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Titulo

72 AP CSCAMPODEBELCHITE  RUBIO GUTIERREZ ISABEL 20160323 M  NORMALIZACION Y HOMOLOGACION DE LOS PROCESOS DE GESTION Y CONTROL DE
ALMACEN, BOTIQUIN Y MATERIAL DE URGENCIAS, ASI COMO DE LOS PROCEDIMIENTOS DE
ESTERILIZACION Y DESINFECCION EN EL EAP CS BELCHITE
72 AP CSCAMPODEBELCHITE  MUNOZ DOMINGUEZ ELENA 2016_0453 M PROYECTO DE MEJORA EN LA CALIDAD DE LA GESTION DE PROCEDIMIENTOS DE SOPORTE
Y OPTIMIZACION DE LOS RECURSOS DISPONIBLES PARA LA ATENCION URGENTE
CONTINUADA EN ZONA DE CAMPO DE BELCHITE
722 AP CSCAMPODEBELCHITE  NABERAN TORNA KARLOS 2016_1237 M 'SEGUIMIENTO DE LA ADECUACION DE LOS MENUS DE COMEDOR Y TIPO DE ALIMENTOS DEL
CEIP BELIA (BELCHITE) PARA EL CURSO 2016/2017
722 AP CSCAMPODEBELCHITE  CALVO VERA JOSE JUAN 2016_1468 M E’EtEETT%E LAVADO DE MANOS EN CENTROS ESCOLARES DE LA COMARCA CAMPO DE
722 AP CSCASABLANCA LOPEZ GASCA CARMEN MARIA  2016_1263 PROYECTO DE GESTION DE LOS ALMACENES DE FUNGIBLE EN EL CENTRO DE SALUD DE
CASABLANCA DEL SECTOR 22
722 AP CSFERNANDO EL CATOLICO ARA MARTIN GEMA 2016_0666 M ggygﬁggm LA CERTIFICACION ISO 9001. EN EL EAP DEL CENTRO DE SALUD FERNANDO EL
722 AP CSFERNANDO EL CATOLICO ISAC ARREDONDO MARTA 2016_1270 M | TALLER DE SEXUALIDAD Y ANTICONCEPCION PARA ADOLESCENTES
72 AP CSFERNANDO EL CATOLICO ARA MARTIN GEMA 2016_1609 M 'PROGRAMA COMUNITARIO DE ATENCION AL ICTUS
722 AP CSFUENTES DE EBRO MARTINEZ MARTINEZ 2016.0332 M NORMALIZACION Y HOMOLOGACION DE LOS PROCESOS DE GESTION Y CONTROL DE
MARGARITA ALMACEN, BOTIQUIN Y MATERIAL DE URGENCIAS, ASI COMO DE LOS PROCEDIMIENTOS DE
ESTERILIZACION Y DESINFECCION EN EL CS FUENTES DE EBRO
22 AP CSFUENTES DE EBRO MAHULEA MAHULEA LILIANA 2016_0630 M 'OPTIMIZAR LA ORGANIZACION Y CONTENIDO DE: LA SALA DE URGENCIAS, MALETINES CON
MEDICACION E INSTRUMENTAL Y CARRO DE PARADAS
22 AP CSHERNAN CORTES NAVARRO AZNAREZ GLORIA 2016_0071 M EDUCACION EN EL USO ADECUADO DE INHALADORES EN LOS PACIENTES EPOC
(PARQUE ROMA)
72 AP CSHERNAN CORTES CANCER RABINAL LOURDES 2016_0251 NORMALIZACION Y HOMOLOGACION DE LOS PROCESOS DE GESTION Y CONTROL DE
(PARQUE ROMA) ALMACEN, BOTIQUIN Y MATERIAL DE URGENCIAS, ASi COMO DE LOS PROCEDIMIENTOS DE
ESTERILIZACION Y DESINFECCION EN EL EAP PARQUE ROMA
722 AP CSINDEPENDENCIA COMPAIRED ARAGUES VICENTE  2016_1289 M REGISTRO DEL SERVICIO 304 (PLANES PERSONALES DE OMI) DE LOS PACIENTES QUE SE
(PUERTA DEL CARMEN) ADSCRIBAN POR PRIMERA VEZ AL EAP, O QUE ESTANDO ADSCRITOS NO SE HAN ATENDIDO
NUNCA (NO PACIENTES OCASIONALES O DESPLAZADOS)
72 AP CSINDEPENDENGIA PASCUAL GONZALO AMELIA 2016_1382 M GRUPO DE APOYO A LA LACTANCIA MATERNA Y CRIANZA PARA MADRES
(PUERTADEL CARMEN) ~ TERESA
22 AP CSLAALMOZARA VICENTE ALDEA MARIA TERESA | 2016_0038 M  DIAGNOSTICO PRECOZ DE TUMOR VESICAL EN PACIENTES CON HABITO TABAQUICO DE
MAS DE 10 ANOS DE EVOLUCION
22 AP CSLAALMOZARA ROMEO GUTIERREZ AGUSTIN 20160247 M | DESPISTAJE DE PACIENTES HIPERTENSOS, ENTRE PACIENTES CON CIFRAS DE TA ALTAS
MEDIDAS EN CONSULTA (MEDICA/ENFERMERIA), EN POBLACION MAYOR DE 18 ANOS, EN EL
CENTRO DE SALUD ALMOZARA DURANTE EL ANO 2016
22 AP CSLAALMOZARA GRIMAL ALIACAR FERNANDO 20160380 ' M NORMALIZACION Y HOMOLOGACION DE LOS PROCESOS DE GESTION Y CONTROL DE
ALMACEN, BOTIQUIN Y MATERIAL DE URGENCIAS, ASI COMO DE LOS PROCEDIMIENTOS DE
ESTERILIZACION Y DESINFECCION EN EL EAP LA ALMOZARA
22 AP CSLAALMOZARA PUEYO SALAVERA CLARA MARIA | 2016_0570 M  UN CAMINO DE SALUD EN NUESTRA COMUNIDAD: EDUCACION PARA LA SALUD EN LA
ESCUELA, COLEGIO PUBLICO ALMOZARA ~ CENTRO SALUD ALMOZARA
722 AP CSLASFUENTESNORTE  MARTES LOPEZ CARMEN 2016_0013 M 'NECESIDADES SENTIDAS DE FORMACION DE LA POBLACION DEL BARRIO DE LAS FUENTES.
UNA OPORTUNIDAD DE MEJORA
722 AP CSLASFUENTESNORTE  GARCIAROY AFRICA 2016_0437 M OPTIMIZACION DE LA ANTICOAGULACION ORAL DE LA FIBRILACION AURICULAR EN
ATENCION PRIMARIA
722 AP CSLASFUENTESNORTE  ARMALE CASADO MARIAJOSE  2016_0451 M OPTIMIZANDO LOS CUIDADOS ENFERMEROS EN HERIDAS CRONICAS
722 AP CSLASFUENTESNORTE  MAGEN GARCIA ARACELI 2016_0870 NORMALIZACION Y HOMOLOGACION DE LOS PROCESOS DE GESTION Y CONTROL DE
ALMACEN,BOTIQUIN Y MATERIAL DE URGENCIAS,ASI COMO DE PROCEDIMIENTOS DE
ESTERILIZACION Y DESINFECCION EN EL EAP FUENTES NORTE
72 AP CSLASFUENTESNORTE  RODRIGUEZ POLA TAMARA 2016_0991 PLANIFICACION FAMILIAR Y METODOS ANTICONCEPTIVOS EN LAS MUJERES GITANAS
72 AP CSLASFUENTESNORTE  LOZANO DELHOYO MARIALUISA 2016_1301 M LA EDUCACION: UN TRAJE A MEDIDA DE LA COMUNIDAD
22 AP CSMADRE CHUECA RODRIGUEZ CARMEN ~ 2016_0512 M GESTION EFICIENTE Y HOMOLOGADA DE MATERIAL SANITARIO, FARMACOLOGICO Y
VEDRUNA-MIRAFLORES MATERIAL FUNGIBLE EN NUESTROS CENTROS SANITARIOS DE ATENCION PRIMARIA
22 AP CSREBOLERIA GARCIA-GUTIERREZ MUNOZ 2016_1361 M REVISIONACTUALIZACION DE LA ATENCION EN URGENCIAS EN EL C.S. REBOLERIA
CARMEN
22 AP CSREBOLERIA ROMERO FERNANDEZ LAURA  2016_1423 M 'MAGDALENA CAMINA. PROYECTO INTEGRAL DE PROMOCION DE LA SALUD EN EL
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1. TITULO 437

OPTIMIZACION DE LA ANTICOAGULACION ORAL DE LA FIBRILACION AURICULAR EN ATENCION PRIMARIA

2. RESPONSABLE .......... AFRICA GARCIA ROY
Profesiéon ........ MEDICO/A
- Centro ........... CS LAS FUENTES NORTE
- Localidad ........ ZARAGOZA
- Servicio/Unidad .. ATENCION PRIMARIA
- Sector ........... ZARAGOZA 2

3. OTROS COMPONENTES DEL EQUIPO DE MEJORA.
SARSA GOMEZ ANA. MEDICO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
- BELLOSO RODANES MARIA ISABEL. MEDICO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
- SANCHEZ MARTINEZ ANA ISABEL. MEDICO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
URIEL PEREZ JOSE ANTONIO. MEDICO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
EZQUERRO CORDON ASCENSION. ENFERMERO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
- LAMANA LASHERAS MARIA JOSE. ENFERMERO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA
- VALLES LOBATO MARIA JOSE. ENFERMERO/A. CS LAS FUENTES NORTE. ATENCION PRIMARIA

4. PROBLEMA U OPORTUNIDAD DE MEJORA SELECCIONADA. La Fibrilaciéon auricular (FA) es un importante problema de Salud
Publica por prevalencia y morbimortalidad asociada, fundamentalmente por eventos tromboembdélicos, donde la
anticoagulacioéon oral (ACO) es la piedra angular del tratamiento, al ser la Unica capaz de reducirlos y que en la
actualidad ofrece diferentes alternativas, Dicumarinicos y Anticoagulantes orales directos (ACOD).

Por otra parte, los pacientes con FA son controlados mayoritariamente en Atencién Primaria (AP) y son fragiles por
edad avanzada, comorbilidad asociada y polifarmacia. Por tanto somos responsables de garantizar la opcién méas
favorable de tratamiento efectivo en un problema de gran magnitud y en una poblacién especialmente vulnerable.

En el elevado numero de pacientes con FA atendidos en nuestro centro de salud (CS) se objetiva un infratratamiento
de ACO, controles subéptimos de los tratamientos con acenocumarol y alto porcentaje de controles desde hematologia.
Esto supone un empeoramiento de nuestra calidad asistencial por la pérdida del efecto protector antitrombdético
perseguido y de la continuidad de seguimiento.

5. RESULTADOS QUE SE ESPERA CONSEGUIR. Vistos los resultados de nuestro estudio de linea de mejora del 2015 sobre
““Caracteristicas clinico- epidemiolégicas y de manejo del paciente con FA atendido en el CS Las Fuente Norte”~ nos
planteamos como objetivo general optimizar el manejo de su anticoagulacién oral, equiparandolos al menos con los
observados a nivel nacional, mediante los siguientes objetivos especificos:

1. Asegurar la evaluaciéon del riesgo tromboembdlico y hemorragico a todo paciente con FA seguido en nuestro CS.

11. Garantizar ACO a todo paciente con FA que tenga indicacion para la misma.

111. Garantizar la calidad de la ACO ofreciendo la opcién mas adecuada de las disponibles segin la legislacion
vigente (Informe de Posicionamiento terapéutico del Ministerio).
1V. Asumir el mayor control posible de la ACO desde AP.

6. METODO Y ACTIVIDADES PARA MEJORAR. Tras la divulgacioén al equipo de los resultados del estudio del 2015, se
determinaréan las debilidades y los objetivos a conseguir, por comparativa cuando se disponga de un indicador de
referencia nacional o por consenso del equipo en el caso de que este dato no esté disponible.

Se facilitaran los listados de pacientes con FA por CIAS y se procedera a la capacitacion del equipo mediante
talleres impartidos por los componentes de la linea de mejora, segln cronograma preestablecido, con soporte por
escrito de material de consulta réapida.

Se solicitaran a los servicios responsables las adaptaciones pertinentes del soporte informatico para la puesta en
marcha del Protocolo de manejo de ACOD del CS Las Fuentes Norte (diversificacion de episodios de anticoagulacion
B-83, informacién por escrito para el paciente, adaptaciéon de los sistemas de seguimiento para control de adherencia
terapéutica por Morisky-Green, etc) asi como cauces de comunicacién fluida con las especialidades implicadas.

La reevaluacion se realizara repitiendo la metddica del estudio previo observacional/retrospectivo, con datos de
base administrativa y de auditoria de historia clinica, ampliado en las variables afiadidas, de la poblacién con
registro de episodio de FA y seguimiento continuado, de los 22513 usuarios del CS.

Las fuentes de informacion seran la historia clinica para la variable principal y comorbilidades, receta electronica
para los tratamientos asociados y los programas informaticos TAOnet y Gota para la evaluacion de los INR en AP vy
hematologia respectivamente.

Para el analisis de resultados se empleara el paquete estadistico SPSS.

Se suplementaréa con evaluacién mediante encuesta estructurada a los pacientes en tratamiento con ACOD.

Las conclusiones serviran para la definicion de nuevas lineas de mejora.

7. INDICADORES, EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Abordando los objetivos especificos mencionados:
I- 11. Porcentaje de pacientes con registro en historia clinica de Riesgo tromboembélico y hemorragico por escalas
especificas al respecto (CHADs-VASc Y HAS-BLED).
12. Porcentaje de pacientes con indicaciéon de ACO por CHADs-VASc = 2 que la siguen.
13. Porcentaje de pacientes con Antiagregacion oral como prevencion primaria.
14. Porcentaje de pacientes en tratamiento con acenocumarol controlados en AP con control o6ptimo por Tiempo en rango
terapéutico directo (TRT) = 60% en los ultimos 6 meses.
15. Porcentaje de pacientes seguidos en hematologia con ultimos 3 INR en rango.
16. Porcentaje de pacientes en tratamiento con acenocumarol seguidos por AP.
17. Porcentaje de pacientes en tratamiento con ACOD incluidos en protocolo especifico de manejo.
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1. TITULO

OPTIMIZACION DE LA ANTICOAGULACION ORAL DE LA FIBRILACION AURICULAR EN ATENCION PRIMARIA

18. Grado de conocimiento, adherencia y satisfaccion de los pacientes en tratamiento con ACOD.
Dichos indicadores se integraran en las actividades previstas segln diagrama de flujo previamente establecido.

8. DURACION Y CALENDARIO PREVISTOS. De octubre 2016 a junio de 2017.

9. OBSERVACIONES. Dado el ambicioso contenido del proyecto y en base a la limitacion de los recursos humanos
disponibles, el proyecto debiera desarrollarse secuencialmente durante mas de un afio, con las ampliaciones
pertinentes segln resultados y objetivos propuestos.

10. ENFOQUE PRINCIPAL. Guia, protocolo, via clinica o procedimiento basado en la evidencia

POBLACION DIANA
-EDAD. Adultos
-SEXO. Ambos sexos
-TIPO DE POBLACION O PACIENTES. Enfermedades del sistema circulatorio

INFORMACION COMPLETADA SOBRE EL PROYECTO

VALORACION DEL PROYECTO EN RELACION A:

U1-I>OJI\)I—‘

. Mejorar resultados de la atenciéon. ........._ ... .. ... ....... 4 Mucho
Dirminuir riesgos derivados de la atencion. ............... 4 Mucho
Mejorar utilizacioén de recursoS. ... ... oaaaaaaaaaaaaan 4 Mucho
Garantizar derechos de los usuarios (y > satisfaccién). ... 4 Mucho

Atender expectativas de los profesionales. ................ 4 Mucho




