FUNDACIO

VALOR AFEGIT DE LA INFERMERA EN LA
DISMINUCIO DE LA LLISTA D' ESPERA

D'O

INFERMERA EN ¢ GE DE
CATARACTES
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L JUSTIFICACIO

A |" hospital Sant Bernabé varem finalitzar I’ any 2013
amb una llista d’ espera important de primeres visites

d’ oftalmologia, derivades d° AP amb OD de possible
cataracta.

Davant d’ aquesta situacié es va crear un grup de
treball per trobar solucions.




—
L OBJECTIU

e Disminucio de la llista d” espera de primeres
visites a consultes externes d’ oftalmologia per a
valorar possible patologia de cataractes.

é

e Disminucio de la inclusio en la LEQ.




METODOLOGIA

1. CREACIO DEL GRUP DE TREBALL

- Oftalmoleg ' 2

S
- Optometrista

- Supervisora de CCEE . /

- Cap d’admissions

P




—
L METODOLOGIA

2. ANALISI

Revisio de pacients en LLE amb orientacio
diagnostica de possible cataracta descrit pel
metge d’ AP.

3. REVISIO BIBLIOGRAFICA

e Cerca de possibles metodes de cribratge de
patologia de cataracta.

e Existeix un questionari homologat pel
departament de salut per a al cribratge i
prioritzacio de la cirurgia de cataractes.



—
?' S METODOLOGIA

4. ICC
Creacio de la figura de la infermera de cribratge

&

de cataractes (ICC)

5. AGENDES

Creacio de nous circuits i noves agendes de CCEE
per a la ICC, paral-lelament amb la consulta
d’ optometrista.

6. PROTOCOL
Creacio d’ un protocol de cribratge de cataractes



FUNDACIO PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE

R CIRURGIA DE CATARACTES

Els fulls de derivacio arriben al servei

d admissio.

e L’ oftalmoleg revisa aquests fulls i separa els
que orienta com a patologia de cataracta.

e Les peticions arriben a la ICC qui s’ encarrega
de revisar la HC dels pacients i comprovar que
no estiguin ja intervinguts o en llista d’ espera...

e Uns dies abans la ICC fa una trucada al pacient
per citar la visita i recomprovar que no hi hagi
una cirurgia previa.



FUNDACIO PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE

" S CIRURGIA DE CATARACTES
EXPLORACIO I VISITA

ler: OPTOMETRISTA

e Agudesa visual i Biomicroscopia directa
(detectar la cataracta)

e Resultat: 2 b
1. Cataracta: Consulta ICC "
2. Altre problema no relacionat |

amb la cataracta: Oftalmoleg.

2on: INFERMERA
e Acollida i explicacio del procediment

e Test de cribratge de cataractes (Sistema de
prioritzacio de pacients en llista d’ espera per a
cirurgia electiva de cataracta del departament
de salut)




PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE
CIRURGIA DE CATARACTES

Prioritzacié per a cirurgia de cataracta

Aguest formular s'utiiizara per regetrar informacis

iva al oe 13 i id de |a cinurgia
de cItaractE. Prefefentment. Nauna de ser cmpie-
tat durant o al final de Ia visita en 13 qual es
decigeix indicar 13 cirurgia de cataracta del primer o
segon ull. Si us plau, cmpliu el formular per a tots
aguells malais ambc

O  Primer | |

Indicacio de cirurgia de
cataracta no urgent

O Segon

Si us plau, mamueu (x} per a cada criteri el nivell que millor descriu la situacio actual del malalt

CRITERIS [ mivELLS PUNTS| MARQUEU
T T T
A Incapacitat visual
{agudesa visual -AV- corregida per a la vizio de lluny)
ANV Millor ul L=u o
< 0,2 0,2 — 0,4 > 04 =0
Mogerada (A Pitjor ull < 0,2)
Gl Lieu [AV Fitior ull = 0.2) Gren as
Mol grew a5
B Limitacio de les activitats de la vida diaria
{a causza de les cataractes)
Limitacit, a causa de les cataractes, per realiizar aquelies Té alguns problemes o
activitats de |a vida gquotidiana o de Beure que es duien 3 terme =
abans oe I'afectacid oe 1a visid per les cataractes. Vegdeu a la [ "
pagina del damera una ajuta oriemtativa per omplir squest criter. e u
Es possible gue un malat tngui una incapacitat visual greu i,
malgrat tot, no tingui maolts problemes per realitzar les activitats 5"":""5*":"5' s
major part

que feia amteERomernt.

En general, I'operacid oe calaractes 3cosuma a ser exdtosa (s
rEcupera gran part o i |3 visid), perb poden haver-hi situacions

recuperar tota o quasi tota la visid gue s'havia perdut

Limitacio per treballar (a causa de les cataractes)
Limitacss per treballar a causa de les cataractes (mmbé
sinciouen kes activitats dels estudiants, de les mestresses de
c3=a i dels aturats). 5'ha classificat en 2 nivells (si la persona
esta jubilada o retirada, cal marcar el primer nivell).

Tenir alguna persona gue cuidi el malal
Disponibilitat o no de tenir 3ifuna persona que ajudi o cuidi el

mialalt en les activitsts disres. Shan considerat dues possibi
Tenir perzones a carrec del malalt

Responsabilitst o no de tenir persones a camec. que depenguin
del matalt (per exsmpls fills, pares, etc.). £'han consigerat dues
possibilitats.

Moderada (50 -T5 %) o
Alta (76 % - 95 %) &
Molt alz (- 95 %) T
Mo treballa o mo et linnfkzt o
Bt limitat 14
Té alguna persona o
Mo t& cap persona 11
No & persones al seu cirTec [+]
Té persones al seu clrec a




PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE
CIRURGIA DE CATARACTES

ORIENTACIO PER SELECCIONAR EL NIVELL DE LIMITACIO
DE LES ACTIVITATS DE LA VIDA DIARIA

Te siguns

Conduir -

— - - = - : =

Trebals manuals fins {cosi dovar diaus. smeglar endolls)

Uegy un dian o un Ntre

— Tureeots enceggis omoly svoeeags, o TR ung Srgpeaag

Mirar iz teievian -
\twgmon'mael'm .

ActuRsts com IS petancs, Cuicar plantes. mirer Sparadors
Jugarsies canes, o gomning © S DINGD

Cungr

Uepr letres grams c"un libre 0 un disn
SSconsiE? los camones guan SXan 3 Do

T

Conoar
Liegr Betrys petits (HUis telefonics, medicarmenss)

Trebais manuasis fins {cose, ciavar Ciaus. sMmeglar endolis)

Liegi e diad © wun Soee

Far mots encreuats. omelr ¥moresos, © for una trovesss

— legreemisgecames Dofiguss wegrs 2is emafoes
Mirar 15 televinid

Veuw eagicons 0 S vorera de I'scera

Jugsr 3 ies cantes, of dominG O 3 bingo
Cunar -
Lisgpe ietres graes Cus oes 0 ot Sian =

Seconsier les persones Qusn Sxan 3 Do

E3 inCapac de realitzar B major part de bes actvitats
Conduir

Liegr Setrs petts (HUis telefoncs, medicomenss)

— Trengis macugls fno icose Ciguar Clous, aregiar andoliv)
Ulegr un disn o un Sibee
— Tarregts enceaggts omoly ipeesga, © frung Srovenan
it rétols de carers. botiguss. veurs eis semsfors
Mirar Is televinid

Actrtsts com IS petancs, culcar plantes. mirar sparadors
Jugar 3 les oo 3 gomino 0 3 b

r VAE,

) s C"un libre 0 un cian

econsier les es gusn exan 3

= catsalut e Chila o e

Aganciz CAVSIuRcO ey . s rvestigese
= de Tacnologia | Recerca Mediques e o= la Salut Cam e le maw
b e
um‘-stmwdwﬂmwrum&wum-mrmnomam-m

e TS | Al Sut S Dar [ AgArCe = Macerce 3 IAATIM) St CacSakt ee ool daborncd ars AN Sars € Tetucia on MG
i Cartow Se Macerce ar Tooeomes © .—rma.umwm




SANT BERNABE

CIRURGIA DE CATARACTES

'-'ruumclo PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE

CONDUCTA A SEGUIR: @

A: Puntuaci6 =40 : ‘
Derivarem al pacient a a amb oftalmoleg.

Després de la visita és ell qui decideix si el
pacient entra en LEQ o0 no.



FUNDACIO PROTOCOL PER A LA PRIORITZACIO DE
CIRURGIA DE CATARACTES

Puntuacio < 40:

Segons la limitacié per a les activitats de la vida
diaria és la ICC qui decideix el sequiment i control
del pacient i per tant la no inclusio a la LEQ

Agudesa visual greu sense limitacio de les
activitats de la vida diaria derivarem a nou
cribratge de cataractes en 6 mesos

Agudesa visual moderada o lleu amb
limitacio per a les activitats de la vida diaria
derivarem a nou cribratge en 3 mesos.

Agudesa visual moderada o lleu sense
limitacio de les activitats de la vida diaria
derivarem a nou cribratge en 1 any.



RESULTATS DE LA
CONSULTA DE ICC

' l FUNDACIO
l SANT BERNABI
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" O s RESULTATS
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RESULTATS LLE CCEE

* Inici projecte: LLE de 2 anys

~o W

« Després de 1 any: ‘19,3 mesos

* Novembre de 2015: no hi ha LLE




—
P' et CONCLUSIONS

e La creacid de la figura de la ICC ha suposat un gran aveng pel
que fa a control LLE i inclusio en LEQ.

e Disminucid de la pressio assistencial al metge oftalmoleg.

e La ICC és de gran valor afegit ja que comporta:
- Més temps de dedicacié a la consulta.
- Deteccio d’ altres problemes .
- El pacient té una persona propera de referencia.
- Disminucid de I’ angoixa del pacient ja que esta  dintre
del circuit hospitalari i dona seguretat.

La ICC ha estat molt ben acceptada per la poblacio i
per tot I' equip



INVERTIR EN RECURSOS INFERMERS
CORRECTAMENT ORGANITZATS
APORTA UN GRAN VALOR AFEGIT A
LES ORGANITZACIONS | A LA
POBLACIO






