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NALISIS EPIDEMIOLOGICO DE LA
INFORMACION RECOGIDA POR
LOS REGISTROS HOSPITALARIOS
DEL CANCER EN LA CAPV

Identificacion de posibles mejoras en
cuanto a la retroalimentacion y a la
difusion de los resultados
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Hipotesis de estudio

== INfrautilizacion por los profesionales

Clinicos
Epidemiologos/calidad
Gestores y Planificadores

== Gran potencial de explotacion de los
datos

Epidemiologia
Evaluacion de la Atencion
Investigacion
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ODbjetivos

1. Revisar diferentes tipos de explotaciones de
datos existentes

2. Identificar las necesidades de informacidon
percibidas

3. Proponer mejoras en la retroinformacion vy
utilizacion de los registros
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Metodologia

10 Revision bibliografica
Preparacion tablas resumen y de evidencia

Formacion de 3 Paneles de expertos
multidisciplinares y multicéntricos

Preparacion de cuestionario a partir de
iInformacion de paneles
Envio, recogida de datos y analisis

Preparacion de informe de recomendacione
Difusion de resultados
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Equipo investigador

Investigadores

Isabel Portillo Organizacion Central
Maite Barriola Organizacion Central
Nieves Saracibar Hospital Santiago
Juan Manuel Mané Hospital Cruces
Aitor Fdez. de Larrinoa H. Basurto

Javier Yetano Hospital Galdakao
Cristina Sarasqueta Hospital Donostia
M2 Jesus Michelena Instituto Oncoldgico

Enrigue Peir6é Organizacion Central

Investigador
Principal
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Conclusiones
A partir de los resultados de la revision bibliografica:

= Bibliografia disponible escasa

= Informacion recogida relevante para:
- El conocimiento general de la situacion del
cancer
- La realizacion de estudios epidemiologicos
- La evaluacion de las tecnologias sanitarias
- La propuesta de cambios en la practica clinica

= LOs registros debieran ser utiles para multiples usuarios
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Conclusiones
A partir de los resultados de la revision bibliografica:

= Importancia de la exhaustividad

= Necesidad de garantizar la disponibilidad de la
Informacion

= La consecucion de un alto nivel de calidad de los
datos se encuentra relacionada con su utilizacion

= Dificultad de justificar recursos para obtener
Informacion si ésta no se utiliza para medir y
mejorar la calidad




Osakidetza
® Investigacion Comisionada

Conclusiones

A partir de los resultados de la encuesta a los registros
hospitalarios de las CC. AA.:

= Mas del 7026 de los registros tiene una
antiguedad > 10 anos

= LOs criterios de “caso registrable” son bastante
homogéneos

= Principales fuentes: CMBD, anatomia patoldgica.
Los sistemas de recogida automatica estan poco
extendidos
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Conclusiones

A partir de los resultados de la encuesta a los registros
hospitalarios de las CC. AA.:

= EXxiste un decalaje entre la fecha actual y el ultimo
ano completo disponible, entre 2 y 5 afnos

= Mas de la mitad solamente hacen seguimiento de
algunos casos

= Hay mucha variabilidad en la dependencia y recursos
destinados a los registros

= E|l medio de difusidon mas utilizado es la memoria
anual
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Conclusiones

A partir de los resultados de los paneles de expertos:

= Valoracion positiva de la disponibilidad de informacion de
calidad

= Importante grado de desconocimiento de los registros por
parte de gestores y profesionales clinicos

= Se sefnalan como aspectos negativos:

- falta de seguimiento
- orientacion poco clinica de los registros

= Retraso apreciable entre el diagnostico y el registro
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Conclusiones

A partir de los resultados de la encuesta a profesionales:

= El 47%0 de las encuestas cumplimentadas manifiesta el
desconocimiento de la existencia del registro del cancer

= Se aprecia una escasa utilizacion

= La pagina web seguida por el correo electronico son los
soportes preferidos para la difusion de Is informacion

= La periodicidad de la retroinformacion debiera ser
semestral/anual

= Los tiempos de atencion y el analisis de supervivencia
constituyen los datos mas importantes para analizar
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Recomendaciones

= Promover el conocimiento de la existencia de los registros
hospitalarios del cancer de Osakidetza

= Integrar en la aplicacion informatica, la conexion con las

diferentes bases de datos hospitalarias que constituyen las
fuentes datos potenciales

= Adoptar las medidas para conseguir reducir al maximo el

tiempo que transcurre entre el diagnostico de un caso
Incidente de cancer y su registro
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Recomendaciones

= Mejorar la recogida del conjunto de datos y de fechas
esenciales para poder calcular con precision los diferentes
Tiempos

= Realizar el seguimiento de los casos registrados para poder
efectuar analisis de supervivencia

= Potenciar la explotacion de la informacion disponible y
mejorar su disponibilidad

= Promover la evaluacion de la calidad de los registros
hospitalarios del cancer
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Coordinacion de Programas de Salud Publica
Direccion de Asistencia Sanitaria
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