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/— RESUMEN

COORDINACION ENTRE NIVELES PARA LA MEJORA EN LA ATENCION CONTINUADA DEL
PACIENTE ONCOLOGICO

DESCRIPCION DEL PROBLEMA:

El seguimiento de los pacientes oncologicos requiere una atencion coordinada entre niveles asistenciales. Un punto
critico es garantizar unos tiempos de espera adecuados en la citacion y realizacion de pruebas. Otro de los puntos es la
lejania del Hospital y la dificultad del transporte dificultando el seguimiento del proceso. Estas dificultades en la
continuidad asistencial pueden ser un factor de riesgo importante.

ANALISIS

Se analiza el circuito de los pacientes oncologicos , estudiando las diferentes etapas del proceso asistencial y sus puntos
criticos . Para adecuar el tratamiento con citostaticos, uno de los requisitos esenciales es disponer de los resultados
analiticos basicos en las 24 horas previas. Esto exige al paciente acudir dos veces al Hospital o bien realizarse la analitica
el mismo dia, en cuyo caso el paciente ha de permanecer un gran numero de horas en el Hospital.

PROPUESTAS DE MEJORA

Facilitar al paciente la posibilidad de realizarse la analitica de control en su CAP. El paciente acudiria directamente a su
centro de salud para realizarse la analitica el dia antes de tener que acudir al Hospital para la administracion de los
citostaticos. Al dia siguiente acudiria al Hospital donde sus resultados analiticos ya han sido revisados por el Oncdlogo y
prescrito el ciclo de citostaticos

RESULTADOS

Se realiza una reunion con Atencion Primaria y se establece el procedimiento para realizar la extraccion analitica de
forma urgente

La media de pacientes es de 1364 al mes. El porcentaje de pacientes que se realizan la analitica en su centro de salud. ha
ido incrementandose progresiva y continuadamente, siendo a los 6 meses de la instauracion del circuito de un 8 % hasta el
primer trimestre de este afios, cuyos porcentaies son de 19%. 19.9% v 21% respectivamente
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LINEA TEMATICA
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Formacion en SP, cultura, epidemiologia, y otras cosas generales

Analisis de problemas, (AMFE, ACR)
Medicamentos

Comunicacion entre niveles

Higiene de manos, si hay alguna accién original
Formas organizativas en los centros
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