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€ Quienes somos '®

Una organizacion multicéntrica

El Instituto Catalan de Oncologia es una
institucidon monogréafica de cancer creada en
1995 por el Departamento de Salud de la
Generalitat de Catalunya, que empieza a
funcionar en el Hospital Duran i Reynals de
LdHospitalet de Llobregat. En 2002 se
inaugura el ICO Girona, en 2004 el ICO
Badalonay en 2014 el ICO Tarragona.

Actualmente el ICO dispone de -cuatro
centros que trabajan conjuntamente con
cuatro hospitales universitarios: Hospital de
Bellvitge, Hospital Dr. Josep Trueta, Hospital

Germans Trias i Pujol y Hospital Joan XXIII. ICO Girona , |
Blanes / Calella / Figueres / Olot / Palamoés / Salt / Vic
. . . . ICO Badalona
Tiene un mode'o terntona' prop|o_ Es una Sta. Coloma de Gramenet / Mataré / Badalona
Org anlzaCIOn mU|t|Centr|Ca que trabaja de Ilgiglal_cg—'/ol\js:ttcileﬁt/ Sgnt Boi de qubregat / Sant Joan \Despi/
forma COOFd i nada con 18 hOSpItaleS Sant Pere de Ribes / Viladecans / Vilafranca del Penedés
ICO Camp de Tarragona ICO Terresdel 6 Ebr e

comarcales del territorio. Tarragona / Tortosa
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@ OQuienes somos

Una institucidon oncoldgica para mas del 45% de la poblacion
adulta de Cataluiia

Recursos 2014

CENTROS HOSPITALES EN RED
168 11

PUNTOS HOSPITAL DE DIA

> > E

PROFESIONALES

>
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@ OQuienes somos

Una institucidon oncoldgica para mas del 45% de la poblacion
adulta de Cataluiia

Actividad 2014

186.444

PRIMERAS PACIENTES HOSPITAL DE DIA
VISITAS/CONSULTAS
EXTERNAS
| | |
L L °
SESIONES DE TRATAMIENTOS
QUIMIOTERAPIA DE
‘ ‘ BRAQUI"\I’ERAPIA
‘ ® L L
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@ Qué nos mueve '®

Nuestra mision

Trabajar para reducir el impacto del cancer en Cataluiia

Ser un centro integral de cancer con reconocimiento
internacional

Pensamos como paciente

Calidad y calidez

Decisiones con conocimiento

Equipos a tu lado

Investigacion e innovacion para mejorar el futuro

Institut Catala d’'Oncologia



©) Qué nos mueve

Implantar nuestros principios

’ las necesidades de salud de la poblacion de referencia

la calidad de servicio y conocimiento como un elemento
para garantizar la mejora continua

la igualdad en el acceso a los servicios y en la asistencia

prestada

la investigacion y la innovaciéon mediante el trabajo
interdisciplinar y la cooperacion con otros dispositivos sanitarios

una institucion comprometida con las personas y el medio
ambiente

Institut Catala d'Oncologia



©) Qué nos mueve O

Aplicar nuestra vision

OBJETIVO Garantizar la sostenibilidad potenciando la transparencia en la gestion

1 ARigor para hacer frente a la crisis y compromiso con el entornoo
Promover el modelo asistencial ICO, basado en la excelencia
fiPensamos como pacienteo

OBJETIVO Fomentar la participacion y el compromiso de los profesionales

3 AJuntos sumamos y acordamos las reglaso

OBJETIVO Fomentar el conocimiento, la investigacion y la innovacion
4 fiBase del progreso cientificoo

OBIETIVO Potenciar la visibilidad del ICO
5 AAqQui estamos y eso hacemoso
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©) Qué nos mueve O

Innovacion estratégica en la gestion sanitaria

n modelo de gobernanzay
gestion basado en la gestion

La complejidad del modelo asistencial que
hoy necesitamos exige adaptarse a un
nuevo perfil de paciente, mucho mas
informado y exigente. Por este motivo es
necesario organizar una oferta de servicios
flexible, personalizada y orientada a las
nuevas necesidades, donde esté presente
la colaboracion publico-privada. En un
sistema sostenible, la eficiencia clinica
llevara a la eficiencia economica.

de valores y en un sistema
asistencial proactivo
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€ Qué nos mueve

Poner en practica nuestros valores

Adhesiones:

Mision
c,FUNDAC!ON
DIVERSIDAD
e
@% Red Pacto Mundial

Valores Principios de -
o ¥/ Espafia
actuacion P

..'m de HOSPITALES
o W@ VERDES v
Politica de RSC ) SALUDABLES

THy,

Cddigo de relacion con la
industria farmacéuticay
tecnoldgica

Cdédigo éticoy

Caodigo de buen gobierng

codigo de buenas
practicas

Politica de Politicade Politica
Contratacion medioambiental

y Compras

Politicade Politica del
Calidad Medicamento Personas


http://pactomundial.org/

@ Qué nos mueve O

- Q
" | Generalitat de Catalunya 0 O 1ICO
WY Departament de Salut Institut Catalh d’Oncologla

Politica de Qualitat Corporativa

yolitica de qualitat del Institut Catala d'Oncologia (ICO) esta alineada amb la seva
missio, visié i valors, sent la qualitat un instrument més per a la gestié de la institucio.

Aquesta té com a objectius generals:

La millora de la qualitat del servei sanitari
La millora de la qualitat en la gestio

| pretén assolir-los a través dels seguents principis:

Coneixer les necessitats i expectatives dels nostres grups d'interés (pacients, familiars,
professionals, proveidors, institucions, etc.), per tal d’assolir el més alt nivell de satisfaccid
d'aquests.

Potenciar I'organitzacié per processos com a via de millora.

Acompanyar als professionals en el procés d'adequacié de les seves competéncies
d'acord amb els processos en els que intervenen.

Integrar la cultura de qualitat i satisfaccié del client intern i extern a l'operativa de tots els

s " P FTRBTT y 3

™
Complir amb la normativa legal, els acords, els convenis, les politiques institucionals (de
seguretat de pacients, de treballadors, mediambientals i de responsabilitat social), i els
compromisos que voluntariament la institucié es marca, complint amb els principis,
terminis, marges de fiabilitat i qualitat estipulats.
T . Ll N ;
en base a evidéncia cientifica, coneixement adquirit i consensuat o bones practiques
identificades, en tots els processos de la institucié i amb revisio periodica del compliment
d’'aquests i la seva adequacio6 a la situacié vigent.
Avaluar periddicament i sistematicament els nostres processos, detectant els punts critics
i arees de millora, incentivant la cultura de la presa de decisions basada en resultats i la
transparéncia en la comunicacio i la millora continua en base a un treball per objectius
que es concreta en plans d'accions.

Per tal de complir amb aquests principis, ens organitzem en comissions, comités i grups
multidisciplinaris de treball i la Direccié proporciona els recursos humans i técnics necessaris i
assumeix el compromis de realitzar el seguiment, medici6 i analisi dels processos implicats en
el Sistema de Gestidé de la Qualitat i implantara les accions necessaries per assolir els
resultats planificats i la millora continua dels processos.

Aquesta Politica de Qualitat Corporativa ha estat aprovada pel Comité de Direccié Corporatiu
el dia 17 de febrer de 2015.

Candela Calle i Rodriguez Adgél Vidal
Directora General Director ¢le Persongs i Qualitat
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Qué nos mueve

Los Principios de la Politica de Calidad

Satisfacer las necesidades Velar por la adecuacion de las Extender la cultura de la calidad
1 y expectativas de los 2 capacidades profesionales de 3 y satisfaccion a la operativa de
grupos de intereés. los trabajadores a sus puestos todos los profesionales.
de trabajo.

V4

Cumplir con la normativa Trabajar en base a la evidencia Evaluar periodicamente los

4 legal, los acuerdos, los cientifica, conocimiento procesos, detectando los
convenios y las politicas adquirido y consensuado y/o a puntos criticos y las areas de
institucionales. las buenas practicas mejora.

institucionales.

Institut Catala d'Oncologia
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@ Qué nos mueve '®

Plan de Calidad

r”r Generalitat de Catalunya O

\ Departament 1] o ICO

Yl de Salut o Catas 10

dERCXelIENEdRTiguretat del Pacient
PICO)
rOAER- 2016

Presentata la Comissid de Qualitat Corporativa el 20 de margde 2015
Aprovat pel Comité DirectiuCorporatiu (CODICO) el 14 de juliol de 2015
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€ Qué ofrecemos

Calidad con calidez

Unidades funcionales. Los pacientes del ICO _
reciben toda la atencion en un mismo centro sin —
necesidad de desplazamientos ni visitas
sucesivas a diversos centros gracias a las
unidades de atencion oncologica. Estos equipos
interdisciplinares, especializados en cada tipo de
cancer, comparten espacio durante las visitas de
los pacientes.
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€ Qué ofrecemos

Un modelo de relacion en red

A Asistencial

Atencion
integral

ATrabajo en red

Unidades
funcionales

Proceso
compartido
hospitales de
referencia

Alianzas
estratégicas

A Gestidon del conocimiento

To Po Po Po Po Do Do Po Po o Io

ICOPraxis cancer de mama

ICOPraxis cancer colorectal
ICOPraxis Linfoma B difuso de célula grande
ICOPraxis Dolor oncoldgico
ICOPraxis CPCNP
ICOPraxis Cabezay Cuello
ICOPraxis Mieloma Multiple
ICOPraxis cancer Ovario
ICOPraxis cancer Gastrico
ICOPraxis LLC

ICOPraxis cancer hereditario

y_..
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Qué ofrecemos

Los procesos del ICO

o . PROCESOQ MGP_2011 Version N° 1.3 | Levenda PROCESO (Hiv.1P)
ICO o Autor : Vidal Milla, Angel del 10/07/14 PROCESO SUB PROGE 50 | Infarmacién /
" institut Catala d'Oncologi MAPA DE PROCESSOS ICO
iPOR QUE?
PROCESSOS ESTRATEGICS
ALIANCES E;#:ﬂgglcég ORS::F'{-'-AZTAGCE'O ! ANALISI | RESULTATS QuaLITAT | MiLLORA
D'altres centres RROCESSOS CLAU
(amb diagnostic)
ATENCIO
T .
AL DIAGNOSTIC | SEGUIMENT ACTAMENT 0’

CIUTADA TRACTAMENT AMEULATORI
QL QUIMIOTERAPIA | SUPORT ‘

NITATS
CIONALS
RADIOTERAPIA
CONSULTA EXTERNA
CLIENT ’ | HosPITALITZACIO I GESTIO
[ DE

[ ATeEncio conTinuaDa ) \ PACIENTS

GESTIO
DE —

/

v

CLIENT

PACIENTS

oo | e

#_"
cumsonns) RS roRT eI atencio | | P (cumaoans

. CIUTADA
| PREVENCIO J | EFIDEMIOLOGIA I
PROFESSIONALS

PROFESSIONAL ’ DE LA SALVUT

PROCESS0OS DE SUPORT

Eerr—"
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@ Seguridad de Pacientes

Unidad Funcional de Seguridad de Pacientes

El Instituto Catalan de Oncologia (ICO) siguiendo las lineas
estratégicas del Departamento de Salud, en relacion a fomentar y .-
mejorar la seguridad de pacientes, crea a finales de 2013 la Unidad
Funcional de Seguridad de Pacientes (UFSP) encargada de generar y
difundir la cultura que promueva la seguridad del paciente y la
identificacion de eventos adversos.

Institut Catala d'Oncologia



@ Seguridad de Pacientes

Unidad Funcional de Seguridad de Pacientes: Estructura

Identificacion
de pacientes

Transfusiones
Control de la ,
infeccion sanguineas o
: oderivados
[

|

, Pacientey
Ulcera_s: p
presion

errores de
medicacion

Prevencion de
caidas
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Unidad Funcional de Seguridad de Pacientes: Funciones

Seguridad de Pacientes '®

Funciones generales

A
A

A
A

Funciones especificas

A
A

Difundir la cultura de seguridad del paciente y de identificacion de eventos
adversos.

Identificar los errores en el sistema y aportar sugerencias para su prevencion 'y
correccion. -

Desarrollar planes, practicas seguras, protocolos e instrucciones que sirvan para
evitar o prevenir la aparicion de eventos adversos y para mejorar la seguridad del
paciente.

Coordinar con otros comités, grupos de trabajo asistenciales y gestores para lograr
la implantacion efectiva de las practicas.

Lleva un seguimiento, mediante indicadores de seguridad del paciente, de la calidad
asistencial.

Promover la investigacion, docencia y la innovacion en seguridad del paciente.

Establecer indicadores de seguimiento. “
Definir y desarrollar el plan de seguridad de pacientes. ,/ lﬂl

. Institut Catala d'Oncologia



Seguridad de Pacientes

Rondas de Seguridad: ¢Qué son?

Son reuniones periddicas, con una duracion maxima de una hora, entre la

Direccion y los profesionales asistenciales de las diferentes areas de

hospitalizacion para tratar temas de seguridad de pacientes, con una actitud

educativa y que tienen por objeto, la identificacion de oportunidades de mejora y

promover un cambio cultural en verso a la seguridad de pacientes.

Son una manera de asegurar que los directivos tengan informacion directa del
personal de primera linea en cuanto a los problemas de seguridad de pacientes y
gue éstos puedan identificar y discutir sus preocupaciones de seguridad, asi
como fomentar la comunicacion de errores o incidentes y establecer soluciones
para minimizar el riesgo. Es una manera de demostrar el compromiso, la
escucha y apoyo al personal cuando se plantean cuestiones de seguridad,

y

innovacion en seguridad del paciente.

- Institut Catala d'Oncologia



Rondas de Seguridad: ¢ para que sirven?

Seguridad de Pacientes

o°

o°

o°

o°

o°

Demostrarel compromisode la direccion con la seguridadde los pacientes,del

personaly del publicoen general

Hacerde seguridaduna prioridad paralos lideres,dedicandotiempo a la promocion

de unaculturade seguridad

Aumentar la concienciade las cuestionesde seguridad de todo el personal

asistencialy lanecesidadle notificarlosincidentes
|dentificar,reconociay compartirlasbuenaspracticas

Apoyar un enfoque proactivo, con cultura de comunicacionabierta entre los
profesionalesde primeralineay la direccion, para minimizarlos riesgos,notificar

incidentesy retroalimentarlasdecisionesmpulsadas

Obtenery actuarsobrelainformacionreunidaque identificadreasde mejora

Institut Catala d'Oncologia



@ Medicion del proceso

Circuito de seguimiento de resultados

Seguimiento mensual en Unidades
Funcionales de Seguridad del Paciente
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o
@ WMedicion del proceso '®

¢, Qué medimos en relacion a Seguridad del Paciente?

Valoracién del riesgo de ulceras por
@ presién (escala EMINA)
Tasa de flebitis quimica por Tasa de pacientes con Ulceras
Quimioterapia por presion adquiridas durante

la estancia hospitalaria (por grado)

!asa de extravasaciones

por Quimioterapia

Tasa de reacciones

adversas por Quimioterapia

Numero de eventos

adversos notificados

Valoracion del riesgo de
caidas (escala Siratifv)

Tasa de caidas en
paciente hospitalizado

Tasa de pacientes con

contenciones fisicas i/o mecanicas
Numero de errores de

medicacion notificados
Flebitis relacionada con catéter

@ venoso periférico
Indicadores relacionados con el proceso
de administracién de quimioterapia

Institut Catala d'Oncologia



Algunos resultados de los indicadores de Seguridad del Paciente
relacionados con el proceso de Quimioterapia

Numero de errores de medicacion notificados Tasa de extravasaciones por quimioterapia

Acumulat 2015  Resuliat 2014
A 31 69 Numero de extravasaciones por quimioterapia notificadas en ESPOQ2/ Numero de
0_Braquiterapid 0 0 preparaciones de quimioterapia * 1000:

5.2 Cures Palliatives 22 20
775]'2g§m::f:aﬁ::zz fg 297 1er trim. 2on trim.  Acumulat 2015 Resultat 2014
4.1_ Atencié Continuadd 3 1 10 ) 12 28

HOD Hospitale: 11 11
Altred 1 1
r == > 0 HOSPITALET

Farmadd 1 0

HOSPITALET

BADALONA 89 26
Planta 13_Unitat d'Hospitalitzacid 13
HOD Badalona 16
C. Extems 0 BADALONA
Radioterapi: 0
Farrnécig 0
GIRONA
Planta 8A_Unitat d'Hospitalitzacid
HOD Girona
C. Extema
Radioleragig
Farmaci
Tasa de extravasaciones por quimioterap Tasa de reacciones adversas a la quimioterapia
Numero de flebitis quimicas notificadas en ESPOQ2/ Numero de preparaciones umero de reacciones adversas notificadas en ESPOQ2/ Numero de preparaciones
de quimioterapia * 1000. de quimioterapia * 1000.
Acumulat Resultat 1er trim. 2ontrim.  Acumulat 2015 Resultat 2014
der trim. 2on trim. 2015 2014
o o = = 58 51 109 170
HOSPITALET B LD pads] =20 v/ HOSPITALET 8464 9110 19481 35644
2,13 1,88 2,00 2,02 591 3,61 A 550 4,77 z
8 1 19 30 8 10 18 66
5279 5607 10886 22664
BADALONA - vy BADALONA 5279 5607 10886 22664
1,52 196 | A175 1,32 2,56 3,53 W 165 2901 v
4 ! ° 4 19 17 36 108
5646 5665 1311 23580
GIRONA vl GIRONA 5646 5665 11311 23580
0,71 018 | 4044 0,17 y
3,37 3,00 w 3,18 4,58




Qué ofrecemos

Los procesos del ICO

o . PROCESOQ MGP_2011 Version N° 1.3 | Levenda PROCESO (Hiv.1P)
ICO o Autor : Vidal Milla, Angel del 10/07/14 PROCESO SUB PROGE 50 | Infarmacién /
" institut Catala d'Oncologi MAPA DE PROCESSOS ICO
iPOR QUE?
PROCESSOS ESTRATEGICS
ALIANCES E;#:ﬂgglcég ORS::F'{-'-AZTAGCE'O ! ANALISI | RESULTATS QuaLITAT | MiLLORA
D'altres centres RROCESSOS CLAU
(amb diagnostic)
ATENCIO
T .
AL DIAGNOSTIC | SEGUIMENT ACTAMENT 0’

CIUTADA TRACTAMENT AMEULATORI
QL QUIMIOTERAPIA | SUPORT ‘

NITATS
CIONALS
RADIOTERAPIA
CONSULTA EXTERNA
CLIENT ’ | HosPITALITZACIO I GESTIO
[ DE

[ ATeEncio conTinuaDa ) \ PACIENTS

GESTIO
DE —

/

v

CLIENT

PACIENTS

oo | e

#_"
cumsonns) RS roRT eI atencio | | P (cumaoans

. CIUTADA
| PREVENCIO J | EFIDEMIOLOGIA I
PROFESSIONALS

PROFESSIONAL ’ DE LA SALVUT

PROCESS0OS DE SUPORT

Eerr—"
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€ Qué ofrecemos

Flujograma del Proceso Quimioterapico

Administracio Monitoritzaci6 Control durant i
Prescripcié Validacio Preparacio Distribucio resposta i posterior al
Dispensacio toxicitat tractament

l N 7 l ’ b l

Facultatiu/'va  Farmaceéutic/a Zeladors Farmaceutic/a Infermer/a Facultatiu/va

> |nfermer/a
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Politica de calidad

PROCESO | MmD-11-sc-c-001 | Version N° | Leyenda PROCESO (Niv.1P) o
o Autor © Morales Cantas, Maria Jose del 06/10/11
O ICO 0 ' ' proceso | | su proceso [\ )
Institut Catald ¢ Oncologi PROCES DE QUIMIOTERAPIA
+POR QUE?
L Resultats, plans de millora L& ANALISI | RESULTATS I
itiques, plans, planificacié
ORGANITZACIO |
LIDERATGE QUALITAT | MILLORA

Dades
Ls.i.'.Jl::jt=:<::til.|5. direcirius, Dpos J

ATENCIO AL PACIENT AMB TRACTAMENT CITOSTATIC

PRESCRIPCIO GESTIO DE PACIENTS ATENCIO FARMACEUTICA
CCEE PROGRAMACIO A H. DE INFORMACIO
Dia FARMACOTERAPEUTICA
CCEE PROGRAMACIO A
HOSPITALS COMARCALS HOSPITALITZACIO VALIDACIO

HOSPITALITZACIO DISPENSACI DISPENSACIO
PACIENTS > _ AMBULATORIA > PACIENTS
ATENCIO A HOSPITAL DE DIA

ACOLLIDA VALORACIO INICIAL I ADMIN. CITOSTATIC |

CURES D’INFERMERIA

7

Serveis

/ \

. sitats Recursos per

al pacient
.r DIAGNOSTIC
-

Ly
Recolsameant
Serveis pal
pacient

\ Mecessitats /\ Serveis. recursos /

—\_
COMPRES |

Tics BERVEIS
| SUPORT CLINIC I FACTURACIO GENERALS

\ Atencia i serveis A Nrcessitats /

PERSONES

Dwnge by iagar
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Eficiencia proceso y seguridad

o PROCESO | MD-13-AM-C-001 | Versién N° 1.0 | Leyenda PROCESO (Niv.1P)
. . EXTERNA
P ICO o Autor : Morales Cantos, Maria Jose del 12/01/14 PROCESO SUB PROCESO | Informacién
- tnstitut Catala o 9 _ PROCES D'ATENCIO A L'HOSPITAL DE DIA
¢POR QUE?

= PLANIFICACIO ORGANITZACIO |

ALIANCES ESTRATEGICA LIDERATGE ANALISI | RESULTATS QUALITAT | MILLORA

Dades -
ATENCIO .
PRIMARIA
HOSPITAL DE DIA

Bl ] R Informe del pacient HOSPITAL DE )

REFERENCIA

Directrius
objectius

ATENCIO
PRIMARIA

HOSPITAL DE
REFERENCIA

PACIENT PROCES DATENCIO A Proc®s doak| PROCESDRTENCIOA PACIENT ALTRES
LOHOSPITAL DE DIA | 6hospital LOHOSPITAL DE DIA
ALTRES ; CENTRES
CENTRES ICO BADALONA ICO Girona ICO HOSPITALET SANITARIS

SANITARIS

Recursos i serveis Necessitas recursos
Suport pels Necessitas Suport
acients i serveis, i serveis
/ / PROCESSOS DE SUPORT
UPORT MITE DE
GNOSTIC . UMORS

Design by Qualigram
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Eficiencia proceso y seguridad

o PROCESO | MD-11-AM-G-002 | Versién N° 2.0 | Leyenda PROCESO (Niv.1P)
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. " L Dades
Directrius, objectius

ATENCIO A HOSPITAL DE DIA

!

TERAPIES/TECNIQUES | CURES
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A P s »| GESTIODE |
&z QUIMIOTERAPIA IV ANALITIQUES CATETERS P =i cEnTe—
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= T
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pacient g3 gy ! MANTENIMENT CVC
a =5
programat we =3 HEMOCOMPONENTS
o = TORACOCENTESI plemioie e
2 SAGNIES
2> MANTENIMENT RV
| BIOPSIA OSSIA |
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PROCESSOS ALTRES PREVENCIO | CONTROL — PROCESSOS |
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Design by Qualigram
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Eficiencia proceso y seguridad

PROCESO |
Autor: Munoz Sanchez, Carmen

MD-11-SC-H002 | ‘ersién
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PROCESO ®

Caracteristicas diferenciales del proce®d-ambulatoriaHOD

V Elevada carga asistencial

V Aumento en el n° de tratamientos
V Complejidad de los tratamientos
V Ensayos clinicos

V Tiempo de espera limitados

V Recursos limitados

Institut Catala d'Oncologia
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PROCESO

La gestion del proceso de QT tiene que ser INTEGRAL

El objetivo es:

A Gestion del conocimiento relacionada con la atencién oncoldgica

A Gestion de la seguridad del proceso de quimioterapia :

Incluye los diferentes sub-procesos:

Prescripcion electronica asistida

Atencion farmacéutica: Validacion farmacéutica
Preparacion de la quimioterapia // Dispensacion de QT
Programacion y gestion de los recursos del Hospital de Dia
Enfermeria: registros y planes de curas

o Joo T I I
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PROCESO 40

Gestion de la seguridad: Premisas

A Los errores de medicacion con citostaticos pueden tener resultados tragicos.

A La prevencion, deteccion y respuesta a los errores con medicamentos citostaticos W
es una responsabilidad multidisciplinar t——

A Estandarizar y simplificar tareas reducir el riesgo de errores g

A La mejor manera de prevenir errores de medicacion es establecer controles en el
sistema de utilizacion de los medicamentos en los diferentes sub-procesos:

Prescripcion electronica asistida

Atencion farmacéutica: Validacion farmacéutica

Preparacion de la quimioterapia // Dispensacion de QT

Programacion y gestion de los recursos del Hospital de Dia

Enfermeria: registros y planes de curas

To o Too I I
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Eficiencia proceso y seguridad: PERSONAS

2. Ico

o Institut Catala d'Oncologia

Ref. MD-10-GP-C-001
Nasarre i Pardina, Antonio ‘ Version 2.1 24/02/14
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PERSONAS

COMPETENCIA
PROFESIONAL

2y 1c0

Institut Catalh d'Oncologia

PROCEDIMIENTO
Autor : Girona Martin, Silvia
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Eficiencia proceso y seguridad: PERSONAS '

o ] Ref. MD-10-GP-C-3012 Leyenda PROCESO (Niv.1P)
Faretas Dra. A
| Versién 1.3 09/07/12
O .I..gmoamu-oﬂmwh SlogrsessL o | PROCESO SUB PROCESO | \nformacion )
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PROCESSOS ESTRATEGICS

Organitzacio i
Lideratge

\_Resultats /

SP12
TENIR CURA DE LA SALUT LABORAL
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PERSONAS

2 1c0

Institut Catala d'Oncologia

Ref. MD-10-GP-C-3013 Leyenda PROCESO (Niv.1P)
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Version 1.1 27/06/12 '
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@ Eficiencia proceso y seguridad: PERSONAS

FORMACION

La formacion del personal que trabaja con citostaticos es un aspecto clave para:

- evitar riesgos ocupacionales

- garantizar la seguridad de los trabajadores _

- garantizar la seguridad de los pacientes, al limitar los posibles errores de —
medicacion.

A Los procedimientos y protocolos de trabajo deben actualizarse anualmente.

A El programa de formacion ocupacional debe adaptarse al trabajo propio de las
diferentes categorias profesionales (programas de formacion dirigidos a todo el
personal relacionado con la manipulacion, preparacion y administracion, como
también al responsable de la recepcion, almacenamiento, transporte y limpieza).

Institut Catala d'Oncologia



@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS O

ESTRATEGIAS TECNOLOGICAS

Objetivos:

A Incorporar las nuevas tecnologias a la logistica de preparacion, e
distribucion y administracion de medicamentos (citostaticos). |

A Liderar, desarrollar e implantar las actuaciones dirigidas a
mejorar la seguridad del sistema preparaciones/paciente.

Institut Catala d'Oncologia



Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

La robotizacidn es una de les estrategias tecnoldgicas en pro de la seguridad
en el proceso de QT

SISTEMAS AUTOMATITZADOS DE DISPENSACION

SISTEMAS
INTELIGENTES
D6 ADMI NI STRACI
ABombas
Acodigo de barras
ARadiofrecuencia

ADMISION
PACIENTE PRESCRIPCI» PROGRAMAC> VALlDAC|> PREPARAC} D|STR|BUC> ADMINISTRACIO?

PRESCRIPCION

ELECTRONICA
ASISTIDA DISPENSACIO
! SISTEMAS DE

i IDENTIFICACION DE

. PACIENTES: SISTEMAS

| APolsera codigo barras AUTOMATITZADOS DE

: ARadiofrecuéncia DISPENSACION

| ABiometria Aalmacenes verticales
Aalmacenes horitzontales

HOSPITAL @IHA

RED
HOSPITALES
COMARCALES
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@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

A ESPOQ
Eina de Suport Prescripcido Oncologica de Quimioterapia
Programa para la Prescripcion-Validacion-Preparacion-Dispensacion-Administracion

de quimioterapia

A ROBOTIZACION

Institut Catala d'Oncologia



o
@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS 'O

ESPOQ

A Prescripcion Electronica Asistida
A Protocolo /Diagnostico: protocolos consensuados
- ICOPraxis
- Ensayos Clinicos

A Informacion al protocolo

A Individualizacion dosis segun parametros

A Medicacion asociada a QT

A Alertas: datos antropométricas, dosis maxima...
A Alertas toxicidades previas

A Integracion HCC

Institut Catala d'Oncologia
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@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS 'O

ESPOQ

Gestion de la seguridad

a) Mejoras en la trazabilidad del proceso para minimizar riesgos en el
proceso de preparacion, dispensacion y administracion: utilizacion
tecnologia data matrix o

b) Mejoras en la gestion del hospital de dia. '

c) Mejoras en la administracion de los tratamientos (orden en la
administracion, identificacion de paciente y tratamientos)

d) Mejoras en el registro de efectos adversos y alergias,
extravasaciones y flebitis quimicas en la administracion.

e) Mejoras en gestion dispensacion ambulatoria: documentacion
adherencia y informacion al paciente de la medicacion

Gestion calidad y de la informacion
a) Gestion indicadores de actividad, seguridad y de calidad a QC
b) Gestion clinica: Informacidn costos/patologia
c) Evaluacion resultados, incluido ARCy RPT
d) Informacion relevante clinica

Institut Catala d'Oncologia



() Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

< ICO S
"O pomcusti comios 1”[ Generalitat de Catalunya - 1CO
Manteniment de classificacié - e DEp;rtament de Salut Institut Catala d'Oncologia

PRESCRIPCIlistocolo / Diagnostico

Descripcid primer nivel

 Classificacié

(" Accid ~
V[ MAMA MAMA
7 [JJNEOADIUVANT (o01)
iHER2 NEGATIU (001)
L ;5 HER2 POSITIU (002) I C 0 P RAX I
¥ [JADIUVANT (002)
b ;5 CARCINOMA LOBEL'LAR IN SITU (001)
> ;L CARCINOMA DUCTAL IN SITU (002)
¥ [ CARCINOMA INFILTRANT (003) T - - -
1> [ TRACTAMENT HORMOMAL (001) ra Cta m e nt m e d I c I
V[ QUIMIOTERAPIA (002)
L (4 HER2 POSITIU (o01) m = m F
I> (3 LUMINAL (002)
[~ [ TRIPLE NEGATIU (003) a m b I rra d I a C I 0 d e I
7 [JMETASTATIC (003)
[> [ TRACTAMENT HORMOMAL (001) .
7 [ QUIMIOTERAPIA (002) c a n c e r d e m a m a
[> [ HER2 NEGATIU (001)
@ (3 HER2 POSITIU (002)
[~ [ PRIMERA LfNIA (001) I H
b ;5 SEGONES LINIES 0 POSTERIORS  (002) 1 a EdICIO ’ abrll 2009

99l QTrwlJFFE
T  —

1084 .17563:7101/espog/fac
T

es/viewEspog;jsessionid=
| —— T




Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS :

K £SPOD =] s

o 3 notificacions sense tractar 0 notificacions sense llegir LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)

& lco

Institut Catala d'Oncologia |

fé Inici ~ Farmacia - Infermeria ~ Distribucié ~ Explotacié ~ Manteniment ~ |

Consulta de protocols >Edici6 protocols (Cpesar ) (canceker )
| = Codi | CIS75-PEMESO0 C/3SET = Descripcid  CISPLATI 75 MG/M2 - PEMETREXED 500 MG/M2 C/21 DIES |
Dades Generals Pautes Dbservacions Parametres obligatoris/dispensacid

[ Informacié per centre
Codi assaig Prestacid HIS Requereix validacid farmacia?
«

Premedicacid Pemetrexed:
- Dexametasona 4 mg/12 h viz oral iniciant el diz previ 2 l'administracié de Pemetrexed (-1,0,1)

- Add Folic 350-1000 mcg oral com a minim 5 dosis durant els 7 dies previs a l primera dosis de pemetrexed | de manera continuada durant tot el tractament | fins 21 després de la uftima dosis de
pemetrexed
- Vitamina B12 IM 1000 mcg la setmana prévia 3 la primera dosis de pemetrexed | una vegada cada 3 cicles (cada 9 setmanes).

Objectiu: reduir toxictat hematoldgica | gastrointestinal

RPRESCR

)
)

Coanurinht Institug Catala d'Nnealonia 2042
10.84.175.63:7101 /espoq/faces/viewEspor;jsessionid=9g1 Q TxwlLIFF8UhHTrKOGRbWL2tNX2t2TQQSyMygl CpTSkpvIVHLI19227908212_sdf.ctrl-state=alllpiwym _3%
T T P T | g——
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@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

ki EsPOQ

ICO

PRESCRI

PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT]

‘asoclada Q7

MedlcaC|on

3 notificacions sense tractar

CION:

notificacions sense llegir

= [

x

LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)

i | Inic-

Farmacia ~

Infermeria ~

Distribucié ~

Explotacid ~

Manteniment ~

0 notificacions sense tractar

0 notificacions sense llegir

&=

l Cerca pacient ] l Tots els pacients ] )

| Prescripcions - — Cursades -
(Accid - [+ -] |:\_‘ @ | cursar ) | vaiigar Suspendre o Ampliar _, Totes | Pendents validar | Pendents programar |, Dispensades |, Pendents de dispensar
NHC Data Prop Data inici Diagndstic Servei Protocol
[Nl 93999999 HOD 15/04/2014 15/04/2014 00:00 GASTRIC\MALALTIA AVANCADA[... ONC TPF (CISPLATI 75 MG/M2-DOCETAXEL 75 MG/M2- FLUOROURACILO 750 MG/M2/DIA X 5 DIES) VIA CENTRAL ~
Ml s999999 AMBUL... 20/03/2014 20/03/2014 00:00 ESOFAG\METASTATIC\13 LINIA ONC CISPLATI 75 MG/M2 DIA1- FLUOROURACILO 1000 MG/M2/DIA X 5 DIES VIA CENTRAL
[N/ 0999009 GTUH4 . 07/03/2014 07/03/2014 00:00 COLORECTAL\COLON\METASTAT . ONC AFLIBERCEPT 4 MG/KG - FOLFIRI MODIFICAT VIA CENTRAL C/2 SETMANES
Ml 9999999 GTUH4... 06/03/2014 06/03/2014 09:00 PATOLOGIA LIMFOIDE AC\LIMFO... HEM 213-G5-U5-313-0124: G5-1101/PBO 150 MG Cf12H X 28 DIES
Wl 9999999 GTUH4... 08/03/2014 06/03/2014 09:00 PATOLOGIA LIMFOIDE ACILIMFO... HEM 214-GS-U5-313-0125:G5-1101/PB 150 MG C/12H
Wil o9o00000 GTUH4.. 0B6/03/2014 06/03/2014 00:00 PATOLOGIA LIMFOIDE AC\LIMFOD HEM 214-G5-US-313-0125:: RITU 375 MG/M2 D1+BENDAM 90 MG/M2 D1,2+GS-1101/PB 150 MG C/12H
Wl 0000000 GTUH4.. 06/02/2014 06/03/2014 00:00 MAMA AC\METASTATICA\HERZ N... ONC 625-CBKM120F2303: CICLE 2 I POST.: BUPARLISIB/PLACEBO 100 MG/DIA X 28 DIES+FULVESTRANT 500 M... =
.‘E:olumna oCuU... Col. Congeladas [ Histéric ][ Protocol ][ Recepta electrénica ][ Traca ][ Registre de variables ] y,

& ESPOQ

Tabla de Arbol Separada

Intencié
WV Activitats
7
N
v Citostatics
WV Antiemétic
Vv Premedicacié

Pauta Dosi tedrica Dosi total
Polsera: Identificacid correcta del pacient
Retirada de bomba
AFLIBERCEPT 4 mg/kg (100%) 200 mg
FOLINAT CALCIC 400 mg/m2 (100%) 600 mg
IRINOTECA 180 mg/m2 (100%) 270 mg
FLUOROURACIL 400 mg/m2 (100%) 600 mg
FLUOROURACIL © 1200 mg/m2 (100%) [dosi tedrica/... 3600 mg
DEXAMETASONA 20 mg (100%) 20 mg
ONDANSETRON IV 0.16 mg/kg (107%) 8mg
ATROPINA 0.25 mg (100%) 0.25 mg

w © & [ & @ [ Modificar pct. d'administracié ﬂ Suspendre medicament |

Via

(22 |<d|<2

<2<

SC

Recipient

SFS0_FRE
SG250_BRA
SF250_BRA
SFS0_FRE
CADD_100

SF100_BRA
SF100_BRA

AMP

Temps
d'administracié

1 blocs
1 blocs

1 HORA

2 HORES
90 MINUTS
10 MINUTS
46 HORES

15 MINUTS
15 MINUTS

5 SEGONS

Freqiiéncia Inici Dies

C/24H
C/24H

C/2 SET
C/2 SET
C/2 SET
C/2 SET

IC

PREQT
PREQT

buU

e e e

N e e

=

Lliure

Temps
obs.
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Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

B ESPOQ = Sss

2 1c0

Institut Carala d'Oncologia

Crear prescripcions

3 notificacions sense tractar o notificacions sense llegir LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)

| o"o Inici - Farmacia - Infermeria ~ Distribucio -~ Explotacio ~ Manteniment ~ |

l Enrere ] [ Endavant ][ Cancellar ]

Pas 3de 5: Dades generals > Dades Antropométriques

PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT]

\ Columnes ocu... 5

/Dades Antropométriques
(" Acci6 - Recalcular parametres I@ 4 Ampliar A
Data recollida
Parametre Data d'entrada analitica Substituit? Param. subst
Alcada i No
Pes P 01/02/2014 No
Superficie corporal 6,5 No
Index de massa corporzl Si IMFRAPES (7.40) No
Pes corporal ideal ajustat Si A 1229 No
Creatinina P73 umal/L oe
Filtrat glomerular c.& Si mL/min 1z @ Erﬂ}r E
Bilrrubina r73 pmol/L 0z
Alanine-smingtransfarasa & Lat/L o Shan detectat errors en els valors., 1
Aspartato-aminotransferasa M; pKat/L <] 1
Fraccid ejeccid ventricular esquerre (,5 nfa 0=
Hemoaglobina P73 o/l s
Neutrofils ey *10E9/L o< 1
Leuchcits P ¥10E9/L i |
Plaguetes P73 *10E9/L 0=
Data de nabement c.& 01/01/1975 nfa 0 |
Sexe HOM Ve n/a 0=

ESCRIPCIQMN:ta sobredados

antropomertricos

[

Copyright Ingtitut Catald d'Oncologia 2012
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Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS =

o 2 notificacions sense tractar 2 notificacions sense llegir LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)
O Institut Catala d'Oncologia | o‘é Inici ~ Farmacia ~ Infermeria ~ Distribucid ~ Explotacid ~ Manteniment ~ |
° = B (G ) o)
La dosis total esta fora de rang [1000, 4300].

Edicio pauta

| PROVES PROVES, PROVES (H,392)[9999999-GT]
Servei |Oncologiz médica UT |GTUH4013

Diagndstic [PANCREES\LOCALITZAT, ADIUVANTYCOS I C
Pratocol |GEMCITABINA 2000 MG/M2 CADA 14 DJ

Data programacid [13/05/2014

Medicament

cioni data |

GTUH4013 Seleccioni data
[hcceos |

Tipus intencid | CITO
* Ordre admin. 3
=UT GTUH4013

Obs. administracid

/'Dades
= Medicament | GE! Mescla? = Temps admin. | 30 “ |30 MINUTS
Dosis tedrica D. variable [ = Recipient | SF250_BRA Q, |FISIOLOGIC 0.8% 250 mL_BRA Mod. []
= Conservacic | TAMB G, | TEMP AMB
= Estabiltat | 7D Q, (7 DES
= CADA 2 SETMANES Administracié [
opcional?
= Vig admip. | IV O, | INIRAVENDSA 7
SCRIPCI o
Infusfl contin [l ™
Cérum ] T. observacid Q
Dies bormba Blog. Equip purga Q
x v
T e Tipus prep. | Regles dosis
] Preparar? |¥  Saftar pes i cabina
Ritme
Disp. ambulataria?
Dosi pes ant.? % pes 0 Isp. ambu ?FE W}
Disp. hospitalaria? [ |
Limit 5C? SC max. Prog. a HOD? ¢
Sobreescriu dosi max.? Temos rentat | 15' Q. 15 MINUTS M
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Consulta de prescripcions

notificacions sense tractar

3 notificacions sense llegir

LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)

) fé Inici = Farmacia - | Infermeria ~ Distribucié ~ Explotacic ~ Manteniment ~

‘ PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT]

0 notificacions sense tractar 0 notificacions sense llegir

=)

| ~| Prescripcions

L L e vaidades

[ Accid =

9999999
9999999
9999999
9999999

| Columnes ocu... 3

@ & @ [ & (curser ) [ valigar ) ((suspendre )

mpliar _,, Totes

Diagnostic

uT
AMBULATORIA

5/04/2014 00:00 GASTRIC\MALALTIA AVANCADA/.
20/03/2014 00:00 ESOFAG\METASTATIC\12 LiNIA

GTUH4013 a7 07/03/2014 00:00 COLORECTAL\COLON\METASTAT
GTUH4002 06... 06/03/2014 0%:00 PATOLOGIA LIMFOIDE AC\LIMFO...
GTUH4002 0G...

06/03/2014 09:00 PATOLOGIA LIMFOIDE AC\LIMFO...

-, Pendents validar

Servei
ONC
OnNC
ONC
OnNC
HEM
HEM

™

_, Pendents programar ', Dispensades '), Pendents de dispensar

Protocol
LAPATINIB 1250 MG C/24 H-CAPECITABINA 1000 MG/M2 C/12 H X 14 DIES /21 DIES
TPF (CISPLATE 75 MG/M2-DOCETAXEL 75 MG/M2- FLUOROURACILO 750 MG/M2/DIA X 5 DIES) VIA CEMTRAL
CISPLATI 75 MG/M2 DIA1- FLUOROURACILO 1000 MG/M2/DIA X 5 DIES VIA CENTRAL
AFLIBERCEPT 4 MG/KG - FOLFIRI MODIFICAT VIA CENTRAL C/2 SETMANES
213-G5-US-313-0124: G5-1101/PBOD 150 MG C/12H X 28 DIES
214-G5-5-313-0125:G5-1101/PB 150 MG C/12H

-

[ Histaric ][ Protocol.][ Recepta eIectrénica ][ Traga ][ Registre de variables ] )

| | Detall

\ Columnes ocu..

PRESCRIPCI®: QT Oral

Dades generals Pautes Intervencions
/Pautes
(" Acdd - Q& “« & l Modificar pct. d'administracié ] [ Suspendre medicament ] A
Temps
Intencio R Dosi tedrica Dosi total Via Recipient d'administrac Lliure obs.
4 LAPATINIB 1250 mg (100%) 1250 mg OR ComMp DEI C/24 H 1
<i 1000 mg/m2 (100%) 1500 mg OR ComMP AMB MENJARS ’

C/12H 1 14/

zdl

[ Tancar registre de varizbles ] y,

[ Cerca pacient ] [ Tots els pacients ] N

Conurinkt Institut Catald A'Nnealnnia 47
10.84.17563:7101/espoq/faces/viewEspog;jsessionid=9g1 QTxwLIFF8VvhHTrKOGnbWIL2tNX2t2 TQQSyMygl CpT5kpwVHLI922790821 7_adf.ctrl-state=aT llpiwym_3%

T
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@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS '®

VALIDACION

A Verificacion datos de pacientes

A Protocolo/Diagnostic: protocols consensuats ICOPraxis
A Historico de QT

A Revision periodicidad del ciclo

A Medicacion asociada a QT

A Alertas sobre toxicidad prévia

A Alertas si modificacion de protocolo

A Verificacion de cambios: dosis, via, tiempo
administracion...

Integracién HCC
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Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

ESPOQ EEE

o 2 notificacions sense tractar 3 natificacions sense llegir LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)

Institut Catali d'Oncologia | qao Inici = Farmacia ~ Infermeria ~ Distribucic - Explotacio - Manteniment ~

Consulta de prescripcions

0 notificadions sense tractar 0 notificacions sense llegir B l Cerca pacient ] [ Tots els pacients l )
| PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT] |

b SR RS Historic de modificacions - _- Corsades ‘

(rci- [@ 7 @M ‘
NHC ul ‘ Medicament |FLUOROURACIL |

[N sg9g9099 GTUH401 J N

[ QEEEEEEE GTUH40¢ [ Accid - | i Ampler |

B 9999909 GTUH40C Data Usuari Camp Valor anterior Valor actual

Wl 0999990 GTUH40C 07/03/2014 15:55:09 LOPEZ SISAMON, DAVID Bomba. Ritme AR 2 FULVESTRANT 500 M.

Wl 9999999 GTUH40C 12H

B 9999990 GTUH40C ETRANT 500 MG DIES .

.‘Folumnes ocu... 3 ] Registre de variables J

LIDACIOMiertassi modificacionde

Acc.
Temps
Intencié Lliure obs.

Retirada( rOtOCO I O -
W Citostatics

AFLIBERC

| Columnes ocultes 1

FOLIMAT

IRINOTEC -

FLUORQURACIL @ 1200 mg/m2 (100%) [dosi tedrica/... 3600 mg v CADD_100 46 HORES Ic 1 2

B—

DEXAMETASONA =| 20 mg (100%) 0 mg V F100_BRA 15 MINUTS PREQT 1 1

ONDANSETRON IV 0.16 ma/ka (107%) 8 mg v SF100_BRA 15 MINUTS PREQT 1 1 -
| Columnes ocu... 1 Tancar registre de variables | ),

Copyright Institut Catala d'Oncologia 2012
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Consulta de prescripcions

2 notificacions sense tractar 3 notificacions sense llegir LOPEZ SISAMON, DAVID (GT)
| qg Inici = Farmacia ~ Infermeria ~ Distribucié ~ Explotacic - Manteniment - \

‘ PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT]

0 notificacions sense tractar 0 notificacions sense llegir D [ Cerca pacient ] l Tots els pacients ] ‘

| Columnes ocu... 3

"+ Detall

Dades generals Pautes Prese:

Observacions de farmacia

[ Accid -

@7/ 2E

Data creacio Usuari creacid

\ Columnes ocultes 1

"+ Prescripcions O FCRSESRE Cursades
[ Accis v 9 0 ME amsr) v [ Cerca i selecciona: Motiu A pdents de dispensar
Data
NHC uT Prop Data il 1
Wl 6999988  GTUH4013 07.. 07/03/201 - |Cerca C/2 SETMANES -
Bl 9999999  GTUH4002 06.. 06/03/201 - Es
Bl 9999999  GTUH4002 06.. 05/03/201 i
Bl 9999999 GTUH4002 06.. 08/03/201 DeSUPO 0 100 MG/DIA X 28 DIES+FULVESTRANT 500 M.
Bl 9999999  GTUH4002 06.. 06/03/201 I + G5-1101/PB 150 MG C/12H
Bl 9999999  GTUH4002 06 osf03201 = — G/DIA X 28 DIES + FULVESTRANT 500 MG DIES .
= . ] T

QT-PLANTA/USAC(INDZ)
AC-PLANTA/USAC(IND2)
AC-AMBULATORIA(INDZ)
AC-HOD (IND2)
ALTRES (IND2)
ALTRES (DUR)
QT-HOD (DUR)
QT-PLANTA/USAC (DUR)
ACPLANTA/USAC (DUR)
AC-AMBULATORIA(DUR)
ACHOD (DUR)
AF-AMBULATORIA (DUR)

Duplictat terapéutica pta electronica ][ Traca ][ Registre de variables ]

Duplicitat terapéutica

Duplicitat terapéutica
Dupliciat terapéutica
Duplicitat terapéutica

Durada incorrecte (data inici, durada del tractament;

Durada incorrecte (data inici, durada del tractamen

Durada incorrecte (data inici, durada del tractamen

Durada incorrecte (data inici, durada del tractamen
Durada incorrecte (data inici, durada del tractament,... Si
Durada incorrecte {data inici, durada del tractament,...

Durada incorrecte (data inici, durada del tractament....

.

VALIDACIONMRegistro de intervenciones

Curs clinic
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Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS

I ESPOQ e[ E
o 2 notificacions sense tractar 3  notificacions sense llegir LOPEZ STSAMON, DAVID (GT) s
O !.5-.-0@"4: d'Oncologia f’o Inici~  Farmacia~ | Infermeria ~ | Distribucié ~ | Explotacid » | Manteniment ~ | L
Consulta de prescripcions >Consulta Traca ‘
( PROVES PROVES, PROVES (H,39a)[9999999-GT] |
Servei |Oncologia médica UT Hospital de dia Data proposada |05/03/2014 Data programacid |05/03/2014 {
Diagnastic [PULMG CEL.LULA NO PETITA AC\MALALTIA AVANCADA/METASTATICA\PALIATIU —
Protocol |[613-MK3475-001: MK-3475 10 MG/KG C/3 SETMANES ‘\ 4 ’
‘ ~|Cerca =
Identificador Usuari Q -
Codi Procés Q,  Origen v . N
-
S :
":I'rai;a h
(" Acci ~ {4 Ampliar N - -
Data realitzacid Procés Usuari Informacié - <
05/03/2014 15:33 Pes previ CARLOTA PEREZ ALONSO MK-3475 AC 500 mg Data: 05/03/2014 20:30 Identificador: 2847707
05/03/2014 15:33 Presa en lot preparacid CARLOTA PEREZ ALONSO MK-3475 AC 500 mg Data: 05/03/2014 20:30 Identificador: 2847707
05/03/2014 15:29 Prescripcid validada ESTHER CARCELERO SAN MARTIN
05/03/2014 15:28 Presa programada WVAMESSA DIAZ ISIDORO MK-3475 AC 500 mg Data: 05/03/2014 20:30 Identificador: 2847707 ane
05/03/2014 15:28 Presa programada WVANESSA DIAZ ISIDORO Polsera: Identificacid correctz del pacient Identificador: 2847708 5 ——
05/03/2014 15:28 Prescripcid programada [Notificacid]  VAMNESSA DIAZ ISIDORO ’
05/03/2014 15:28 Sessid programada WVAMESSA DIAZ ISIDORO Data: 05/03/2014. Recurs: BUTACAZ0. Inicik 20:30. Fii 21:30. Prestacions: 613-MK3475-001: MK-3475 10 MG/I l -
05/03/2014 15:25 Prescripcid cursada ESTHER CARCELERQ SAN MARTIN R
05/03/2014 15:25 Prescripcid registrada ESTHER CARCELERO SAN MARTIN ol
-
v d - -
LIDACIONrtazabil -
razabilidad R
\Columnes ocu... 1 P e — -
A o
-
-/
Copyright Institut Catala d'Oncologia 2012 .
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@ Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS '®

PREPARACION !

Especializacion de preparadores

Presentaciones comerciales

Preparacion individualizada

Control calidad: gravimétrico:

Alertas de preparacion

Intervalo de pesada
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Eficiencia proceso y seguridad: HERRAMIENTAS '®

PREPARACIOMtividualizada

2 hitp:Hficosrvquim01/llistats/preparacio20070430011100. pdf - Microsoft Internet Explorer

Atchivo  Edicidn  Wer  Faworitos  Herramientas  Ayuda ",’

\_) \_) lﬂ lg 7h pﬂﬁlsqueda ‘-;;\LJ( Favoritos 6} [ ; — J ﬂ

Direccicn |@"| hittp: {ficosevauir0l jlistats/preparacio2007043001 1 100. pdf V| Ir Yinculos

»

E Guardar una copia L/‘:\, Imprimir e‘ Correon electronico ﬁ Buscar \“.2 3 = '14'-:' Revisar v comentar = Z Firmar =

ﬁ‘ :t'ﬂ Seleccionar texta - @} |E| @ 115% - @ M3 ey

w
@
s (= Data 30/04/2007 13:06
3 °° Institut Catala d'Oncologia Fag. 1
z
=
e LLISTAT DE PREPARACIONS. Pacient: Data Preparacio: 30/04/2007 0212  Lot: 11
g Ubicacié: UTP Servei: ONC
;, Medicament Dosi Volum citostatic Bomba Accid Recipient Preparacio Dia/Hora admin.
ﬁ FLUOROURACIL 20520 mg 41.0 mL Afegir BF1000 FILTRE PUNXO 30/04/2007 08:00
&
L)
,: FOLINAT CALCIC-350 342.0 mg 19.5 mL Afegir BG250 - 30/04/2007 08:00
< Observacions: DISPENSAR
E FLUOROURACIL 584.0 mg 13.7 mL Afegir BF50 FILTRE PUNXO 30/04/2007 08:00
OXALIPLATI 116.0 mg 23.2mL Afegir BGS500 FILTRE PUNXO 30/04/2007 08:00 b

Observacions. Vial 50 mg:.reconstituir amb 10 mL SG5%. Vial 100 mg: reconstituir amb 20 mL SG5%

NECESSITATS DE PREPARACIO.

E [RECIPIENTS] [CITOSTATICS]
Recipient Descripcio Quantitat Medicament Presentacio Quantitat
BF1000 BOSSA 1000 ML FISIOLOGIC 1 OXALIPLATI 100 mg 2
BF50 BOSSA 50/100 ML FISIOLOGIC 1 FOLINAT CALCIC-350 50 mg 7
BG250 BOSSA 250 ML GLUCOSAT 1
BGS500 BOSSA 500 ML GLUCOSAT 1

MEDICACIO D'ASSAIG CLIiNIC.

MNom farmac (AC) Nom farmac (AC): Nom farmac (AC):
MNum. vials utilitzats: Num. vials utilitzats: MNum. vials utilitzats:
Lot 1 caducitat: Lot i caducitat: Lot i caducitat:

Farmacéutic Signatura
{usuari que ha validat alguna de les prescripcions del llistat) {técnic gue realitza la preparacio)

REY SALIDO, MONTSE

l Comentarios

A 279,4 % 215,9 mm

\ 1de2 T ) LI[H] B o
@ Listo ‘:J Intranet local

e - =
7+ Inicio g . - . . Menu Unid. .. £ B - int & = L T
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PREPARACIOMtividualizada
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