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QUE ES EL SEM?

El SEM és l'empresa publica encarregada de gestionar i donar
resposta a les demandes d'assistencia d'urgencia i emergencia
sanitaria extrahospitalaria a Catalunya, rebudes a traves del telefon
d’emergencies unic 112, aixi com d'oferir informacio sanitaria
telefonica i consell de salut, mitjancant 061 CatSalut Respon
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Serveis assistencials no presencials 061 5savt

Respon

% .« Atencié a la urgéncia sanitaria

« Atencio continuada domiciliaria
.‘ » Seguiment del pacient cronic

. Consell de salut
. Consell al viatger
. Consell medicament
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Serveis als professionals 061 5salt

N

-\ Servei de traduccio telefonica g tots

P = els professionals sanitaris (més de
. 70 idiomes o dialectes)
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21.1,080.414,73 €
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Activitat general 2014

Alertes 1.791.160

.Ilncidents 1.315.923

fAfectats 1.260.187

’No mobilitzacions 361.250
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Incidents

MES
gen
feb
mar
abr
mai
jun
jul
ago
sep
oct
nov
des
Total

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

% 2014

2013
121.106
109.543
109.570

99.778
103.616
103.496
111.203
103.421
101.169
112.742
107.598
114.854

% 2013 2014 vs 2013 Var. 2014/2013

9,33%
8,44%
8,44%
7,69%
7,98%
7,97%
8,57%
7,97%
/,79%
8,6.
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Intervencions

MES 2014 %0 2014 2013 % 2013 2014 vs 2013 Var. 2014/2013

gen 73.986  881% 6.259 8,46%

feb 66.983  7.97% 1.679 2,51%

mar 70.893  8,44% 3.279 4,63%

abr 65.606  781% 4.295 6,55%

mai 67753  8,06% 4.116 6,08%

jun 67.598  8,05% 6.485 9,59%

jul 72,962  8,68% 1.805 2,47%

ago 69.094  822% 5.167 7,48%

sep 66.801  7,95% 6.699 10,03%

oct 71.082  8,46% 6964 9 809%

nov 69.147 823 N\

des 78.278 9,3

Total | 898.667 100,00% 840.183 100, +58.484
6,96%
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Interhospitalaris

Intervencions 898.667

24.228 2,(%
INCREMENT RESPECTE 2013: 3,33%
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Alertants

00 alertes dels alertants principals

Alertant Accidental

]
Ckhers % Central 112
2%
20%:
Tele-Assiskéncia 15%: Cenkre Akencid Primaria

10%:

e

Residéncia Geriatrica Enkorn afeckat
Propi AFectak Hospitals o Centres Sanitaris
Policia LocaliGuardia Urbana Mossos d "Esquadra
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Tipus d’unitat al TIH

NUMERO D’INTERVENCIONS DE TRASLLAT INTERHOSPITALARI ACTIVADES

1,85%
- 1

98,15% SVA
—

1,85%  5VB
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Temps de resposta PO. PRIMARIS

A%

501%

50%
4433%
e 90,4%
< 20minuts
0%
20%
10% 54%45% 2074
S TRLTH 0,9%0,7% 0,40 39 0,8%0,7% 2013

e T=10  Ti0_z20 TEIII_EE T25_3I:I T3I:I_35 T35_-5IJII TﬂIJ:I Termps resposta
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Grups de patologies ateses. PRIMARIS

DETALL PER GRUP DIAGNOSTIC - CAUSES (AFECTATS)

4 5% 5,81% MALALTIES INFECCIOSES |
1 61% — 1 ,:14% PARASITARIES

1,34%  MALALTIES EMDOCRIMES
6,56%  TRAMSTORMNS MEMTALS
2,83%  INTOXICACIO ALCOHOUCA

3,83%  MALALTIES 5N

6,49%  MALALTIES APARELL CIRCULATORI

13,10% MALALTIES APARELL RESPIRATORI
7,66%  MALAITIES APARELL DVGESTIU

1,90%  MALAITIES
APARELL GENITO-URINARI

0,64% COMPUCACIONS D'EMBARAS,
PART | PUERPERI

(N D F—
0.64% 1,90% 23,18% TRAUMAGTOLOGIA

21,02% SIMPTOMES, SIGNES |
AFECCIONS MAL DEFINIDES

1,61% ENMETZINAMENT

4,45%  ALTRES
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CODIS D'ACTIVACIO A CATALUNYA

i

Titulo del eje

I

|AM PPT ICTUS ACR Coditox Agitacio EMSE Suicidi
m2011 2.085 1.102 2.657 137 27 23 /6 0
m2012 2.333 5.742 3458 157 65 16 62 0
B2013 2224 5.883 3.740 158 58 28 35 0
m2014 2.398 1126 4 383 151 81 a0 e LY L47
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Grups de patologies ateses. TIH

DETALL PER GRUP DIAGNOSTIC - CAUSES [AFECTATS ADULTS)
TRASLLAT INTERHOSPITALARI CRITIC

1,43%
0.77%

0,26%
A3

0, 20% -

5. 18%  MalalTIES INFECCKOGES |
RARASTARES

1.03% NEOPLASTES
0,28%  MalAITIES EMDOCRMES
1.14% TRAMSTORMS MENTALS

2,.48T%  MalAITIES 5H

56,13% MalAITIES ARRELL CIRCULATOR

0, 28% MalAITIES AR2RE] RESPRATCR
T, 20% MALAITIES ARSRELL THGESTIL

1.89%  MalalTIES
APARELL GENITC-URINARI

1.62% COMPUCADIONS DEMBARAS,
PaRT | PUERPERI

T 71%  TRAUMAAGTOLOCS

0, 20%  AFECCIONS ORIGINaDES BN B
PERKDDE PERINATAL

3,32%  SBAPTOMAES, SIGMES | AFECCIONS
sl DEFIMITS

0, 26% CREMADES
0, FT% ENMETAMNAMENT

1,43% ALTRES
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Que fa el SEM?

£ Dona de 68 a fibromialgia, FA
en tractament amb sintrom. En
seguiment per artitis septica
esternoclavicular dreta a
consultes.

£ Acaba tractament amb
Levofloxacino+Rifampicina
(7 dies)

£ Consulta per dispnea, astenia i
dolor toracic a hemitorax D, no
opressiu, no irradiat d'una
setmana d’evolucié

Generalitat de Catalunya t emergéncies médiques
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Ferida per arma blanca

emergéncies meadiques
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Patologies relacionades amb SCV
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Patologies relacionades amb SCV

CODI IAM
XOC

TV

TPSV
SCASEST
FA_FLUTT

94% 061
6% TIH

Dolor torax
BAV 3

BAV
Aneurisma
ACR_EXITUS

emergéncies meadiques
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PATOLOGIA CV. Origen primaris
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COMPORTAMENT DELS TIH PER REGIO SANITARIA (% PACIENTS)
m Dins RRSS/Provincia  m Area MetropolitanaBCN = BCN ciutat  m Pediatria (BCN) = Maternitat

78,3

74,3

69,3

G1% CC% BCN%
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SCASEST

EMISSORS SCASEST

s 1 105 CASOS A HOSPITALS SENSE HEMODINAMIA

g 10 10 10 10 11
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ANEURISMA AORTA

ANEURISMA AORTA

13

Hosp Clinici Hospdela Hosp General  Hosp H. Hosp Hosp Hosp
Provincialde Sta.Creui Vall d'Hebron Universitari Universitari deUniversitari deUniversitari de
Barcelona Sant Pau, Germans Trias  Bellvitge  Girona Doctor Tarragona
Fund. de Gest. | Pujol Josep Trueta  Joan XXIII

Sanitar
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EAP. 204 CASOS

EMISSORS TRASLLATS EAP

17

13

72 CASOS A HOSPITALS DE NIVELL SIMILAR
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Experiencies
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La Ventilacido no invasiva en |'edema
agut de pulmoé a I’'ambit prehospitalari:
té efectes clinics immediats?

Sola Si Ivia, Lopez A, Jordan S, Carmona F, Rios J, Jiménez X

SEM Barcelona
GdT VMNI Socmue



INTRODUCCIO

REVIEW Open Access

Continuous positive airway pressure and
noninvasive ventilation in prehospital treatment
of patients with acute respiratory failure: a
systematic review of cor®olled studies

-
Shule A Bakke', Morten T Botker?, Inqunn 5 Riddervald®, Hans Kirkegaard® and Erika F Christensen? N e C e SS Itat d e

valorar I'efecte clinic

h. iInmediat en el medi
ProcGrEssIVE CLINICAL PRACTICE . .
Prehospital Noninvasive Ventilation for Acute prehospltala”

Respiratory Failure: Systematic Review,
Network Meta-analysis, and Individual Patient
Data Meta-analysis

Steve Goodacre, PhD, John W. Stevens, PhD, Abdullah Pandor, M5c Edith Poku, MBChB,

Shijie Ren, PhD, Anna Cantrell, MA, Vincent Bounes, PhD, Arantxa Mas, MD, Didier Payven, PhD,
David Petrie, MD, Markus Soeren Roessler, PhD, Gunther Weitz, MD, Laurent Ducros, MD, and
Patrick Plaisance, PhID
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OBJECTIU

£ Analitzar si en pacients amb sospita diagnostica
d’edema agut de pulmo I'aplicacio de ventilacio
mecanica no invasiva millora els parametres
clinics.

§ Saturacio d’oxigen ,
§ Frequencia respiratoria (FR) = -

&/
o ke

MY Generalitat de Catalunya
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METODE

£ TIPUS D’ESTUDI: Dos cohorts prospectiu

£ PERIODE: 6 mesos (octubre 2013-mar¢ 2014)
£ AMBIT D’ESTUDI: SEM Barcelona Ciutat

£ CRITERIS D’'INCLUSIO:

Sospita diagnostica d’EAP per clinica
Saturacio d’oxigen <90% amb FiO2 > 0,5
Taquipnea >30 respiracions/minut.

MMl Generalitat de Catalunya t emergéncies médiques
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METODE

£ CRITERIS D’EXCLUSIO:
EPOC Gold IlI-1V, asma persistent

Contraindicacions per la VNI
SCA amb elevacio ST (Killip 1)

£ RECLUTAMENT: Consecutiu, 2 grups

£ VARIABLES PRINCIPALS: Saturacid i FR

Temps en aconseguir : Saturacid = 95%
FR < 30 respiracions

MMl Generalitat de Catalunya t emergéncies médiques
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RESULTATS

P
TOTAL | OXIGEN |AMB VNI (* 5i<0.05)

N 103 57 (55,3%) | 46 (44,7%)
Sexe

Homes 45 (43,7%) | 24 (42,1%) | 21 (45,7%) 0.723

Dones 58 (56,3%) | 33 (57,9%) | 25 (54,3%) !
Edat (anys) 79,2 81,04 76,9 | 0,031*
TAS inicial (mmHg) 175,7 167,1 180,4 0,009*
TAD Iinicial (mmHg) 08,7 95,5 102,7 0,016
FC inicial (bpm) 112,1 108,4 116,6 0,082
Saturacio basal (%) 73,1 75,4 70,0 0,016*
Saturacié amb O2(%) 89,8 90,6 88,7 0,115
FR inicial (resp/min) 38 36 40

0,004*




RESULTATS

Corba de supervivéncia per Saturacié a partir del 95%

| Medians for Survival Time
VNI Median | Std.Error 95% ClI
No /37,00\| 3,54 |30,05a 43,95
08 Si \12,00/| 1,29 | 9,46 a 14,54
Overall | 22,00 3,98 14,19 a 29,81
S 06 Log Rank (Mantel-Cox) p<0.001*
a Taxa de curacio RR
E
3 047 Grup oxigenoterapia | 0,9 pacients/h 157
Grup VNI 3,6 pacients/h |
0,27 ‘
Analisi multivariant de Cox
00 HR crua= 4,42 1C95% (2,46 a 7,88)

: : , , | — HR ajustada= 5,32 1C95%(2,83 a 9,99)
0 0 20 30 40 50 6D

Temps transcorregut (minuts) LR (riscos proporcionals) p<0.001*
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RESULTATS

Corba de supervivéncia per FR inferiors a 30 rpm

o - Medians for Survival Time
| VNI Median | Std.Error 95% CI
No /60,00\ | 12,23 |36,03 a 83,97
0 Si \36,00/| 2,51 |31,09a40,91
Overall | 40,00 2,26 35,58 a 44,42
F o Log Rank (Mantel-Cox) p=0.002*
E ’ Taxa de curacio RR
E . - .
3 0 Grup oxigenoterapia | 0,6 pacients/h 137
Grup VNI 1,2 pacients/h
0,27 e -~gs_ = = =
Analisi multivariant de Cox
HR crua= 2,54 1C95% (1,36 a 4,72)
0.0 HR ajustada= 2,76 1C95%(1,25 a 5,61)

T T T T I I

0 10 20 30 40 50

Temps transcorregut (minuts)

MY Generalitat de Catalunya
“4ll¥ Departament de Salut

t CatSalut

o0 LR (riscos proporcionals) p=0.014*
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CONCLUSIONS

g L’APLICACIO DE VNI PREHOSPITALARIA
MILLORA EL PARAMETRES CLINICS DELS
DACIENTS TRACTATS

§ Augmenta el % de milloria clinica

§ Disminueix el temps en aconseguir aguesta
reposta de millora

£ LIMITACIONS
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CODI IAM. Reflexions
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INTERHOSPITALARIS_ TEMPs ECG_SALA HD

m<90 m91-120 m>120

63,1% 07,2%
, 170

60,2%

20,2%

19,6%
17,1%

2011 2012 2013
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TEMPS ECG_ALERTA (TIH)

ALT [BARCELONA CAMP CAT  [GIRONA[LLEIDA| TERRES EBRE
PIRINEU TARRAGONA | CENTRAL
<10 15 757 135 156 163 15 24
40,5% 39,0% 48,2% 46,2% 39,1% | 37,5% 35,3%
11-20 3 570 68 97 98 5 15
8,1% 29,4% 24,3% 28,7% 23,5% | 12,5% 22,1%
21-30 8 208 28 27 42 6 4
21,6% 10,7% 10,0% 8,0% 10,1% | 15,0% 5,9%
>30 11 404 49 58 114 14 25
29,7% 20,8% 17,5% 17,2% 27,3% | 35,0% 36,8%
Total 37 1.939 280 338 417 40 68
100,0% | 100,0% 100,0% 100,0% | 100,0% | 100,0% 100,0%
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Efecte canvi procediment CECOS

CODI IAM (INTER HOSP) marg-15 Dif  Dif %
Temps alerta-asignacio 10,75 599 -4,76 -44,28
Temps gestor recursos 1,75 1,32 -0,43 -24,57
Temps total coordinacio 12,48 7,31  -5,17 -41,43
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Projectes

La qualitat és un dels elements estrategics en que es
basa la transformacio i millora dels centres assistencials |
dels sistemes de salut

@& >

Esta composat d’elements,

atributs o dimensions
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Que ens permeten ?

Les son els
elements que pretenen

Transformar les
qualitats en magnituds

fer tangibles les
definicions de
Qualitat

.t. emergéncies meadiques
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Seguretat del Pacient. TPSC cloud®
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Conclusions

£FCal anar més enlla dels analisis
guantitatius.

£Cal mesurar per detectar accions de
millora

£Cal seguir treballant en xarxa per
optimitzar els recursos
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