“+24 XUNTA DE GALICIA
:i: CONSELLERIA DE SANIDADE

ENCUESTA SOBRE UNIDADES DE DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DE CANCER DE MAMA DE LAS
COMUNIDADES AUTONOMAS

-2010-

REUNION ANUAL DE LA RED DE PROGRAMAS DE CRIBADO DE CANCER.

Oviedo, Junio de 2010

Raquel Al an, Ana Belén Fernandez, Raquel Zubizarreta
Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
—
"7 XUNTA DE GALICIA I_]TL‘I'—LJ programs gotese oe
ST ORIETTVOCS T | e e o
:i: CONSELLERIA DE SANIDADE o BJ ETIVOS cccccc de ‘mama
se—

*Revisar la propuesta de encuesta
sEstudiar las sugerencias de las CCAA

eLlegar a un acuerdo de encuesta definitiva

«Cumplimentar en septiembre-octubre

eColgar los datos en pagina web de la
red
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Documentos de referencia utilizados para la
elaboracion de la encuesta

1. Capitulo 9: The requirements of a specialist Breast Uni  t (Basado en los criterios EUSOMA).
Perry N, Broeders M, de Wolf C, Térnberg S. Holland R.,  Von Karsa L., Puthaar E. Editores.
European guidelines for quality assurance in breast canc er screening and diagnosis. Fourth
edition. Luxembourg: Office for Official Publication s of the European Communities; 2006.

2. Saura RM, Gimeno V, Blanco MC, Colomer R, Serrano P, Ace a B, et al. Desarrollo de
indicadores de proceso y resultado y evaluacién de | a practica asistencial oncolégica. Madrid:
Plan de calidad para el sistema nacional de salud. M inisterio de Sanidad y Consumo. Agencia
d’Avaluaci6 de Tecnologia i Recerca Médiques de Catalufi ~ a; 2007. Informes de Evaluacién de
Tecnologias Sanitarias, AATRM num. 2006/02.

@@; Abreviaturas:
GGEE: Guias Europeas
MSC: Guia del Ministerio de Sanidad y Consumo

UDT: Unidad de Diagnostico y Tratamiento de cancer de mama
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Programas que han enviado sugerencias a la encuesta

B Asturias

B Murcia
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Resumen de las propuestas
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Recortar

AN
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Ampliar

&)

€

psicoldgico)

C. Valenciana: recoger indicadores
basicos (equipo multidisciplinar,
comité de mama, protocolo,
fisioterapia, ganglio centinela,
reconstruccion mamaria, soporte

Asturias

Murcia
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(1) DATOS GENERALES DEL HOSPITAL

COMUNIDAD AUTONOMA

Andalucia O Aragon [
Cantabria D Castilla la Mancha D
C. Valenciana [] Extremadura []
Melilla O Murcia []

Asturias []
Castilla y Le(’mD
Galicia []
Navarra D

Baleares [] Canarias []

Cataluia D Ceuta D

La Rioja [] Madrid []
Pais VascoD

IDENTIFICACION HOSPITAL

POBLACION DEL AREA DE INFLUENCIA DEL HOSPITAL

Programa galego de

Ik

deteccién precoz do

ESTANDAR

GGEE: 250.000 a
300.000 habitantes
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(5) PROTOCOLO ASISTENCIAL ESTANDAR
T No[]
¢Exi i i i T ! P, o GGEE y MSC
(Existe un protocolo escrito para la asistencia al can a Ao Gltima actualizacion y
En caso de que exista ;contempk ‘lﬁejo de las recidivas? Si GGEE: debe haber protocolo
para manejo de recidivas y
cancer avanzado

Sugerencias:
1. Protocolo de seguimiento, revisiones periddicas.
2. Criterios de derivacion desde atencion primaria

. Asturias B c. valenciana . Murcia
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INDICADOR n° 1: PROTOCOLO ASISTENCIAL MULTIDISCIPLIN AR
¢El protocolo incluye los apartados de:

Plan de Calidad
Nacioml
e Sl

valoracion diagnéstipa y fecha de aprobacién?
terapéutica?

apoyo psicoldgico? periodo de vigencia (< 3 afios)?

rehabilitaciéon? circuitos de derivacion?

seguimiento? redactores del protocolo?

Cédigo de respuesta:
1=si

2=No

¢Constan las siguientes especialidades entre los re _dactores del protocolo?

Oncologia radioterapica

Cirugia
Ginecologia Anatomia patoldgica
Radiologia (diagndstico por imagen) Psicooncologia

Oncologia médica

ANO de la ULTIMA REVISION o actualizacién del protoc  olo:

Indicar el afio

Euentes de informacién:
v Direccién del Centro
v Comisién de Tumores
v Programa de Calidad
v Servicio de Cirugia General
v Servicio de Ginecologia

Observaciones : El protocolo puede encontrarse en formato papel o en formato electrénico,  pero en cualquier caso debe ser

visualizado por el evaluador/a.

Comentarios del evaluador _: Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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(2) EQUIPO DE TRABAJO MULTIDISCIPLINAR ESTANDAR

(Existe equipo de trabajo multidisciplinar para diagnostico y .

. siC] N[ GGEE y MSC
tratamiento de cancer de mama?
¢Existe una persona designada formalmente como presidente o
o siC] NoOd GGEE
director del equipo?
Periodicidad de las sesiones clinicas/reuniones del personal del equipo GGEE : semanal

Sugerencias:

Profesionales que acuden habitualmente a las sesiones de la unidad
Si se discuten ademas otros casos distintos de patologia mamaria
(también Murcia)
(también Asturias)
Formacion especifica en patologia mamaria (médicos) o cuidados de la mama
(enfermeria) o técnicas mamograficas (TER)
Radidlogos participan en el programa de cribado
Existencia de equipo multidisciplinar sin especificar mas detalles

. Asturias B c. valenciana . Murcia
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INDICADOR n° 2: COMITE DE MAMA  |-==s ]

¢ Existe Comité de Mama? ¢ El Comité realiza reuniones periédicas segun consta en las actas? |

Cédigo de respuesta:
1=si

2=No
3=Se reline, pero no realiza actas

¢Consta entre sus integrantes un especialista

cirujano? |:| ginecélogo? I:' radi6logo? |:|

oncélogo

radioterapeuta? medicina nuclear?

oncdélogo médico?

patc’)logo? Cédigo de
respuesta:

Fuente de informacién_: v Direccién del Centro:
- Documento constitutivo o normativa del Comité
- Actas de las Reuniones (Actas del afio 2008)
Observaciones :
=En hospitales pequefios se acepta el Comité General de Tumores como alternativa al Comité de Mama, siempre que éste acredite desempefiar sus funciones
tal como se explicita en el despliegue del indicador.
Comentarios del evaluador :
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Sugerencias sobre el equipo de trabajo

multidisciplinar
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Asturias

C. Valenciana

Murcia

Afadir comité de mama

Indicar profesionales de forma genérica

Afadir enfermeria

"~

Afadir fisioterapia

Profesionales con dedicacion exclusiva o
preferente

)

<
KKK

Formacion especifica en patologia

2| mamaria (médicos) o cuidados de la mama
(enfermeria) o técnicas mamogréaficas
(TER)

Radi6logos participan en el programa de
cribado

)

¢ Qué profesionales acuden habitualmente
a las sesiones de la unidad?

Se discuten, ademas otros casos distintos
a la patologia mamaria

lv &

< |l< |8 S S

Existencia de equipo multidisciplinar sin
especificar mas detalles

™

v
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(3) SERVICIOS QUE OFERTA EL HOSPITAL

Procedimientos diagnosticos invasivos:

PAAF [] Biopsia no quirrgica (] Biopsia Quirtrgica (] Otros (especificar)

ESTANDAR

MSC: 100% biopsias no
quirdrgicas en pacientes con dx
de ia maligna mama

¢Se realiza biopsia selectiva de ganglio centinela?

si[]

No [] Desde qué afio l:l

MSC: 100% afiade técnica
validada

¢Se dispone de accesibilidad a consultas de consejo genético?

si[]

No [ Desde qué aio l:l

GGEE

¢Se dispone de una unidad de radioterapia en el mismo hospital?

si[]

No []

En caso de que no se disponga de unidad de radioterapia en el mismo
hospital ¢ El oncologo del equipo tiene capacidad para supervisar el

GGEE: Unidad en el mismo
centro o en otro pero indicado y
supervisado desde el centro de
origen

(Existe algtn protocolo de logico?

0 soporte

tratamiento que se realiza en otro centro? sil] N[l
;Se di sibili i iativos? GGEE
¢Se dispone de accesibilidad a cuidados paliativos’ si[] No[J
‘;S? dispo_ne de acce;:ibilidad aprogramas e;:peciﬁcos o protocolos de sil] No[J GGEE y MSC
fisioterapia para pacientes que desarrollan linfedema?
i é afi GGEE

¢Se realizan técnicas de reconstruccion mamaria? Sil] No[J Desde qué aio ‘_I

Si[] No[d Desde quéafio GGEE

Sugerencias:

B Asturias

. Murcia
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INDICADOR n° 3: BIOPSIA SELECTIVA DE GANGLIO CENTINE LA (BSGC)

Numero total de cirujanos (cirujanos generales y ginec6logos) que operan cancer de mama en
el hospital

En el momento de la revision, ¢cuantos de estos cirujanos tienen la técnica validada?

En el momento de la revisién, ¢ cuantos de estos cirujanos tienen la técnica en curso de
validacion?

Codigo de respuesta:
Indicar el nimero de cirujanos

¢ Tiene el hospital TODOS sus cirujanos en alguna de las dos situaciones anteriores (técnica validada o en

curso)?
Codigo de respuesta:
1=Si
2=No

Fuentes de informacién : v Direccion del Centro
v Servicio de Cirugia y Servicio de Ginecologia o Comité de Mama
v Servicio de Anatomia Patolégica

Comentarios del evaluador _:
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CONSULTA CON FISIOTERAPIA / REHABILITACION (LINFEDEMA)

¢ Dispone el hospital de profesionales que desarrollan programas de rehabilitacion especificos para linfedema?

Cadigo de respuesta:

1=Si

2=No

500=Informacién no disponible

Nimero de pacientes (no sesiones) con cancer de mama que han sido atendidas en la consulta durante el 2008

Cédigo de respuesta:
Indicar el nimero de pacientes

Fuentes de informacién:v’ Direccién del Centro
v Servicio de Rehabilitacion (fisioterapia)
Observaciones:
En caso de que el hospital no tenga estructura propia de rehabilitacion, se comprobara dénde se derivan, a través del proto
Comentarios del evaluador:
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‘ INDICADOR n° 5: PRESENCIA DE PSICOONCOLOGO | T i
Nagional

¢ Dispone el hospital de psicooncélogo para la atencién de las pacientes con cancer de mama? I:I

Cadigo de respuesta:  1=Si

500=Informacion no disponible

¢Donde tienen lugar las visitas? I:I

Cadigo de respuesta:  1=En el propio hospital
2=Fuera del hospital
500=Informacion no disponible

En caso de respuesta afirmativa:

¢ Cudl es la situacion laboral del psicooncdlogo?

Cadigo de respuesta:  1=Esta contratado por el propio hospital
sta contratado por otras entidades
500=Informacion no disponible

¢ Cuél ha sido la via de obtencion de la especialidad del psicooncélogo? I:I

Coédigo de respuesta:  1=PIR
2=0tros
500=Informacion no disponible

Nimero de pacientes (no sesiones) con cancer de mama que han sido atendidas en la consulta de
psicooncologia durante el 2008
Codigo de respuesta: Indicar el nimero de pacientes
+  Fuentes de informaci6n: ¥ Direccién del Centro
¥ Servicio de Oncologia

Comentarios del evaluador _:
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(3) SERVICIOS QUE OFERTA EL HOSPITAL ESTANDAR
Procedimientos diagnosticos invasivos:
I L . L " MSC: 100% biopsias no
= | paAF O Biopsia no quirrgica (] Biopsia Quirtrgica (] Otros (especificar) quirtrgicas en pacientes con dx
de ia maligna mama
Se realiza biopsia selectiva de ganglio centinela? Si[J No[ Desde quéafio l:l yﬂig;j'go% afiade técnica
> " N ‘s GGEE
¢Se dispone de accesibilidad a consultas de consejo genético? Sil] No[J Desde qué aio l:l
. . " . . . GGEE: Unidad en el mismo
i 9
=P | ;Se dispone de una unidad de radioterapia en el mismo hospital? $i[] No[J centro o en otro pero indicado y
supervisado desde el centro de
En caso de que no se disponga de unidad de radioterapia en el mismo origen
hospital ¢ El oncologo del equipo tiene capacidad para supervisar el "
N . si[] No[
tratamiento que se realiza en otro centro?
;Se di sibili i iativos? GGEE
=P | ;Se dispone de accesibilidad a cuidados paliativos’ sil] No[J
‘;S? dispo_ne de acce;:ibilidad aprogramas e;:peciﬁcos o protocolos de sil] No[J GGEE y MSC
fisioterapia para pacientes que desarrollan linfedema?
i é afi GGEE
= | ;Se realizan técnicas de reconstruccion mamaria? Sil] No[J Desde qué aio ‘_I
i ¢ ani GGEE
(Existe algiin protocolo de i 0 soporte logico? SilJ No[] Desde quéafio |_|
Sugerencias:
B Asturias B Murcia

Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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(4) ACTIVIDAD DEL HOSPITAL

ESTANDAR

Media semanal de pacientes con patologia mamaria atendidas en el hospital en el afio 2008

GGEE: aprox 30 a la
semana

Numero de casos de cancer de mama diagnosticados en el hospital en el afio 2008

GGEE: 150/afio

Numero de cirujanos/ginecologos que operan cancer de mama a 31/12/2008

GGEE: al menos 2

") ) )

Numero medio de casos de cancer de mama que operé cada cirujano/ginecélogo en el 2008

GGEE: al menos 50/afio

Sugerencias:

Propuesta 1: contabilizar toda paciente referenciada a la
unidad de mama por primera vez: sintomaticas,

cribado...

B Asturias

Propuesta 2: eliminar la pregunta

GGEE: "A Unit diagnosing 150 new cancers per year must expect over 1500 new
referrals of symptomatic women (=approximately 30 per week)”

B Murcia
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(6) DOCENCIA E INVESTIGACION ESTANDAR
(Existe la posibilidad de que las mujeres tratadas de cancer de mamaen | Si[] No[] GE
el hospital participen en ensayos clinicos?
¢ El hospital proporci d ia en patologia mamaria a personal en si[J] No[] GE
formacién o estudiantes?

Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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1. Tiempos:

Comunicacion de las mujeres fuera de las consultas: dudas, problemas
imprevistos

Informacion a mujeres sobre opciones terapéuticas
Indicadores de actividad de la unidad
1. Coste efectividad:

1. < 1% biopsias quirurgicas diagndsticas

2. = 95% de intervencion quirdrgica tnica

1. Demora para primera consulta en hospital

2. Demora diagnostica: T entre 12 Consulta y 12 Prueba confirmacion
dx

3. Tiempo de realizacion BAG: T entre realizacion de la prueba y
fecha en que se emiten los resultados

4. Demora tratamiento: T entre 12prueba dx y 1° tto

Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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Nombre del indicador Estandar orientativo I sSicars Naciora! q

Evaluacioén por el comité de mama 100%
Realizacion de estudio histolégico 100%
Tiempo de espera para el diagnéstico histopatolégico 90%

Tiempo de espera para el diagnéstico definitivo (inmunohistoquimico)  90%

Historia clinica documentada 90%
Informe del estudio radiolégico inicial 100%
Contenido del informe de anatomia patolégica 100%
Cirugia conservadora (tratamiento conservador) 50-80%
Reintervenciones en cirugia conservadora de mama No disponible
Linfadenectomia 100%
Tratamiento sistémico hormonal 100%
Intervalo diagnéstico terapéutico 90%
Intervalo entre tratamiento quirdrgico y tratamiento adyuvante 90%

Intervalo entre tratamiento sistémico neoadyuvante y trat. Quirdrgico 90%
Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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| CONSELLERIA DE SANIDADE PROPU ESTA

INDICADOR n° 1: PROTOCOLO ASISTENCIAL MULTIDISCIPLIN AR

INDICADOR n° 2: COMITE DE MAMA

INDICADOR n° 3: BIOPSIA SELECTIVA DE GANGLIO CENTINE LA (BSGC)
INDICADOR n° 4: CONSULTA CON FISIOTERAPIA / REHABIL ITACION (LINFEDEMA)
INDICADOR n° 5: PRESENCIA DE PSICOONCOLOGO

A VALORAR

Disponibilidad de procedimientos diagndsticos invas ivos
Accesibilidad a consejo genético

Unidad de radioterapia propia o con posibilidad de supervision
Accesibilidad a cuidados paliativos

Técnicas de reconstruccion mamaria

INDICADORES DE ACTIVIDAD (A VALORAR)

N° DE CASOS DE CANCER DE MAMA DISGNOSTICADOS EN EL H OSPITAL/ANO 2010
N° DE CIRUJANOS/GINECOLOGOS QUE OPERAN CANCER DE MAM A

N° MEDIO DE CASOS QUE OPERO CADA CIRUJANO/GINECOLOGO

Red de Programas de cribado de cdncer. Oviedo Junio 2010
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