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“Dando a los ninos la oportunidad de curarse”
Identificacion de sospechas de leucemias y linfomas
en ninos entre 0 y 18 anos, FCI Club Noel, Cali-Colombia

1. Contexto

Contexto.

2. Descripcién del problema

No se readliza valoracién oportuna de los ninos con sospecha de
leucemias y linfomas, generando riesgos, complicaciones y retrasos en
la toma de decisiones clinicas.
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* Desconocimiento de la guia de AIEPI
* Falta de adherencia a la guia de AIEPI

* Ausencia de la ruta de atencién intrainstitucional de pacientes con
sospecha de L/L

* La Institucion no forma parte de la red prestadora de servicios de las
aseguradoras para Oncohematologia.

* Para las interconsultas con Oncohematologia Pedidtrica derivadas de
consulta externa se requiere autorizacién de las aseguradoras.
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Aumentar el porcentaje de pacientes entre 0-18 anos con valoracion
adecuada* de Oncohematologia pedidtrica por sospecha de
Leucemia o Linfoma, de un 65 (basal) a un 75% en servicios
hospitalarios y de un 40 (basal) a un 50% en servicios ambulatorios, a
Junio de 2019 en la Fundacién Clinica Infantil Club Noel.

*Adecuada: aquellos pacientes que cumplen con al
menos dos de los criterios de sospecha dado por el
AIEPI oncologico.
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CONDUCTORES CONDUCTORES IDEAS DE
PRIMARIOS SECUNDARIOS CAMBIO
Meta a corto
plazo NORMAS POLITCAS Aumentar la contratacién de las

Aumentar el porcentaje de
pacientes entre 0-18 afos
con valoracién adecuada
de Oncohematologia
pedidtica por sospecha
de Leucemia o Linfoma, de
un 65 a un 75% en servicios

Funcionalidad del servicio de
laboratorio clinico

Aseguramiento del
cumplimiento de requisitos
normativos de los servicios

e
-

Condiciones de operacién de los

servicios de inferdependencia

pruebas especiales de
Hematooncologia con ofros
proveedores

Gestionar el cumplimiento de las

condiciones de habilitacion de los

servicios complementarios,

hospitalarios y de un 40 a
un  50% en  servicios DiseAar herramientas para facilitar
ambulatorios, a Junio de ) ) el regisito de los pacientes
2019 en la Fundacion Procesos para identificacion de identificados con sospecha de
Clinica Infantil Club Noel. e SeREEE G WAL leucemia y linfomas

Estandarizacion procesos de
atencién del paciente con

sospecha de L/L

" Realizar seguimiento telefénico de
Procesos de seguimiento a los usuarios identificados  con
pacientes con sospecha sospecha de Leucemia/Linfoma

Meta a mediano
plazo

Aumentar el porcentdje de
pacientes entre 0-18 afios
con valoracion adecuada
de Oncohematologia
pedidfrica por sospecha
de Leucemia o Linfoma, de
un 75 a un 80% en servicios
hospitalarios y de un 50 a
un  55% en _ servicios
ambulatorios, a Diciembre
de 2019 en la Fundacién
Clinica Infantil Club Noel.

Aumentar el nomero de médicos
capacitados y su nivel de
ci el AIEPI

Conocimiento del personal
asistencial del AIEPI oncolégico
Oncolégico
Disminucion de la variabilidad en
las actuaciones asociadas a la
atencién de pacientes con
sospecha de L/L

Evaluar adherencia a los criterios
de identificacion de sospechas de
L/L por parte del cuerpo médico.

Ciclos PHEA

Ciclo 6. Estandarizar la metodalogla en a rufina

Ciclo &. Reclzacion da lamades of 100% dal wivess de lor
pasientas nusvas y los de saguimisnto, de acuerds ol eriters 8e o
ficho.

Ciclo 4. Realzacién Ge 13 flamadas de pacientes nuevos y de

control

Ciclo 2. Realizacién da 2 lamadas de pacientes

Ciclo 2. Frusba pilofo de fe metodologia

Ciglo 1.

Andlisis causa raiz, matriz de impacto, codiseno, coproduccidn,
distribucion del poder, graficas de tendencia, entre otras.
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7. Descripcion de la intervencion

* Desarrollo de habilidades para * Evaluacién de adherencia a
la interrelacién  efectiva  del los criterios de identificacién de
equipo de salud. sospechas de L/L por parte del

cuerpo médico.
* Formacidon a Médicos en el

AIEPI Oncoldgico * Gestibn con proveedores
para mejorar la contratacion

* Involucramiento de los Lideres de las pruebas especiales de

Organizacionales. Hemato-oncologia.

* Autoevaluacion estdndares y * Seguimiento telefénico de los

mejora de los servicios necesarios usuarios  identificados  con

para la atencién de pacientes sospecha de L/L.

con cdncer.

* Diseno de herramientas para
facilitar el registro de los
pacientes identificados con
sospecha L/L.

Medida de Resultado Medidas de Proceso

Medidas de balance

D —— _{ % de requisitos de habilitacion :

% de cumplidos % de pa}mentes con sos.pecha
pacientes con . de linfomas/leucemias
sospecha de % de pacientes con sospecha de remitidos a otros centros

L/L que son | leucemiasy linfomas a Iqs que se asistenciales antes del
interconsultad reallza_ seguimiento telefénico del diagnostico
os de manera servicio de Consulta Externa

—
adecuada a % de médicos capacitados en la AIEPI p dio de ti
Oncohematolo oncologica romedio de tiempo que
gia Pediatrica transcurre desd_e la s_ospecha
D — hasta la confirmacién del
diagnéstico

Promedio de la calificacién del postest
== realizado en la capacitaclén en AIEPI
Oncolégico

NUmero de nifios identificados
con sospecha de otros tipos
de cancer diferentes a
leucemias y linfomas

% de profesionales que demuestran
== un conocimiento adecuado en el
AIEPI Oncolégico

% de personas capacitados trabajo en
€quIpo Total de recursos (en pesos)
Promedio de calificacién de encuesta invertidos en el proyecto

de cultura de trabajo en eguigo
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* 72% (meta 70%) del total de Médicos sensibiizados, motivados vy
capacitados en AIEPI Oncoldgico.

Proporcién acumulada
Médicos de médicos capacitados en la estrategia AIEPI oncolégico
capacitados
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Fuente: Historia Clinica, Fundacién Clinica Infantil Club Noel; Noviembre 2018 a Agosto de 2019.

* En un 6é7% (meta 50%) se identificaron y fueron evaluados por
Oncohematologia los pacientes sospechosos de L/L en el servicio de
Consulta de Externa.

Proporcién de pacientes de consulta externa con sospecha de L/L que
fienen orden de valoraciéon a Oncohematologia Pediatrica
Porcentaje
pacientes
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Fuente: Historia Clinica, Fundacién Clinica Infantil Club Noel; Noviembre 2018 a Agosto de 2019.

*  Seguimiento telefénico al 100% de los pacientes con sospecha de

leucemia y linfoma identificados en el servicio de Consulta Externa, esto con
el fin de minimizar los riesgos de fallas en la oportunidad de la atencién.

Proporcion de pacientes con sospecha de L/L que ingresan all

) seguimiento telefénico del servicio de consulta externa
Pacientesque
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Fuente: Historia Clinica, Fundacién Clinica Infantil Club Noel; Noviembre 2018 a Agosto de 2019.
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* Promedio para confirmacion diagndstica de pacientes con leucemia 28,6 horas
(meta 48 horas).

*En un 76% (meta 75%) se identificaron y fueron evaluados por Oncohematologia
los pacientes sospechosos de L/L en el servicio de Urgencias y Hospitalizacion.

Proporcién de pacientes de hospitalizacion y urgencias con sospecha
Porcentaje ~ de L/L que fienen interconsulta a Oncohematologia Pediatrica
pacientes
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Fuente: Historia Clinica, Fundacién Clinica Infantil Club Noel; Noviembre 2018 a Agosto de 2019.

. Se identificaron 56 pacientes con sospecha de L/L, de los cuales 15
fueron confirmados de L/L, 15 corresponden a otros tipos de tumores
y 26 corresponden a otras patologias.

. Se involucré el Consejo Directivo, lideres organizacionales, haciendo
reingenieria de procesos, fortaleciendo las competencias de
liderazgo vy trabajo en equipo, definiendo como principal objetivo
estratégico institucional contar con un servicio habilitado de
Oncohematologia.

. Se asignaron y ejecutaron recursos por un valor aproximado de USD
1.500.000, lo cual ha permitido adquisicibn de tecnologia,
mejoramiento de la infraestructura, mejora de procesos y formacion
del talento humano en Oncohematologia Pedidtrica, con el fin de
lograr la habilitacion de los servicios.

iNuestro compromiso... darle a los ninos
una oportunidad de vida!




