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Servei de Urgencies de HSCSP

INTRODUCCIO

L'organitzacio classica dels Serveis d’Urgéncies Hospitalaris (SUH, triatge, atencio
centrada en problema clinic, llargues esperes, baix confort) és ineficacg i perjudicial pels
pacients fragils.

L'adaptacio dels SUH a la fragilitat i la vellesa és una estratégia recomanada per les
societats cientifiques.

El SUH ha desenvolupat un Programa d’Atenci6 a la Fragilitat (PAF) que es basa en
1)una adaptacié del SUH (incorporant avaluacié geriatrica integral(AGl), que guia la
intensitat diagnostica i terapéutica, 2)un espai adaptat pacients fragils (estructura/pla
de cures).

Ambdos permeten definir la millor trajectoria pels pacients. Combinats amb 3)la
connexié adequada amb els proveidors de salut del territori, es facilita la transferéncia
a altres entorns, evitant I'ingrés terciari.

OBJECTIU
Avaluar els resultats del Dispositiu d’Atencio a la Fragilitat del Servei d’'Urgéncies

METODOLOGIA

Es un area de 13 boxs dins del SU, adaptada al pacient fragil. (pla de
cures/espai/mobiliari especifics). Es va inaugurar el 8.11.2017, en el marc del PAF del
SU. S’analitzen les estades del 2018 i el desti dels pacients.

RESULTATS

Periode 01.01.2018 a 31.12.2018. Episodis: 4.083. Pacients: 3.136. Nivell de tria
1=0.54%, 11=66.7%, I11=30.98%, IV=1.2%, V=0.59%. Edat mitjana= 86.6 anys;
63.7%dones; Arribades en ambulancia=85.6%.

Destinacio: 87,43% fora de I'nospital (53.2%hospitals intermedis,
9.28%domicili/residencia, UOU 24,83%) Mortalitat 1,59%. Bloc Quirargic=0.14%.
Hospitalitzacio 10,84%).

S’ha observat una disminucié marcada de delirium incidental i una millora substancial
de la satisfaccio dels pacients.
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CONCLUSIONS
- Els SUH han de redissenyar el seu model d'atenci¢ i utilitzar noves estratégies per
afrontar I'envelliment i la cronicitat.
- Hem desenvolupat un PAF que inclou un espai adaptat (estructura i funcionament) a
la poblacié fragil. El nou espai ha implicat:

 estades més confortables i millora de la satisfaccié de pacients i familiars

* que més pacients siguin donats d'alta del SUH

* una reduccié d’ingressos en I'hospital terciari

* una disminucié marcada de delirium incidental



