AT : ==, s RN ”—. / S ’
XXi AN Generalitat =0 Consorti Saniian QA III: LAcademia
Jornada de la Societat Catalana N1l de Catalunya s~~~ Alt Penedes-Garraf . T e aert D LASALUY DE CATALUNYA | DF BALEARS
de Qualitat Assistencial

Aportant la visio del pacient en la millora del proces
quirdrgic
Irene Feliu Pérez"; Esther Méndez": Rosa Maria Sdnchez Cabrera’; Andrea Santamaria Guasch?; Silvia Millat Servent'; Ana Alvarez Soto"
'Hospital Universitari de Bellvitge; “Athenea Solutions

INTRODUCCIO | OBJECTIUS

El projecte de I'Experiencia de Pacient en el bloc quirdrgic té com objectiu explorar el conjunt de necessitats i expectatives dels
pacients que participen al procés quirurgic. Aquest projecte esta totalment alineat amb el posicionament estrategic del nostre centre,
que té com a primer eix la millora de I'experiencia del pacient.

INCIDENCIES

MATERIAL | METODE |

Es va crear un grup impulsor amb perfils

pu

multidisciplinaris que permetien tenir en compte les

diferents mirades i perspectives. (N e - - 75, o Y
Seguint la metodologia Design Thinking, les etapes del = o ° e ©® e ® o °*
procés van ser: - @ o

1. Analitzar i segmentar els perfils dels pacients més
prevalents.

2. Tracar el mapa de recorregut del pacient, elaborant el
Patient Journey Map i identificant les principals fases
del recorregut, els punts de contacte, els canals de
comunicacio pacient-hospital i els punts de millora
tant des de la perspectiva del procés com de la
perspectiva dels pacients.

3. Validar la hipotesi inicialment generada a través del treball de camp, on
es va consultar la veu del pacient mitjancant entrevistes en profunditat i
sessions d’observacio del procés quirurgic.

4. Una vegada treballats els aspectes destacats pels pacients, es va fer una
devolucid al grup impulsor del projecte i una posterior reflexio |
prioritzacio de les oportunitats de millora i possibles projectes, de forma
conjunta amb els pacients.

Aguestes oportunitats de millora s’englobaven en diferents categories:

Segmentacio dels pacientis en

Coordinacio proves

preoperatories Educacio del pacient ingressat

Circuit d’ objectes personals ey S T

Gestio dels acompanyants Gestio adequada de I'alta
Presentacio equip médic a pre- Sen?lnt::llti:; é EEL'?:;:E = RancelErae Identificacio de particularitats
anestésia e del pacient

Contacteamb I'ﬁ};ip medic

Gestio de les esperes desprésde la intervencié

RESULTATS

Durant la dinamica de cocreacio amb
pacients i familiars s’identifica com a
principal conclusio del projecte les

. ye . s : .
necessitats d’informacio del pacient: . Estandarditzar la informacié i que . Remarcar la informacid & tenic or
aba ns, durant | després de la es proporcioni de forma visual | * Indicar zones d'espera als compte immediatament al sortir
. . comprensible. acompanyants. de quirofan.
Intervencio. * Coneixer els possibles efectes * Gestionar els avisos a familiars de * Gestionar 'alta i el servei
adversos. forma adeguada. d’ambulancia.
* Gestionar la informacio sobre les * Treballar en cursos d’educacio
visites i coneixer les normes de hospitalaria per accelerar la
I"hospital. recuperacio.

CONCLUSIONS

Els projectes destinats a millorar I'experiencia dels pacients en les organitzacions sanitaries fent-los coparticips, a banda d’augmentar la
qgualitat percebuda, el grau de fidelitzacio i el vincle amb els pacients, millora els nivells d’adherencia en els tractaments i, per tant, els

resultats clinics.
 Els projectes orientats a millorar la comunicacio i informacio que reben els pacients contribueixen a la corresponsabilitzacio, 'augment

del compromis i de I'empatia entre pacients i professionals.
 Laimplicaci6 dels professionals en la millora continua dels processos i serveis, contribueix a la millora de I'experiencia del professional i

al clima de l'organitzacio.



