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Utilitat
Compleix els objectius, amb producció 
d’indicadors limitada

Simplicitat
Alta en funcions més freqüents, limitada per les avançades

Flexibilitat
Alta adaptació a canvis, amb reptes per ampliar a altres infeccions

Representativitat i qualitat de les dades
Millorada, gràcies a la menor introducció manual (en 50%) i 
la cerca programàtica de paraules clau, reduint l’error humà

Acceptabilitat
Alta-moderada per la integració als HIS i la reducció de 
temps diari dedicat (50-75% per COVID i 74% per IRAG). 
Limitada per les aplicacions de codi obert

Sensibilitat / valor predictiu positiu
Elevades per la COVID-19 i moderades en IRAG (diagnòstic
no sempre codificat)

Agilitat
Globalment alta. Millorable en la identificación de patrons i brots

Estabilitat
millorada en reduir-se el turnover dels equips, vulnerable a les 
afectacions del HIS en ser-ne altament dependent

Integració dels SV
dins dels HIS 

+ Aplicacions de 

codi obert 

+  Millor 

comunicació 

+ Automatització

= 

Millora de tots 

els atributs del SV

Cal reduir barreres
informàtiques als professionals 

i definir protocols de 

contingència per millorar 

acceptabilitat i estabilitat 

Cal més innovació per millorar 

simplicitat i utilitat (detecció 
de patrons i brots)

Implementació del nou ecosistema del SV en un 
hospital universitari d’alta complexitat de 763 llits 

Des de 2021 fins a 2025

Servei de Medicina Preventiva i 
Epidemiologia, &  altres serveis. 

Equip multidisplinar:                                               
metges/esses, infermeres i data managers. 

Objectiu: generar d’informació fiable i àgil pel 
control de la infecció a l’hospital i declaració de 

dades a organismes de salut pública. 

Integració als 
sistemes 

d’informació 
hospitalaris 

(HIS)

Aplicacions de 
codi obert

Comunicació i 
formació als 
professionals

Avaluació segons les guies del  Centres of 
Disease Control and Prevention (CDC)

Semiautomatització
del SV  de la COVID-19 i 
d’infeccions respiratòries 

agudes greus (IRAG)

+ +

Sistemes de 
vigilancia (SV) + 

control de la infecció
=                     

Atenció segura

Alta

morbi-
mortalitat

i costos

Amenaces 
infeccioses 

com les 
resistències
antibiòtiques

OBJECTIU
Avaluar un nou 

ecosistema informàtic i 
organitzatiu innovador

per a la vigilància i 
control d’infeccions 

respiratòries

BIBLIOGRAFIA
German R et al. Guidelines Working Group Centers for Disease Control and Prevention (CDC). Updated guidelines for evaluating
public health surveillance systems: recommendations from the Guidelines Working Group. MMWR Recomm Rep. 2001 Jul
27;50(RR-13):1-35; quiz CE1-7.
Quan KA, Cousins SM, Porter DD, Puppo RA, Huang SS. Automated tracking and ordering of precautions for multidrug-resistant
organisms. Am J Infect Control. 2015 Jun;43(6):577-80. doi: 10.1016/j.ajic.2014.12.019. Epub 2015 Feb 10. PMID: 25681303.

Lourdes Estafanía Barón Miras, MD, MPH
Servei de Medicina Preventiva i Epidemiologia

Contacte:
lebaron@clinic.cat


	Diapositiva 1

