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INFECCIO QUIRURGICA.
Indicador de qualitat en la cirurgia
electiva colorectal.

Dr. Xavier Pérez i Marti
08/06/2023
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Servei de Cirurgia
Bloc Quirurgic

Treballant la millora continua
amb metodologia
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METODOLOGIA

A3 Disminuir la infeccié en cirurgia electiva colorectal

Situacio inicial i problemes

1r Cicle analisis: tracabilitat del pacient.
VSM des de el diagnostic del procés fins a la finalitzacié
de l'acte quirurgic, analitzant les recomanacions del grup

2n Cicle analisis: revisio de tots els pacients intervinguts
en el 2018, per trovar la causa arrel de I'increment de la
taxa d’infeccio

Situacio proposada — Accions de millora

VINCat Pla d’accio
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SITUACIO ANALITZADA
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GAP 6,71

Representa un 76 % més d’infeccid
NuUm. relatiu: 5 pacients més del previsible

GAP 3,34

Representa un 65 % més d’infeccio
Num. relatiu: 4 pacients més del previsible
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1r CICLE: Tragabilitat del pacient
Value Stream Map — VSM

- CCEE:

- INGRES:

de Qualitat Assistencial
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2n CICLE: revisio de tots els pacients

» Recollida de dades: edat, sexe, antecedents, resultats analitica, localitzacio lesid, totes les dades relatives al

VSM realitzat (cirurgia, tipus intervencid, tecnica, temps quirurgic, infeccio, germen aillat, complicacions...)

Causes Arrel

- Profilaxis antibiotica incorrecta (11,8%) A3

— No normotermia
— No determinacié glucemia

— No quantificacio perdues hematiques

— No antibioticoterapia oral
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SITUACIO PROPOSADA | PLA D’ACCIO

» Correcte compliment de les recomanacions del VINCat.
» Quantificar las perdues hematiques.

» Iniciar I'antibioticoterapia oral + INDICADOR

» Profilaxis Antibiotica + INDICADOR

Les causes arrel NO sén estadisticament i
significatives en relacié a la taxa d’infeccio

S’incrementa la “N” incloent els pacients del 2017

Realitzacié d’un diagrama de precedéencia per a la
correcta implantacio del Fast Track
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REAVALUACIO | NOU PLA D’ACCIO

» Incloure més dades a analitzar: CEA, pTNM, tipus anastomosis, temps
quirdrgic, num. de gases

» Valoracio estat preanemic del pacient i la seva correccié

» Valoracio estat nutricional del pacient i la seva correccié

Bulgoritmo de tratamiento de anemia preoperatoria

Algorttme de neporte nutricionsl mmbulatorio pars pacientes con neepiasia de colon-rects

| PESAR Y TALLAR (y sncmsr peen hatetent [

Ferritina < 100 y Hb = 14 g/dI |

+MNo requiere tratamiento

Ferritina < 100 o AT
B ’l nl ] 5
*Hb12-13.9 g/dl ____. Ferinject 1 vial ev (500 mg) o Tardyferon 1 comp / dia 1 mes :
«Hb 9-11.9 g/dl ... Ferinject 2 wviales ev (1000 mg) dosis Gnica )
*Hb=89 g/l _.______ Ferinject 3 wviales ev en 2 dosis (1000 mg + 500 mg)

Ferritina = 100, Hb =8 mg/dl y cirugia en = 1 semana Transfusion de 2 C H

Ferrtina = 100 + Anemia ... Interconsulta a hematologia

PTG pon pachelnen s o~ Miss
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INDICADORS DE SEGUIMENT

* Antibioticoterapia oral .....................

* Profilaxis antibiotica

100%

100% correcta
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» Taxa infeccio inferior al grup control
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A3 Causa Arrel: Corba d’aprenentatge de la nova técnica d’anastomosi
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CONCLUSIONS
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A3 és per nosaltres I'eina que ens ajuda de manera facil i rapida a

obtenir resultats en el procés de millora continua
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