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Que és la xarxa de metges de capcalera d'Andorra?

Objectiu

Aconseguir les condicions de treball necessaries per acomplir o apropar-nos a les recomanacions de I'OMS per l'atencid, aug-
mentant aixi la qualitat en I'atencio primaria, i ajudant a definir i resituar la funcio del metge de capgalera dintre del Sistema
Sanitari andorra.

Un grup de treball d’adscripcié voluntaria obert a tots els metges de capcalera d’Andorra

Neix de la reflexi6 conjunta entre I'’Associaci6 Andorrana de Metges d’Atencié Primaria (AAMAP) i el Ministeri de Salut i
Benestar del Govern d’Andorra (MSB), sobre la carta de recomanacions de I'OMS per a la medicina General/Medicina de
Familia a Europa (1995).

Promogut per I'AAMAP i el MSB, i regulat en un conveni signat el juny de 1998.
Format actualment pels 18 dels 25 metges de capcalera d'Andorra.

Desenvolupament de la primera fase: projecte de millora continuada de la qualitat assistencial en Atencié Primaria

Model d’historia clinica comi amb base informatica orientada per episodis (OMIAP) seguint la codificacié CIAP de la Wonca.
Recollida de dades rellevants en salut respectant el codi deontologic (Conjunt Minim Basic de Dades: CMBD).

Seleccié, tractament i analisi de les dades generades pels metges (CMBD), de manera conjunta i de manera individual com-
parant-les anonimament amb les del grup.

Aplicacions de I'analisi de les dades

Coneixer el poder resolutiu dels metges de capcalera a Andorra.

Coneixer el conjunt de problemes de salut que atenem i identificar els que sén especifics del nostre context.
Programar la formacié continuada que més necessitem.

Comparar-nos amb altres metges de capcalera d’altres sistemes.

Obtenir dades d'’interés per a la salut publica andorrana.

Identificar problemes concrets de salut del nostre pais.

Coneixement de les malalties croniques en la poblacié i de les seves complicacions.

Incrementar la informacio del metge de medicina general abans de I'entrevista metge-pacient, fomentant la capacitat de
diagnostic pre-test, i accelerant aixi I'impacte de I'experiéncia en la maduracio i els coneixements del metge general.

Coneixer la utilitzacio del nostre servei per part dels malalts, dintre d'un sistema en qué hi ha lliure eleccié de metge i de nivell

d’atencio.
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CMBD Conjunt minim basic de dades

Objectiu

Seleccionar, tractar i analitzar la informacié rutinaria generada pel metges generalistes d'Andorra adherits a la xarxa de metges de capcalera, de manera que generi un
cercle virtués de promocié continuada de la qualitat de I'assistencia, i aporti alhora informacié sobre aspectes rellevants per a la salut pablica i la planificacié sanitaria.

Variables del CMBD

e )
1. Identificaci6 del pacient (edat, sexe i lloc de naixement). 6. Data de la trobada metge-pacient 12. Sol-licitud de proves diagnostiques
Mitjangant un algoritme es transforma en un codi anonim de 7. Tipus de trobada (consultori, domicili, indirecta) 13. Baixa laboral
dades. 8. Relaci6 prévia amb el pacient (pacient nou, conegut, altra) 14. Prescripci6 (en estudi)
2. Estat civil 9. Activitat preventiva (consell antitabaguic, vacunes) 15. Derivaci6
3. Ocupacio 10. Episodis d'atencio: diagnostics dels episodis atesos durant una 16. Seguiment (cita posterior 0 no)
4. Nivell d'estudis trobada metge-pacient. Classificacié CIAP-1 17. Identificacio del professional (edat i sexe). Mitjangant un algo-
5. Tipus de financament sanitari 11. Tipus d'episodi (episodi nou, recurrent, conegut, altres) ritme es transforma en un codi anonim de dades
\. J

Explotacié i analisi de les dades - Metodologia

Periode de registre analitzat: abril-setembre 2000
Explotacid i analisi de les dades: per episodis i per pacients

Resultats principals de I'explotacié

1. Dades generals: Nombre de pacients: 10.567 « Nombre de trobades metge-pacient: 19.968 « Nombre de diagnostics: 24.739

2. Explotacio6 de les trobades metge-pacient

2.1. Piramide d'edats i sexe de la poblacio 2.2. Nacionalitat
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3. Explotacio dels episodis atesos

3.1. Agrupacié dels episodis en grans grups diagnostics

(Aparell de diagnostic Locomotor Respiratori Digestiu Problemes Problemes Circulatori Endocri Pell Nerviés Sang, Oide Urinari Genital Genital Ull Problemes Embaras Total h
per grans grups psicologics  generals limfatic femeni masculi socials
Nombre 3.991 3.913 3.082 3.054 2.655 2.406 1.020 1.621 1.071 927 615 601 521 286 252 190 167 27.801
\% 14,36 14,08 11,09 10,99 B15) 8,6 6,3 58 3,8 3,3 2,2 2,1 18 1 0,9 0,6 0,6 100 )
3.2. Episodis més freqiients
(Aparell locomotor 3.991 14,41% Aparell digestiu 3.082 11,13% Problemes generals 2.655 9,58 Malalties endocrines 2.351 8,49%\
LO3 Lumbalgia 667 16,71% D01 Dolor abdominal 387 12,56% A97 Sense malaltia 1.499 56,46% T90 Diabetis Mellitus 442 18,80%
L86 Lumbociatica 335 8,39% D02 Epigastralgia 323 10,48% A04 Astenia 324 12,20% T93 Alteracid lipidica 378 16,08%
LO1 Cervicalgia 318 7.97% D87 Alteracions funcionals 291 9,44% AT70 Infecci6 tuberculosa 138 5,20% TO8 Peérdua de pes 201  8,55%
Aparell respiratori 3.913 14,12% Problemes psicologics 3.054 11,02% Aparell circulatori 2.406 8,68% Pell 1.621  5,85%
R74 IRA (Infecci6 respiratoria  1.191  30.44% P76 Alteracions depressives 793  25,97% K86 HTA no complicada 924  38,40% S18 Laceracions i ferides 169 10,43%
aguda) P17 Tabaquisme 792 25,93% K95 Varius 265 11,01% S16 Contusions 161  9,93%
\ROS Tos 448 11.45% P74 Ansietat 534 17,49% K85 Elevaci6 TA sense HTA 261 10,85%  S88 Dermatitis de contacte nL o 6.85% |
4. Distribucié dels episodis de diabetis, dolor lumbar, depressié i IRA segons edat i sexe
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