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Seguimiento Seguimiento Seguimiento 

�� Manejo de los desconocidos, Manejo de los desconocidos, ¿¿Se busca direcciSe busca direccióón n 
alternativa? alternativa? ¿¿Se llaman por telSe llaman por telééfono? fono? ¿¿CuCuáándo se ndo se 
consideran desconocidos? consideran desconocidos? 

�� Como resolver el problema de los kits no Como resolver el problema de los kits no 
entregados, entregados, ¿¿Se plantea que el horario de Se plantea que el horario de 
recogida en los centros de salud pueda ser una recogida en los centros de salud pueda ser una 
barrera? barrera? ¿¿QuQuéé otras barreras puede haber para otras barreras puede haber para 
la recogida segla recogida segúún el circuito establecido en cada n el circuito establecido en cada 
Programa?Programa?
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Seguimiento Seguimiento Seguimiento 

�� Manejo de las invitaciones en sucesivas Manejo de las invitaciones en sucesivas 
rondas para personas que cambian de rondas para personas que cambian de áárea rea 
geogrgeográáfica a zonas donde todavfica a zonas donde todavíía no esta no estáá
implantado el programa implantado el programa ¿¿Se excluyen? Se excluyen? 

�� ¿¿El Programa se encarga de los seguimientos El Programa se encarga de los seguimientos 
de las personas con riesgo por adenomas? de las personas con riesgo por adenomas? 
¿¿Hasta quHasta quéé edad se plantean los edad se plantean los 
seguimientos si es asseguimientos si es asíí? ? ¿¿Si el seguimiento Si el seguimiento 
establecido le toca cuando ya estestablecido le toca cuando ya estáá fuera de fuera de 
edad, que se hace? edad, que se hace? 
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�� Estrategias para reducir el nEstrategias para reducir el núúmero de mero de ““no no 
acudeacude”” a las consultas de primaria y a las consultas de primaria y 
especializada, especializada, ¿¿Carta con acuse de recibo? Carta con acuse de recibo? 
¿¿Llamada telefLlamada telefóónica? nica? 

�� Consulta preConsulta pre--colonoscopia la hace el mcolonoscopia la hace el méédico o dico o 
la enfermera? la enfermera? ¿¿en primaria o en especializada?en primaria o en especializada?
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Manejo de los desconocidos, ¿Se busca dirección alternativa? 
¿Se llaman por teléfono? ¿Cuándo se consideran desconocidos? 
Manejo de los desconocidos, Manejo de los desconocidos, ¿¿Se busca direcciSe busca direccióón alternativa? n alternativa? 
¿¿Se llaman por telSe llaman por telééfono? fono? ¿¿CuCuáándo se consideran desconocidos? ndo se consideran desconocidos? 

�� TelTelééfonofono

�� DirecciDireccióón alternativan alternativa

�� Desconocido si no hay respuesta a lo Desconocido si no hay respuesta a lo 
anterior.anterior.

�� ¿¿??
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Como resolver el problema de los kits no entregados, ¿Se plantea que 
el horario de recogida en los centros de salud pueda ser una barrera? 
¿Qué otras barreras puede haber para la recogida según el circuito 
establecido en cada Programa?

Como resolver el problema de los kits no entregados, Como resolver el problema de los kits no entregados, ¿¿Se plantea que Se plantea que 
el horario de recogida en los centros de salud pueda ser una barel horario de recogida en los centros de salud pueda ser una barrera? rera? 
¿¿QuQuéé otras barreras puede haber para la recogida segotras barreras puede haber para la recogida segúún el circuito n el circuito 
establecido en cada Programa?establecido en cada Programa?

�� Se recogen casi 100% (Castilla Se recogen casi 100% (Castilla –– LeLeóón)n)

�� EnvEnvíío de carta recordatoria de entrega.o de carta recordatoria de entrega.

�� Llamada telefLlamada telefóónica.nica.

�� Citan a los pacientes para entregar el kit Citan a los pacientes para entregar el kit 

�� No se hace nada. No se hace nada. 

�� Horario de entrega amplio ( Centros de Horario de entrega amplio ( Centros de 
Salud)Salud)

�� ¿¿??



Servicio
Canario de la Salud

Dirección General de Programas Asistenciales

Manejo de las invitaciones en sucesivas rondas para personas 
que cambian de área geográfica a zonas donde todavía no está
implantado el programa ¿Se excluyen? 

Manejo de las invitaciones en sucesivas rondas para personas Manejo de las invitaciones en sucesivas rondas para personas 
que cambian de que cambian de áárea geogrrea geográáfica a zonas donde todavfica a zonas donde todavíía no esta no estáá
implantado el programa implantado el programa ¿¿Se excluyen? Se excluyen? 

�� Si ( por distSi ( por distíínta zona / cambio de CCAA).nta zona / cambio de CCAA).

�� No.No.

�� No por que la entrega en rondas sucesivas es No por que la entrega en rondas sucesivas es 
por fecha de 1por fecha de 1ºº entrega.entrega.

�� ¿¿??
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¿El Programa se encarga de los seguimientos de las personas 
con riesgo por adenomas? ¿Hasta qué edad se plantean los 
seguimientos si es así? ¿Si el seguimiento establecido le toca 
cuando ya está fuera de edad, que se hace? 

¿¿El Programa se encarga de los seguimientos de las personas El Programa se encarga de los seguimientos de las personas 
con riesgo por adenomas? con riesgo por adenomas? ¿¿Hasta quHasta quéé edad se plantean los edad se plantean los 
seguimientos si es asseguimientos si es asíí? ? ¿¿Si el seguimiento establecido le toca Si el seguimiento establecido le toca 
cuando ya estcuando ya estáá fuera de edad, que se hace? fuera de edad, que se hace? 

�� Se hacen los seguimientos.Se hacen los seguimientos.

�� Son seguidos en los hospitales , salvo los de Son seguidos en los hospitales , salvo los de 
bajo riesgo.bajo riesgo.

�� Hasta 75 aHasta 75 añños.os.

�� ¿¿??
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Estrategias para reducir el número de “no acude” a las 
consultas de primaria y especializada, ¿Carta con acuse de 
recibo? ¿Llamada telefónica? 

Estrategias para reducir el nEstrategias para reducir el núúmero de mero de ““no acudeno acude”” a las a las 
consultas de primaria y especializada, consultas de primaria y especializada, ¿¿Carta con acuse de Carta con acuse de 
recibo? recibo? ¿¿Llamada telefLlamada telefóónica? nica? 

�� Llamada telefLlamada telefóónica.nica.

�� Carta con acuse de recibo.Carta con acuse de recibo.

�� ¿¿??
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Estrategias para reducir el riesgo de la colonoscopiaEstrategias para reducir el riesgo de la colonoscopia

�� La valoraciLa valoracióón por el n por el equipo de AP equipo de AP (m(méédico o enfermera) o dico o enfermera) o enfermera enfermera 
hospitalaria hospitalaria ante un resultado de TSOH + es crucial. Las actuaciones ante un resultado de TSOH + es crucial. Las actuaciones 
que, de forma protocolizada, serque, de forma protocolizada, seríía conveniente realizar son:a conveniente realizar son:

InformaciInformacióón del resultado positivo y su significado.n del resultado positivo y su significado.

RealizaciRealizacióón de una encuesta pren de una encuesta pre--endoscendoscóópica, valorando   los pica, valorando   los 
antecedentes de riesgo personales y/o familiares de CCR.antecedentes de riesgo personales y/o familiares de CCR.

Alergias, tratamientos con antiagregantes plaquetarios, Alergias, tratamientos con antiagregantes plaquetarios, 
anticoagulantes orales, hierro oral, etc.Cambios medicacianticoagulantes orales, hierro oral, etc.Cambios medicacióón.Solicitud de n.Solicitud de 
las pruebas complementarias necesarias para la realizacilas pruebas complementarias necesarias para la realizacióón de la n de la 
colonoscopia, que sercolonoscopia, que seráán valoradas por los servicios de anestesia n valoradas por los servicios de anestesia 
(anal(analíítica de sangre con coagulacitica de sangre con coagulacióón, ECG y RX tn, ECG y RX tóórax cuando asrax cuando asíí sea sea 
necesario).necesario).

Entrega del consentimiento informado para la colonoscopiaEntrega del consentimiento informado para la colonoscopia
InformaciInformacióón sobre la colonoscopia y la preparacin sobre la colonoscopia y la preparacióón del colon n del colon 

necesaria. Entrega de preparados.necesaria. Entrega de preparados.

Solicitud de las citas para la consulta de anestesia y para la Solicitud de las citas para la consulta de anestesia y para la 
colonoscopia.colonoscopia.
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Otros temas a debatir ( País Vasco )Otros temas a debatir ( PaOtros temas a debatir ( Paíís Vasco )s Vasco )

�� Indicadores en siguientes vueltas. Inicial 2Indicadores en siguientes vueltas. Inicial 2ªª vuelta, sucesivo vuelta, sucesivo 
regular, sucesivo irregular.regular, sucesivo irregular.

Hemos tenido muchas dificultades para poner el Numerador y el Hemos tenido muchas dificultades para poner el Numerador y el 
Denominador. Suponemos que lo que pone en la guDenominador. Suponemos que lo que pone en la guíía de a de 
recogida proviene de Mama, pero hay que darle una vuelta en el recogida proviene de Mama, pero hay que darle una vuelta en el 
caso de colon.caso de colon.

�� Variables de recogida de los ProgramasVariables de recogida de los Programas

�� InclusiInclusióón del indicador: buena preparacin del indicador: buena preparacióónn

�� Seguimiento de los casos con colono virtualSeguimiento de los casos con colono virtual
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GRACIAS


