
 

 

 

  
 
 
VALORACIÓ CONJUNTA DELS PACIENTS 
ONCOLÒGICS A URGÈNCIES 
 
 
Laia Llobera Rius; Carlos Erasun Lecuona; Carolina Tudela Cuadros; Neus Robert Boter; Anna 
Masferrer Martí; Joaquim Julià Torras  
Institut Català d'Oncologia Badalona. 
 
 
Els pacients afectes d’una neoplàsia sòlida són usuaris freqüents dels Serveis 
d’Urgències. La col•laboració per un facultatiu expert en aquesta patologia pot 
dinamitzar-ne el seu maneig. En el nostre centre s’implanta al març de 2016 la 
valoració conjunta d’aquests pacients amb un metge internista de la Unitat 
d’Hospitalització Oncològica (UHO).  
 
OBJECTIU:  
Anàlisi descriptiva dels pacients oncològics valorats a Urgències per la UHO. 
 
METODOLOGIA: 
Població d’estudi: Pacients amb neoplàsia que consulten a Urgències i són valorats 
per la UHO durant horari laboral (matí). Període estudi: Març 2016- Desembre 2016.  
Recollida de dades clíniques, motiu de consulta, de la valoració i resultat final.  
 
RESULTATS:  
S’han valorat 500 pacients, 67% homes, edat mitjana de 65 anys. La neoplàsia de 
pulmó ha estat la més freqüent (32%). Un 75% eren metastàtics. Un 58,6% rebien 
tractament antitumoral pal•liatiu, un 12.8% amb intenció radical i un 17,8% no en 
rebien.  
El motiu de consulta més freqüent han estat les infeccions (30,8%). En un 61,8% la 
consulta a Urgències està relacionada amb la neoplàsia (19,6% complicacions del 
tractament, 13% dolor oncològic i 9% mal control d’altres símptomes).  
La demanda de valoració en un 65,4% ha estat presa de decisions, un 15,6% 
seguiment i un 13,4% ajustar tractament.  
Finalment, un 42,8% dels pacients poden ser donats d’alta des d’Urgències, un 48% 
són d’ingrés a la UHO, un 5,2% ingressen a un altre servei hospitalari.  
 
CONCLUSIONS:  
-El motiu de consulta del pacient oncològic a urgències acostuma a estar relacionat 
amb la seva neoplàsia i complicacions del tractament.  
-Les infeccions són la patologia més prevalent. 
-La col•laboració a Urgències d’un facultatiu expert en el maneig del pacient oncològic 
reforça la presa de decisions , permetent que gairebé la meitat dels pacients puguin 
ser donats d’alta des d’urgències i evitar ingressos innecessaris.  
 


