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Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord

Diana:
Pacients amb CC (PCC i/o GMA 4) amb multifrequentaciod Servei d’Urgéncies HVH per:
*Descompensacio Insuficiencia Cardiaca * Aguditzaciéd MPOC

Objectiu Principal:
* Reduir les visites a urgencies de I’'hospital, i les hospitalitzacions a aguts no planificades
* Mantenir o millorar la qualitat de vida

Objectius Secundaris:
*Optimitzar els tractaments no farmacologics i farmacologics
*Mantenir o millorar la funcionalitat.

Intervencio clau.
Altament coordinati protocol-litzatamb:

Atencio Intermedia Ambulatoria ESIC Casernes — .Equ.s dAten_C|o an?rla
*Serveis Hospital Vall d’Hebron

Vall d’Hebron i Hdia Medic SR : ., .
_ . _ *Hospitals Atencio Intermedia
Cardiologia i Pneumolgia HVH SEM

Intervencio clau:
Equips Atencio Primaria
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Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord

Visio Eines

Territorial i Multinivell Pacte territorial
Proactiu Sistemes d’informacio
Centrat en |la persona Infermera referent Pacient CC-MFQ

Gestores de casos del territori
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Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord

Seguiment per Atencid Primaria

Criteris de seguiment

Temps entre primeri segona consulta a urgencies: 3-6 mesos.
*Pacient inclos en programa ATDOM.

*Pacientinclos en programa MACA.

*Pacient que viu en unaresidencia de gent gran.

Si el pacient és derivat a I’Atencié Primariai el seu Equip dereferéncia
considera que és pacient

tributaride beneficiar-se de I'atencié intermédia ambulatoria o domiciliaria, es
fara unaderivacié pels

canals habituals des de primaria.

Seguiment per Atencié Hospitalaria Especialitzada

Pacientamb IC.

*Tributaris de mesures avangades (trasplantament cardiac, assisténcia ventricular de
llarga durada).

*Amb indicacio d’implant de dispositius a curt termini (menys de 3 mesos), tals com
marcapas, desfibril-lador, re-sincronitzador, CCM...

*Que requereixin la realitzacié de procediments invasius relacionats amb la seva
patologia de base a curt termini (menys de 3 mesos) tals com cirurgia cardiaca,

Criteris de seguiment per part Atencio Intermédia ambulatoria (ESIC Casernes Vall
d’Hebron i Hospital de Dia Medic Hospital San Rafael)

Insuficiéncia Cardiaca

*Temps entre primer i segona consulta a urgéncies: 0-3 mesos seguiment ESIC
*No descongestié completa al’altad’urgéncies

*Canvis significatius de furosemida oral (augment del 100% de la dosi prévia)
*Menys de 24 h en tractament oral després de tractament deplectiu endovends.
*Pacient hospitalitzat per Insuficiéncia cardiaca

*Comorbiditatassociada: MRCamb FG < 45, Hb <10 mg/dL

MPOC

*>75 anys

*GOLD 3/4
*Usuaris de OCD
*Pluripatologics, amb especial comorbiditat CV/IC associada

Seguiment per Atencié Hospitalaria Especialitzada
Pacientamb MPOC.
*Pacients ja controlats en CEX MPOC

*Pacients tributarisde trasplantament pulmonar (< 65 anys, en llista, o en seguiment en CEX TP)

*Pacients amb DAAT
*Pacients amb ventilacié domiciliaria en seguiment en HVH

implant/reparacié valvular percutani, ablacié d’aritmies, angioplastia.

*Amb ingrés o consulta a urgencies per IC en els Gltims 6 mesos en preséncia de
disfuncié ventricular (FEVE < 45%)

0 > 2 ingressos per IC en el ultim any, independentmentde FEVE.

*Pacients préviament controlats en RAE als que se hagiiniciat OCD durant|’episodi actual
*Pacients previament considerats MPOC de baix riesc (FEV>50%, mMMRC <2 i menys de 2
aguditzacions ambulatories o sense ingressos I'any previ) que hagin canviat a alt riesc el darrer
any (FEV<50%, mMRC >=2, 2 o més aguditzacionso 1 ingres|’any previ)




Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord

Seleccio de pacients

Llistat diari dels pacients donats d’alta del Servei d’Urgencies de I’'Hospital Vall d’"Hebron que:
1. Correspon a un segon episodi d’urgencies en els darrers 6 mesos
2. Son pacients PCC i/o GMA 4.

Aquest llistat diari constara per cada pacient de:

*Numero d’Historia

CIP

*Edat

*Sexe

*GMA i PCC

*CAP del pacient

*Entrada i sortida actual episodi Urgencies

*Dies entre I'actual episodii I'anterior

*Diagnostic Principal en I'actual episodi d’urgencies (IC i MPOC)
*Area d’Urgéncies que dona l'alta

*Destinacio a l'alta en 'actual episodi d’urgencies
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Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord

Pacients multifrequentadors a urgéncies segons data de entrada
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Etapes del programa CC —-MFQ. AIS Barcelona Nord

2021 2022 2023
4T 2021 Marg 2022 | | Juliol 2022 Novembre 2022 Juny 2023 Desembre 2023
Inici Projecte Inici Pilot Fi Pilot Inici estudi Fiincorporacié pacients Fi estudi
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Deteccié Automatitzat Pacient amb
CCi MFQ
Desti alta Urgéncies
Escenaris

Ingrés hospitalari

——

Atencio Primaria

Atencid Intermeédia
Ambulatoria

— T

\

Domicili

Atencio Especialitzada
UIC i CEX MPOC

Nou Barris i Sant Andreu
ESIC-C-VH

Horta- Guinardod
H dia Médic SR
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Deteccié Automatitzat Pacient amb
CCi MFQ
Desti alta Urgencies
Escenaris

Ingrés hospitalari

l

\

Ingrés Hospital Vall
d’Hebron

Domicili

Ingrés Hospital San Rafael
Hospitals Intermedis AlS
Nord
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Ingrés HaD Hospital Vall
d’hebron




Primeres dades Programa CC-MFQ. AlS Barcelona Nord
Nivell d’Atencié i Valoraciéo Multidimensional
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Les visites a urgencies es redueixen
Resultats generals

2,5

2
1,5
1
0,5
0

ESIC-SR HUVH TOTAL
B 6Mpre 6Mpost




El perfil del pacient derivat per la IGMFQ
és coherent en edat, funcionalitat, cognicié... i qualitat de
vida, que es manté

N Edat B 1B6 EQVAS EVAS6
AP 28 88 67 48 58 59
SR-ESIC 80 83 79 77 62 63
MPOC-UIC 38 12 93 89 51 56




Aprofundint en I'evolucié de la qualitat de vida,
Hi ha fins i tot millores

MOB | ANS DOL AVD AUTC

AP 2,6 2,2 2,4 3,0 2,6 Estats pitjors
Basal  [£gic sy 2,4 1,9 2,3 2,6 1,8

HUVH MPOC-UIC 2,3 2,1 1,8 2,2 1,8

MOB | ANS DOL AVD AUTC

AP 2,7 2,0 2,3 2,9 2,8  |Millor o pitjor (=>0,3)
6M  (ESIC-SR 2,2 1,8 2,1 2,2 1,9

HUVH UIC-MPOC 2,1 2,2 1,7 1,9 1,7




Conclusions

" Creacio d’un protocol que contempla alertes
automatitzades diaries, un pacte territorial i una
gestio clinica per part d’una infermera referent de
pacient MFQ, solit, reproduible i eficient.

" Primers resultats en reduccié d’Urgencies i
manteniment de la Qualitat de Vida positius.
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