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  JUSTIFICACIÓ	
  
•  Importància	
  de	
  les	
  malalGes	
  al·∙lèrgiques	
  en	
  la	
  
població	
  (25-­‐30%).	
  

•  Incidència	
  i	
  prevalença	
  de	
  les	
  malalGes	
  al·∙lèrgiques	
  en	
  
la	
  població	
  atesa	
  en	
  Atenció	
  Primària	
  (1/10	
  visites	
  en	
  
AP	
  possible	
  patologia	
  Al·∙lèrgica)	
  

•  Fluxos	
  dels	
  pacients	
  amb	
  malalGes	
  al·∙lèrgiques:	
  
–  A.	
  Respiratòria 	
   	
  	
  
–  A.	
  Aliments 	
   	
  	
  
–  A.	
  fàrmacs	
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•  Aquests	
  pacients	
  sovint	
  fan	
  un	
  recorregut	
  per	
  
altres	
  especialitats	
  abans	
  d’arribar	
  a	
  
l'al·∙lergòleg	
  

•  Gran	
  consum	
  de	
  serveis	
  assistencials	
  
•  Abordatge	
  integral	
  de	
  la	
  mala^a	
  al·∙lèrgica	
  des	
  
de	
  la	
  AP	
  i	
  la	
  Atenció	
  especialitzada	
  al	
  CAP	
  

JUSTIFICACIÓ	
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•  Model	
  d’atenció	
  al·∙lergologia	
  a	
  Catalunya	
  
•  Importància	
  de	
  les	
  guies	
  d’Actuació	
  en	
  Atenció	
  Primària	
  

en	
  relació	
  a	
  la	
  Patologia	
  Al·∙lèrgia	
  
•  Importància	
  dels	
  criteris	
  de	
  derivació	
  des	
  de	
  Atenció	
  

Primària	
  
•  Importància	
  de	
  la	
  cartera	
  de	
  serveis	
  diagnosGques	
  i	
  

terapèuGques	
  a	
  nivell	
  primària/hospitalària	
  	
  (solucionar	
  
necessitats	
  del	
  pacient	
  de	
  forma	
  integral	
  “en	
  un	
  únic	
  
hospital”)	
  

JUSTIFICACIÓ	
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Al·lergòleg 

Hospital 

MF 



	
  AIS-­‐BE	
  Al·∙lergologia	
  CAPSE-­‐
Hospital	
  Clínic	
  

Derivació	
  Hospital	
  servei	
  Al·∙lergologia	
  

Al·∙lèrgies	
  medicamentoses,	
  complicacions...	
  

MF	
  i	
  al·∙lergòleg	
  HC	
  en	
  el	
  mateix	
  EAP	
  
UGlització	
  comparGda	
  H.	
  Clínica	
  programa	
  OMI	
  Web	
  

	
  

Implantació	
  RAE	
  	
  

Inici	
  	
  CAPSE	
  Maig	
  2011	
  

Al·∙lergòleg	
  Hospital	
  

MF	
  

Model	
  Previ	
  a	
  AIS-­‐	
  BE	
  



EXPERIÈNCIA	
  RAE	
  AL·∙LERGIA	
  
AL	
  CAPSE	
  

•  Criteris	
  de	
  derivació	
  definits	
  
•  Al·∙lergòleg	
  visita	
  al	
  mateix	
  CAP	
  
•  Hospital	
  de	
  referència:	
  Hospital	
  Clínic	
  
•  Organització	
  de	
  la	
  consulta	
  RAE	
  Al·∙lèrgia:	
  

–  Horaris,	
  agenda,	
  material	
  
–  Espai	
  osic	
  

•  Col·∙laboració	
  infermeria	
  per	
  realització	
  proves	
  intra	
  
epidèrmiques	
  (	
  prick-­‐test)	
  



RESULTATS	
  D’ACTIVITAT	
  

•  Inici	
  del	
  projecte	
  Maig	
  2011	
  
	
  

Any	
   Visites	
  fetes	
  CAPSE	
  	
  

2011	
  (maig-­‐des.)	
   305	
  

2012	
   408	
  

2013	
   421	
  

2014	
  (fins	
  abril)	
   164	
  

Any	
   Sol·∙licituds	
  

2011	
   15	
  

2012	
   45	
  

2013	
   62	
  

2014	
   15	
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CONCLUSIONS	
  

•  Millora	
  de	
  la	
  relació	
  Atenció	
  Primària	
  Al·∙lergologia	
  
•  Reducció	
  acGvitat	
  segones	
  visites	
  i	
  alta	
  resolució	
  
•  Seguiment	
  mes	
  directe	
  en	
  les	
  histories	
  d’Atenció	
  
Primària	
  

•  Creació	
  conjunta	
  de	
  protocols	
  d'actuació	
  
•  Consens	
  criteris	
  de	
  derivació	
  i	
  resolució	
  
•  Treball	
  en	
  equip	
  
•  Mes	
  eficiència/menor	
  cost	
  
	
  	
  



I	
  EN	
  EL	
  FUTUR...
	
  	
  

•  Reduir	
  les	
  demores	
  
•  Reordenar	
  millor	
  els	
  fluxos	
  de	
  pacients	
  
•  Formació	
  conGnuada	
  en	
  els	
  CAP	
  para	
  reduir	
  el	
  
numero	
  de	
  derivacions	
  

•  Potenciar	
  les	
  consultories	
  via	
  mail,	
  visites	
  no	
  
presencials	
  

•  Mes	
  recursos.....	
  



GRÀCIES	
  


