot Gatalons e
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Medicina Intensiva i Critica
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[isepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi seépsia hospitalari

2.-Responsabilitat: Anomenar un lider o 2 co-liders responsables dels resultats del CS

e 2 co-liders: un medici un infermer.

* EICS ha de tenir objectius concrets per aconseguir la millora del
procés i dels resultats, per aconseguir-ho i poder demostrar-ho
s’ha de registrar i monitorar els progressos i reformular els
objectius cada cert temps (poden ser 2 anys)

* Els liders han d’identificar un metge i/o una infermera a cada
servei que vetllin per a que els metges i infermeres s’adhereixen
al seguiment del CS.

* Han d’incloure les activitats i els resultats del codi sépsia en la
memoria anual i a la reunid anual on es rendeix comptes de
I"activitat de I’hospital i del servei

* Incloure les activitats i els resultats del CS en els “reports” de
qualitat assistencial

Hospital General de Granollers . SOCNIC
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia Sorietot Gatalons e
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Medicina Intensiva i Critica
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CCIsepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi sépsia hospitalari

3.-Implicacio multiprofessional experta: comprometre en el projecte persones
clau de les diferents arees de I’hospital i del sistema de salut

* Cordinadors del codi sepsia: supervisen el dia a dia de |a
implementacid del CS. Pot millorar molt I'impacte del CS a I’hospital.
S’encarreguen de revisar els casos de sepsia en temps real (o quasi),

@ donar feedback a I'equip dels casos revisats, fer la formacio, identificar
@ 6 arees de millora, monitorar 'adheréencia als protocols o monitorar el
v ' i impacte de noves iniciatives en sepsia.
e Colaboracid a través de diferents arees de I’hospital: UCIES, UCI i
“ planta. S’ha d’assegurar la coordinacid a través de tot I'hospital.
J l a8 ' * S’han de comprometre amb el projecte experts de diferents ambits:

En el grup de treball del CS ha d’haver representacio de: PROA,
infeccioses, infermeria, altres serveis (cirurgia, pediatria, oncologia)
farmacia i treball social.

Hospital General de Granollers . SOCNIC
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia Sorietot Gatalons e
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Medicina Intensiva i Critica
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[isepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi seépsia hospitalari

3.-Implicacio multiprofessional experta: comprometre en el projecte persones clau de les diferents arees

de I’hospital i del sistema de salut (2)

Hospital General de Granollers

Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers

12 Jornada Catalana de Codi Sepsia

Assegurar el compliment dels tractaments segons la guia
d’antibiotics del centre i el programa proa per ajustar els
tractaments amb els resultats microbiologics o suspendre’ls
guan es descarti patologia infecciosa o quan s’hagin
complert els dies de tractament.

Comprometre la participacid d’altres serveis de suport com
els tecnics en maneig de dades, obtencid de dades de les
histories electroniques i d’experts o amb formacid en
gualitat assistencial.

També s’ha de comptar amb el coneixement d’altres
especialitats: de laboratori, microbiologia, equip de
col-locacio de vies centrals (si existeix), epidemiolegs,
preventivistes, pacients, familiars, metges de primaria...

d
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Dﬁsépsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi sépsia hospitalari

4.-Accio: Implementar les estructures i processos per a millorar la identificacid, el tractament i la recuperacié
dels pacients amb sepsia (1)

-Implementar un procés estandarditzat per detectar els pacients amb sépsia
-Desenvolupar i mantenir una guia hospitalaria del maneig adequat i actualitzat
de la seépsia

-Elaborar recomanacions que segueixin I'evidéencia actualitzada pero adaptada a
cada centre

-Elaborar una plantilla senzilla de les accions a fer amb un pacient séptic
-Facilitar la rapida administracio d’AB post prescripcio

Hospital General de Granollers SOC_M'C
- e 12 Jornada Catalana de Codi Sepsia oo s
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Moeccliiect?nla Iﬂir?snisa ieCn’tica
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CCisepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi sépsia hospitalari

4.-Accid: Implementar les estructures i processos per a millorar la identificacid, el tractament i la recuperacid
dels pacients amb sépsia (2)

-Evitar la perdua d’informacié durant els traspassos del pacient
-Prevenir les sepsies intrahospitalaries
-Fer una avaluacio dels pacients post-alta
-Reavaluar les dificultats amb les AVD i enviar-los a 'especialista adequat
-Assegurar el suport optim post alta:
Contactar amb el metge de familia
Trucar al pacient o familiar abans de 3 dies post alta
Assegurar que saben quan tenen les visites i probes
Citar-los en un sol dia
Explicar els canvis en la seva medicacié habitual
Educar sobre la sepsia: signes d’alerta, prevencid, alteracions
cognitives, socials, emocionals. Informar serveis de suport.

Hospital General de Granollers SOC_M'C
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers 1 2 J orna d da Cata | ana d e COd i Sé ps i d E/loecc;iectf;aclﬂizfsna d

e
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Eﬁsécggia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi sépsia hospitalari

5.-Seguiment: Mesurar la epidemiologia de la sepsia, el tractament, els
resultats per a valorar I'impacte de les accions del CS i aixi poder
progressar per aconseguir els objectius

-Indicadors epidemiologics de la sepsia

-Indicadors de procés

-Indicadors de resultats: Mortalitat hospitalaria, als 30 dies, als 90 dies;
BN mortalitat postalta; % pacients septics que requereixen UCI; % donats d’alta
\\ e //\ / a un centre sociosanitari; estada hospitalaria dels vius i dels exitus
~ TV

-Indicadors de la utilitat de les eines per a tractar la sepsia: utilitzacié de
I'ajuda a la deteccid...

-Revisions d’HC

.
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[isepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi seépsia hospitalari

6.-Informar: Donar informacio de cdm fem el maneig dels pacients amb sépsia i dels resultats del CS

Hi ha diferents nivells d’informacio: individual, a una unitat o servei al lider del CSiala
direccio de I'hospital.

-Informar de manera regular a I’hospital, unitat i lider del CS: a metges, infermeria, a a
unitat o servei en intervals regulars (mensual, trimestral...)

~
>

-Dades de la unitat

-Tendéncia de les dades en el temps

-Comparacié amb altres hospitals o unitats similars al nostre (benchmarking)

-Fer feedback als professionals, sobre casos concrets, és molt efectiu per a reforcar
actituds i comportaments adequats i millorar aspectes més fluixos. Es aconsellable fer un

reconeixement public dels casos tractats amb excel-lencia, per aconseguir motivar i
reforcar encara més la bona feina.

-Mantenir una pissarra (fisica o virtual) amb els indicadors del CS posats al dia per a
G mantenir continuament informats als professionals.

Hospital General de Granollers
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia SOC—M'C

Societat Catalana de
Medicina Intensiva i Critica
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[isepsia Elements requerits per a implementar i mantenir el codi seépsia hospitalari

7.-Educar: Oferir educacio sobre la sépsia a sanitaris, pacients i familiars i cuidadors.

* Per aconseguir bons resultats, ’hospital ha de tenir un ampli
coneixement en sepsia i entendre el paper de cadascu en el treball

d’equip.

* Tot I'equip medic, infermer i residents han de rebre formacid.

e Laformacid es pot fer de moltes maneres: simulacio, videos, posters,

cartes...

i

* Es pot fer en el procés d’acollida de les noves contractacions, oferir
formacio calendaritzada al staff

« També hem de formar als pacients, familiars i cuidadors. La SSC
recomana oferir informacio verbal i escrita abans de I'alta i en les

visites de seguiment.

* Altres maneres de fer formacio: sessions generals de I’hospital, fer
jornades anuals sobre sepsia...

Hospital General de Granollers . SOCNIC
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia Sorietot Gatalons e
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Medicina Intensiva i Critica
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CCisepsia Punts clau a tenir en compte

S’han identificat 5 factors “critics” o “essencials” per a millorar les practiques cliniques en sepsia:

-que els professionals sanitaris sapiguen que han de fer i per que

-que els professionals sanitaris entenguin els riscs i els beneficis dels tractaments
-que els professionals sanitaris treballin en equip

-que els professionals sanitaris se sentin reconeguts i recolzats

-que els hospitals tinguin les dotacions de professionals sanitaris adequades.

H AR o 0 |

Centers for Disease
Control and Prevention

@ Hospital Sepsis Program

National Center for Emerging and
Zoonotic Infectious Diseases

. @ Core Elements: 2023

Accessible version available at: https://www.cdc.gov/sepsis/core-elements.html

G
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Gracies per la vostra atenci6!!

pgarro@fphag.org

Hospital General de Granollers D SOCN'C
12 Jornada Catalana de Codi Sepsia ot e
Fundacio Privada Hospital Asil de Granollers Medicina Intensiva i Critica
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