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10 puntos clave en la lucha contra el cancer

El gobierno auténomo de Catalufia (Espafa) cred
el Instituto Cataldn de Oncologifa (ICO) en 1995 con la
misién de

Para ello, el ICO adopta el modelo de Comprehensive
Cancer Centre (centro integral de cancer). Es, por lo tanto,
un instituto publico y monografico que integra, dentro de
la misma organizacion, la prevencion, la asistencia, la
investigacion y la formacién especializada en cancer. Es el
Unico centro de estas caracteristicas de Espafia.

Diagnéstico de referencia en Cataluia, al ser-
vicio del Plan Director de Oncologia, que es el ins-
trumento del gobierno autonémico catalan para
planificar la gestion sanitaria en este ambito. En el
ICO, por lo tanto, no actuamos en solitario ni
entrando en competencia con los otros recursos
del sistema sanitario, sino que establecemos
complicidades y sinergias con ellos (networking).

Abordaje integral de la enfermedad ofrecien-
do todos los servicios desde la prevencion primaria
a los cuidados paliativos, pasando por el diagndsti-
co, la cirugia y el tratamiento, e incluyendo servi-
cios de apoyo como la psicooncologia, la fisiotera-
pia, el trabajo social y la dietética y la nutricion.

La estrategia de atencién en red, expuesta en el
punto 1, nos permite ofrecer de forma integrada
estos servicios, ya sean propios o proporcionados
por empresas con las que mantenemos alianzas.

Asf, concentramos los recursos en el core business
al tiempo que promovemos alianzas estratégicas
para los anillos de la cadena del valor no propios.

Vision de poblaciéon y territorio, siguiendo el
modelo de atencion en red, que se concreta en el
modelo de franquicia, con el fin de garantizar la
equidad en la asistencia (llegar a todos con la
misma calidad y asegurar derivaciones para tumo-
res raros o poco frecuentes). Este modelo propor-
ciona, por otro lado, un estimulo adicional a los
profesionales que trabajan en el dmbito comuni-
tario, a los que ofrece la posibilidad de integrarse
en el terciario.
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Preocupacién por el paciente y su entorno, en
conocer y satisfacer sus necesidades y expectati-
vas. Ello se traduce en la combinacién de calidad
y calidez, de excelencia clinica y afectividad huma-
na, que muestran nuestros profesionales indepen-
dientemente del dmbito en que trabajen (faculta-
tivos, enfermeria, administracion, auxiliares, aten-
cion al cliente...). La vocaciéon de servicio, que se
expresa en trabajar para las personas (en lugar de
trabajar con) es un claro elemento de ventaja com-
petitiva, muy apreciado por los usuarios.

Gestion del conocimiento. La identificacion de
buenas préacticas, la estandarizacion mediante la
elaboracion de gufas terapéuticas (ICOPraxis),
trayectorias clinicas y planes de cuidados de
enfermeria, y la educacion sanitaria a pacientes y
familiares, se completa con la evaluacién sistema-
tica de resultados: outputs (proceso) y outcomes
(supervivencia y calidad de vida).

Modelo asistencial basado en la gestién clinica,
lo que comporta la organizacion por procesos y
transferir la capacidad de tomar decisiones a los
responsables de cada uno de ellos, al tiempo que
se les exige la evaluacion de resultados de acuer-
do a unos objetivos previamente acordados.

El modelo se complementa con la organizacién de
la atencion al paciente en unidades funcionales,
gue suponen un salto cualitativo respecto a los
clasicos comités de tumores. En estas unidades el
conjunto de especialistas expertos en una deter-
minada patologia comparte espacio y tiempo
para disefar, frente al paciente y desde la prime-
ra visita, la mejor estrategia de diagnéstico y tra-
tamiento a aplicar.
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Estimulo a la innovacion, desde lo cotidiano a
la incorporacion de tecnologia de punta. Desde
los ensayos clinicos en fase |, a la manera de aten-
der a nuestros usuarios y de gestionar nuestros
servicios. Esta apuesta por la mejora continua, ha
hecho del ICO un pionero en la diseminacién de
estrategias de éxito, como es el caso de la organi-
zacion de los servicios de cuidados paliativos.

La investigacion y la formacién, pilares de la
atencion oncolégica de calidad. En el ICO
investigamos para innovar: incorporar mejoras en
diferentes &mbitos (tratamientos, diagnosticos,
politicas publicas, ...), y generar evidencia que
cambie la préactica clinica y que permita avanzar
en la prevencion del cancer.

Por eso, impulsamos la investigacion aplicada (cli-
nica y translacional), epidemioldgica y en salud
publica. Por el mismo motivo, invertimos y pro-
movemos la formacién continuada de nuestros
profesionales. Su nivel de capacitacion y especia-
lizacion en algunos ambitos han permitido que el
ICO sea hoy en dia una fuente de expertos reco-
nocidos internacionalmente, y un centro docente
pionero en el &mbito oncohematoldgico, que ha
puesto en marcha, por ejemplo, “la “escuela vir-
tual de oncologia”, la Unica en lengua castellana.

Enfasis en la gestion de personas, siendo pio-
neros en el sector sanitario publico espafol en la
implantaciéon de la direccion participativa por
objetivos, de los incentivos como sistema de valo-
racion colectivo e individual, y de la carrera profe-
sional para todas las categorias profesionales.
Promover la participacion de los profesionales en
la toma de decisiones continta siendo un reto en
este ambito.

Constatacion del éxito del modelo ICO como el
mas adecuado para una lucha contra el cancer
eficaz y eficiente desde una perspectiva de equi-
dad. Como resultado, hemos reforzado nuestra
vocacion de colaborar para extender este modelo
a otras areas, especialmente en América Latina.



El ICO, en sintesis

I Instituto Catalan de Oncologia (ICO) es un cen-
tro publico, dedicado exclusivamente al cancer, que
depende del Departamento de Salud del gobierno
auténomo de Cataluia (Espana). En el ICO, cada ano...

De acuerdo con el modelo de los Comprehensive
Cancer Centres, el ICO es monografico, integra progra-
mas de prevencion primaria y secundaria en la cartera
de servicios asistenciales, implanta la investigaciéon
translacional y desarrolla programas de formacién
especializada.

Ofrece sus servicios dentro del Sistema Nacional de
Salud de forma totalmente gratuita a un éarea de
influencia de 2,5 millones de personas (40% de la
poblacion adulta de Catalufa). En el caso de las cam-
pafas de prevencion primaria, el area de influencia
puede extenderse al conjunto de la poblaciéon catalana
(7,2 millones de personas).

El' ICO tiene un modelo territorial propio: organizacion
multicéntrica y estructurada en una red en la que tra-
bajan de forma conjunta tres centros oncoldgicos
monograficos, tres hospitales universitarios y 16 hospi-
tales comarcales.

I
~> Personal: 950 trabajadores
(657 de ellos asistenciales; 200 investigadores,

con dedicacion total o parcial)

~> Presupuesto: 145 millones de euros

Datos de 2008
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Una red y tres nodos de conocimiento oncolégico
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6 Instituto Catalan de Oncologia (ICO)



ElICO Yy
de la Salud (OMS)

WHO-ICO Information Centre on Human
Papilloma Virus and Cervical Cancer

El'ICO, con el apoyo de una beca de la Fundacién Bill and
Melinda Gates, aporté los recursos necesarios para poner
en marcha este centro, que entré en funcionamiento en
2007 en el Hospital Duran i Reynals, nuestra sede.

Este centro informativo es responsable de recopilar, anali-
zar y difundir la informacién generada en todo el mundo
sobre este virus y el cancer asociado (prevalencia, inciden-
cia y mortalidad). Ofrece datos de casi 200 paises de los
cinco continentes con el objetivo de que las autoridades
sanitarias desarrollen las campanas pertinentes.

www.who.int/hpvcentre/en @

El equipo de investigadores que estudia la relacion
entre los virus y el cancer tiene una larga trayectoria
gue se remonta a antes de la creacion del ICO. Algunos
de sus miembros colaboran, desde hace mas de veinte
anos, con el equipo de Harald zur Hausen, a quien se
concedié el Premio Nobel de Medicina en 2008 por los
estudios que han permitido
desarrollar la primera vacuna
contra un cancer, el de cuello
de Utero. Actualmente, el
ICO coordina en Espafa los
ensayos internacionales mul-
ticéntricos de estas vacunas.

la Organizacién Mundial

WHO Collaborating Centre for Public
Health Palliative Care Programmes

En febrero de 2008, la OMS designé formalmente al ICO
como Centro Colaborador de la OMS para Programas
Publicos de Cuidados Paliativos. Esta designacion convier-
te al ICO en un centro de referencia internacional para
el desarrollo de los cuidados paliativos desde una pers-
pectiva publica con los objetivos de dar soporte a pai-
ses, identificar modelos de éxito y dar apoyo a la OMS
en la definiciéon de sus programas, generar evidencia y
diseminar conocimiento en este campo. Esta basado en
la experiencia del Programa Demostrativo de la OMS de
implementacién de Cuidados Paliativos en Catalufa,
disefiado en 1990 y que ha desarrollado un sistema
integral y diversificado de cuidados paliativos para
enfermos de cancer y de otras patologias, con elevada
cobertura publica, mas de 180 dispositivos y galardo-
nado por la International Association for Hospice and
Palliative Care (AHPC) en 2006 por su contribucion al
desarrollo de los cuidados paliativos en el mundo.

El'ICO ha puesto al servicio de este proyecto de la OMS
un equipo de profesionales expertos con el fin de dar
soporte a gobiernos de paises menos desarrollados de
Europa y América Latina en el disefio, implementacién y
evaluacion de programas publicos que requieran crear
0 mejorar sistemas nacionales de cuidados paliativos.
Entre los paises a los que el CC OMS ha dado apoyo se
encuentran Portugal, Turquia, Letonia, Georgia, Escocia
(Reino Unido), Andorra y regiones como Alt Pirineu i Aran
(Catalufia) y Victoria- Melbourne (Australia) entre otros.

www.iconcologia.net/qualy @
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Lineas de referencia

e Teleterapia. La mayor concentracion tecnolégica del
Estado (11 aceleradores lineales entre los tres centros).

e Braquiterapia. Lideres en el sur de Europa, sobre
todo en prostata (800 intervenciones anuales).

e Radiocirugia. Unico centro publico que realiza este tipo
de intervenciones en Catalufia (165 casos anuales).

El ICO puso en marcha el primer programa de detec-
cion precoz de cancer colorrectal, siendo el primero de
ambito poblacional que se implanté en Espana, en el
ano 2000. Actualmente, el ICO coordina y evalta el
nuevo protocolo de deteccidon precoz de cancer de cue-
llo de Utero en la atencién primaria de salud en
Cataluia, protocolo pionero en todo el estado espafiol.

Desde el afio 1998 atendemos a individuos con sospe-
cha de predisposicion hereditaria al cancer. A dia de
hoy se han visitado mas de 8.000 pacientes que corres-
ponden a unas 4.000 familias.

Este programa se realiza en coordinacién con el progra-
ma de diagnoéstico molecular, que proporciona los diag-
noésticos y la interpretacién de resultados, facilitando
asi la investigacion translacional en cancer hereditario.
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La primera Unidad de Psicooncologia de Catalufa se
cred en 1998 en el ICO con el objetivo de prestar asis-
tencia psicoldgica a enfermos de cancer y a sus familia-
res. Dicha labor asistencial se comparte con programas
docentes dirigidos a psicélogos clinicos residentes, resi-
dentes de medicina (Oncologia médica, Oncologia
radioterapica, Hematologia clinica y Cuidados paliati-
vos) y enfermeria oncoldgica. Asimismo, a lo largo de
estos afnos, se han desarrollado estudios sobre el
impacto emocional en pacientes atendidos en los servi-
cios de Oncologia y Consejo Genético con el objetivo
de optimizar la atencién psicoldgica prestada.

El ICO es centro nacional de referencia en este tipo de
tumores porgue disponemos de los recursos necesarios
para hacer frente a la complejidad de la interaccion,
oportuna y adecuada, entre la cirugia compleja, la
radioterapia sofisticada y la quimioterapia innovadora,
gracias al trabajo de los equipos interdisciplinares espe-
cializados propios de las unidades funcionales.

El' ICO cuenta con un Programa de transplantes de pre-
cusores hematopoyéticos desde su creacion. Los trans-
plantes, entre 90 y 100 al afo, se llevan a cabo en los
centros de Badalona y de I'Hospitalet. En la actualidad,
existen 72 centros activos de transplante en Espafa. De
ellos, tan soélo 5 disponen de la acreditacion internacio-
nal JACIE, y el ICO se cuenta entre los acreditados.



Nuestro modelo asistencial

Centrado en el paciente. Para definir nuestros
circuitos, protocolos y actividad valoramos prime-
ro las necesidades del paciente y a partir de aqui
se elabora el proyecto. El objetivo es facilitar al
paciente la accesibilidad a un diagnéstico vy al tra-
tamiento mas oportuno, en el lugar mas cercano
a su domicilio. Buscamos un modelo que contem-
ple la proximidad al domicilio para los casos de
baja complejidad, y la coordinacién que asegure
la accesibilidad al hospital de referencia para las
patologfas que requieran un nivel tecnolégico
superior.

Integral. Consideramos la valoraciéon del pacien-
te oncohematoldgico en su aspecto mas amplio,
médico y psicosocial. Los equipos interdisciplina-
res, integrados en unidades funcionales, aseguran
una atencién coordinada, rapida y eficiente.

Equitativo. La implantacién de un modelo en red,
con multiples hospitales trabajando segun el
mismo modelo, con las mismas guias de actuacion
(ICOPraxis) y que actuan en coordinacién estructu-
rada, es el esqueleto base para asegurar un mode-
lo equitativo en el que todos los pacientes tienen
acceso al mismo tratamiento y en el lugar mas
adecuado.

Continuo. Nuestro modelo de atencién, con un
soporte telefénico urgente especializado las 24
horas del dia, asegura una continuidad en la valo-
racion y seguimiento de nuestros casos, indepen-
dientemente de la hora y del dia de la semana.
Los resultados de la evaluacién de este servicio
muestran que, ademas de claros beneficios médi-
cos al paciente, la atencion teleféonica urgente
aporta beneficios al resto de la sociedad puesto
que contribuye a mejorar el uso de los servicios de
urgencias hospitalarios

Eficiente. Para garantizar la calidad asistencial
debemos ser, ante todo, eficientes. En consecuen-
cia, nuestra actividad se sustenta en tres pilares:

a. Objetivos asistenciales bien definidos, que
permiten obtener los indicadores de gestién
necesarios para monitorizar nuestra actividad.

b. Sistema de evaluaciéon continuada del cual
podemos obtener indicadores de actividad.

c. Modo de trabajo centrado en la evidencia
cientifica, hecho que hemos plasmado en
guias de préactica clinica ( ICOPraxis) que nos
permiten monitorizar los parametros de cali-
dad en la atencion clinica.

Instituto Catalan de Oncologia (ICO) 9



Alianzas estratégicas
para un abordaje integral

| ICO adopta el modelo de Comprehensive Cancer

Centre y lo adapta a la realidad sanitaria de
Cataluna con el objetivo de maximizar los recursos del
sistema publico de salud. Esto comporta el estableci-
miento de una red de atencién oncoldgica fundamen-
tada en alianzas estratégicas con otras instituciones
publicas.

Una de nuestras caracteristicas fundamentales es que
hemos tenido que disefar mecanismos de gestion que
permitan -y faciliten— la coordinacion entre diferentes
areas y niveles asistenciales, algunos propios y otros no.
Todo ello de acuerdo a un modelo de abordaje integral
del cancer, que incluye desde la deteccion precoz hasta
los cuidados paliativos pasando, légicamente, por el
diagndstico y el tratamiento (cirugfa, quimioterapia y
radioterapia).

Asf pues, los servicios de las especialidades médicas no
oncoldgicas, los procesos diagndsticos y la cirugia se
proporcionan, basicamente, a través de los hospitales
universitarios del Instituto Catalan de la Salud (ICS) y
del Instituto de Diagndstico por la Imagen (IDI), ambos
pertenecientes al gobierno catalan.

Servicios asistenciales proporcionados
por otras entidades

1 O Instituto Catalan de Oncologia (ICO)

El'ICO trata todos los tipos de cancer y es referen-
te nacional en tumores de baja frecuencia (germi-
nales, sarcomas y neuroendocrinos) y en algunas
técnicas como la braquiterapia y la radiocirugia.

Servicios asistenciales proporcionados
directamente por el ICO

=



Unidad funcional
de atencidn oncoldgica

L a implicacion de diferentes especialidades médicas en
el diagnostico y tratamiento del cancer comporta mul-
tiples desplazamientos del paciente para visitas sucesivas
con unos Yy otros, pruebas, recogida y entrega de resulta-
dos... A menudo, esto provoca que se alargue el inicio
del tratamiento, y que el paciente tenga que moverse a
través del sistema sanitario por una ruta muy compleja.

Con el objetivo de mejorar la eficacia de la atencién y el
confort para el paciente, el ICO implanto, ya desde su
creacion, las unidades funcionales de atencién oncolé-
gica. Se trata de una estructura organizativa fundamen-
tada en la valoracion inicial del enfermo por parte de
equipos interdisciplinares especializados en cada tipo de
cancer. A diferencia de los clasicos comités de tumores,
en las unidades funcionales los especialistas comparten
espacio durante las visitas. Asi, pueden visitar al
paciente simultdaneamente y consensuar las deci-
siones sobre el diagnostico y el tratamiento inicial.

Ademas, la unidad funcional garantiza el acompafa-
miento del paciente —y de su familia— durante todo el
proceso gracias al personal de enfermeria, que lleva
la gestiéon del caso y da apoyo al conjunto de profe-
sionales implicados en las tareas de coordinacion.

En el ICO funcionan actualmente 9 unidades funciona-
les de atencién oncolégica: mama, pulmén, ginecolo-
gia, tumores 6seos y sarcomas, neurooncologia y cabe-
za y cuello, préstata, colorectal, linfomas y tumores
esofagogastricos.

La implantacién de las unidades funcionales ha dado
como resultado el facilitar un diagnéstico rapido y
esmerado, mejorar significativamente los interva-
los diagnéstico-tratamiento, tener un impacto
positivo en la supervivencia de los pacientes, y pro-
porcionar al paciente y a su familia una atencién glo-
bal y mas personalizada.

Una buena muestra del reconocimiento de esta expe-

riencia es que varios Grupos Cooperativos Espafnoles se
coordinan desde el ICO.

Supervivencia en pacientes diagnosticados y/o tratados

ICO SEER | Eurocare
n SR (I1Cos%)
CCR 1027 (58§ 41_;3%5) 64,7 50,0
Mama 585 (8368_,9%’1) 88,2 77,0
Pulmén 560 (19%73_,21710) 20,1 13,0
SNC 342 (24%89—'3‘}1,8) 0.2 21.0
LNHcB 288 (6567_,714) 61,7 55,0
LLC 247 (56§22_,7%'0) 75,2 L0
MM 139 (354'103_,54;8) 33,2 33,0

CCR - cancer de colon y recto LLC - Leucemia Linfatica Crénica
SNC - sistema nervioso central MM - Mieloma Multiple
LNHGB - Limfoma no Modgkin de célula B

Aprovechando su décimo aniversario, el ICO realizé una
auditoria externa de mas de 3.000 historias clinicas de 7
patologias tumorales diferentes para conocer las tasas de
supervivencia a 3/5 afos segun la neoplasia integrando los
resultados de los tres hospitales que conforman el 1CO.
Comparados con registros poblacionales de USA (SEER) y
Europa (EUROCARE), los resultados del modelo integral
del ICO deben ser considerados muy satisfactorios.

Instituto Catalan de Oncologia (ICO) 1 1



Modelo convencional | Unidad funcional

. s i I 1 1 “ ’ .
C',rUQIa I : . — ™ O. Médica Cl_rugla 1 : -+ OMVIEdica
Ginecologia #— Ginecologia ——»

@, (MBS — —» O. Radioterapica @Blastical o es—» -« 0. Radioterapica
A. Patolégica <—— A. Patolégica ——»

Radiologia «———] — > Enfermeria Radiologia ———» < Enfermeria
Nutricion €—— Nutricion ——» i ’

Psicooncologia «— Raliaaiss Psicooncologia S Falia e

La Unidad Funcional

Enfermera Coordinador
Unidad Funcional Administracion

Especialista: oncologo

(médico y radiqtgrépico), cirujano, Educacion
pallajuwsta, nutricionista, sanitaria
patologos, laboratorios,

ginecélogo, neumdlogo

Atencion - Apoyo emocional
continuada Psicooncélogo

Mover al paciente de un especialista a otro » Acercar los especialistas al paciente

El éxito del modelo se reproduce cuando se aplica a otros centros, incluso en entornos sanitarios distintos.
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Call center oncoldgico
1ICO24hores

D e acuerdo a su estructura en red, el ICO no tiene
servicio de urgencias propio; en caso necesario, los
pacientes se dirigen a los hospitales generales de la red
ICO, o bien a la asistencia primaria. Sin embargo, el
enfermo de cancer presenta una problematica muy
especifica que a menudo no puede ser atendida ade-
cuadamente a través de estos canales.

Con el objetivo de dar respuesta a las necesidades urgen-
tes de nuestros pacientes, creamos en 2007 un Servicio
de atencién continuada que consolidaba un dispositivo
gue ya acumulaba siete afos de experiencia. Se proponia,
ademas, contribuir a un mejor uso de los recursos de
atencion urgente del sistema sanitario en su conjunto. El
objetivo: que sélo vayan a las urgencias hospitalarias los
pacientes gue, o bien requieran ser visitados por el espe-
cialista no-oncolégico, o bien se encuentren en situacion
de riesgo vital. Como parte del proyecto, se pone en mar-
cha, en enero del 2008, el primer servicio de atencién
telefénica urgente de Espafia especializado en
pacientes oncohematolégicos. El resultado ha sido un
éxito en lo referente a los dos objetivos planteados.

Destino de las llamadas recibidas por el servicio
de atencién telefénica urgente ICO24horas

USAC (1)

11%
SUH (3)

ABS (2)

5% iy
CS+control telefonico
en 24 horas
9%

ICO24horas es una central de llamadas que funciona
ininterumpidamente. Esta atendida por 70 médicos de
familia que han recibido formacion sobre el manejo del
paciente con cancer, y que siguen protocolos elaborados
por los profesionales del ICO.

En su primer afo de funcionamiento, ICO24horas aten-
di¢ cerca de 6.000 llamadas (unas 15 al dia), la mayoria
relacionadas con dudas terapéuticas y con el dolor en
casos de cancer de pulmén, mama y colon, principalmen-
te. EI 58% de estas llamadas se resolvieron con un con-
sejo de salud, es decir, evitaron el desplazamiento del
paciente a otro nivel asistencial; el 26% se derivé al ser-
vicio de urgencias del hospital mas cercano al domicilio del
paciente y tan soélo el 11% se tuvo que visitar en el ICO.

(1) Unidad de soporte a la atencion continuada del ICO
(2) Area Basica de Salud (atencion primaria)
(3) Servicio de Urgencias Hospitalario (hospital general o comarcal)

Instituto Catalan de Oncologia (ICO) 1 3



ICOPraxis, aplicar
la evidencia cientifica

La introducciéon de nuevos farmacos, dianas terapéuti-
cas y tecnologias en oncologia tiene un ritmo trepi-
dante. En este contexto, garantizar la equidad terapéuti-
ca entre los enfermos pasa por asegurar el buen uso de
los recursos disponibles. Y eso sélo se consigue aplican-
do la mejor evidencia. Este es el objetivo de la Politica del
Medicamento del ICO que, coordinada desde el Servicio
de Farmacia, integra el trabajo de un equipo interdisci-
plinar que, entre otras tareas, elabora las Guias de prac-
tica clinica.

Las ICOPraxis son recomendaciones para el tratamien-
to médico y radioterapico del cancer. Se basan en la
evidencia cientifica, han sido desarrolladas con el
objetivo de ayudar en la toma de decisiones y
ofrecer, de este modo, una atencién basada en la
evidencia que, al mismo tiempo, consiga reducir la
variabilidad terapéutica entre los pacientes trata-
dos. Todas las guias se acompafan de indicadores para
evaluar su implantacion.
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A partir de las Oncoquias publicadas por el
Departamento de Salud de Catalufia, una decena de
profesionales del ICO participan en la elaboracién de
cada gufa; a ellos hay que afadir los revisores externos
y los colaboradores.

En 2009 se inicia la implantacion de las cuatro primeras
ICOPraxis (cancer colorectal, mama, linfoma B difuso de
célula grande y dolor oncolégico) y arranca la elabora-
cion de tres mas (pulmoén, cabeza y cuello, y mieloma
multiple).




Acompanar al enfermo
y a su familia

N uestro equipo de enfermerfa asume unas respon-
sabilidades mayores de lo comun en este colectivo
(lo que exige, a su vez, una formacion exigente y espe-
cializada de estos profesionales). Este es, de hecho, uno
de los elementos mas caracteristicos —y exclusivos— del
modelo asistencial del ICO. También ha sido, como
veremos a continuacién, uno de los mas acertados a la
hora de promover la calidad y la calidez en el trato a
nuestros pacientes.

Ademas de las cifras que muestran el nivel de eficacia
y de excelencia de la actividad asistencial, un indicador
fundamental de la calidad del servicio ofrecido por un
centro sanitario es, sin duda, la opinién de sus usuarios.
En este sentido, y en el marco de la politica de calidad
y de mejora continua, realizamos cada dos afos una
encuesta de opinién entre nuestros usuarios con el
objetivo de identificar areas de mejora.

Los resultados muestran que algunos de los aspectos
mas valorados por los pacientes tienen una relacion
directa con el trabajo realizado por nuestro equipo de
enfermerfa. Estos profesionales son los gestores de
caso de las unidades funcionales, responsables de la
coordinacion del equipo médico y del acompafamien-
to del enfermo y su familia.

Son también una fuente de informacion fundamental
durante todo el proceso en que la persona esta siendo
atendida en el ICO, a través de las consultas de enfer-
meria que funcionan en el hospital de dia, en las uni-
dades funcionales y en el drea de oncologia radiotera-
pica para hacer el seguimiento del tratamiento y acon-
sejar sobre posibles efectos secundarios.

Mas del 97% de nuestros pacientes -y de sus
familiares— se muestran satisfechos con la calidad
técnica y humana de los profesionales del I1CO, y
recomendarian sus servicios.

Nivel de satisfaccion de los usuarios del ICO, y de sus familiares

% pacientes % familiares

Trato o amabilidad del personal de enfermeria 98,4 99,3
Adecuacion de la atencion recibida a las necesidades 97,7 98,3
Disposicion del personal de enfermeria para escuchar y hacerse cargo del malestar 97,3 98,2
Trato o amabilidad del personal médico 96,9 97,4
Disposicion del personal médico para escuchar y hacerse cargo del malestar 95,8 97,1
Recomendaria los servicios 97,4 97,7
Sensacion de estar en buenas manos 95,5 96,9
Coordinacion del equipo 95,3 96,2
Informacion adecuada sobre el tratamiento de radioterapia 98,7 100,0
Informacion adecuada sobre el tratamiento de quimioterapia 97,0 97,3
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El Programa de educacién sanitaria, dirigido a
pacientes y familiares o cuidadores tiene la finalidad de
promover la participacién en la toma de decisiones,
estrategias de afrontamiento y estilos de vida saluda-
bles.

Este Programa ofrece sesiones informativas o talleres
que cubren un amplio espectro de temas relacionados
con la enfermedad, tratamientos, posibles efectos
secundarios y cémo hacerles frente, cdmo mejorar el
aspecto fisico y cémo utilizar las terapias complemen-
tarias que, conjuntamente con el tratamiento médico,
ayudan a aliviar algunos sintomas, a mejorar efectos
secundarios, el estado animico y la calidad de vida.
Estas sesiones se organizan en un calendario mensual y
también dan la oportunidad de intercambiar y compar-
tir experiencias con otras personas.

Ademads de estas reuniones, el Programa elabora infor-
macién escrita que los profesionales entregan a los
pacientes segun vaya surgiendo la necesidad.

La poblacién que atiende el ICO presenta en ocasiones
limitaciones fisicas, problemas de desplazamiento y/o
problemas sociales por lo que en el afno 1996 se crea el
Programa asistencial de atencion domiciliaria con
el objetivo de administrar tratamientos de quimiotera-
pia, y tratamientos de apoyo o complementarios en el
propio entorno del paciente.

En los Ultimos afios otras actividades se han incorpora-
do a este Programa como el recambio de infusores en
el tratamiento del dolor o de bombas de infusién con-
tinua de quimioterapia en pacientes que tienen dificul-
tad para movilizarse, y realizar curas de catéter en el
domicilio del propio paciente, realizar analiticas de con-

trol y pruebas cruzadas en pacientes con dificultad para
desplazarse a nuestro centro.
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La calidad

N uestra politica de calidad tiene el objetivo de pro-
mover una atencién basada en la evaluacion y la
mejora continuas. En este sentido, sus principales line-
as estratégicas son: la seguridad, la continuidad asis-
tencial, la participacion del paciente y su familia en la
toma de decisiones, la equidad, la accesibilidad, la efi-
ciencia y la satisfaccion de los ciudadanos.

Esta politica se articula a través de la Unidad de
Calidad, que trabaja con los servicios asistenciales dise-
fiando los planes de mejora, ofreciendo apoyo metodo-
l6gico, elaborando protocolos y guias, y auditando la
practica profesional.

s g

La acreditacion hospitalaria es un requerimiento del
Departamento de Salud de Catalufa, y ha demostrado
ser una herramienta eficaz para evaluar y mejorar los
servicios que prestan los centros. Por lo tanto, esta
acreditacion certifica un determinado nivel de calidad y
competencia. EI ICO super6 la acreditacion hospitalaria
con un cumplimiento global del 83% de los 350 estan-
dares evaluados.

I
resutoces 4

Personas
68,42%

Liderazgo
96,88%

Politica y estrategia
100%

Alianzas y recursos
94,31%

Procesos
89,40%

Resultados en las personas
66,67 %

Resultados clave
60,24%

Resultados en los clientes
88,89%

Resultados en la sociedad
66,67 %

S| rebatiniamerutate |
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EI'ICO y el Hospital de Bellvitge han pasado la acredita-
cion como Unidades de Referencia en trasplante de
medula 6sea, tumores 6seos y melanomas uveales.

Los Servicios de Oncologia Radioterapica y de Fisica
Médica de los tres centros ICO, el Laboratorio de
Hematologia del centro ICO de Badalona, y el Servicio
de Farmacia del centro del Hospitalet estan certificados
por la norma ISO 9001:2000.

El Programa de transplante de precursores hematopo-
yéticos del centro ICO de Badalona logré la acredita-
cion JACIE en 2008. El centro del Hospitalet pasara esta
acreditacion en 2009.

Como miembro de este “lobby” de centros monogra-
ficos de cancer, el ICO participara en el proceso de dise-
fio y pilotaje de la acreditacion de centros como com-
prehensive cancer centre.
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El ICO establecid en 2005 un Programa de seguridad
del enfermo con el objetivo de prevenir y reducir los
posibles efectos adversos de la atencion. Esta alineado
con la Alianza Internacional para la Seguridad del
Paciente de la OMS, y en Cataluia lo promueve el
Departamento de Salud. Integra actuaciones en los
ambitos de

e Caidas y lesiones

e |dentificacion inequivoca de pacientes

e Efectos adversos y errores de medicacion

* Hemoderivados, llagas e infecciones nosocomiales




Investigacion

Apostamos por la proximidad fisica de la investiga-
cion y la actividad clinica con el fin de garantizar un
mejor resultado de la transferencia de conocimiento.
Con un presupuesto medio de 3,5 millones de euros
anuales, la productividad cientifica se resume en mas
de 200 publicaciones indexadas en el ISI Web of
Knowledge, la inmensa mayoria (207) internacionales,
con un factor de impacto total de 1157,31 (5,20 FI
medio).

El ICO dispone de la estructura necesaria para llevar a
cabo ensayos clinicos de fases I-IV, con posibilidad de
realizar estudios de farmacocinética y farmacodinami-
ca. Cuenta con mas de 400 ensayos activos y en
seguimiento.

El grupo liderado por Rafael Rosell trabaja hace afios en
la clasificacion molecular del cancer de pulmon utilizan-
do sus caracteristicas genéticas para individualizar el
tratamiento. Este equipo ha sido pionero en identificar
el rol de las mutaciones EGFR en el adenocarcinoma de
pulmodn, y la respuesta al tratamiento con inhibidores
de las tirosina-kinasas. En estos momentos, el ICO es el
Unico centro espafiol que realiza esta determinacion
molecular para identificar qué enfermos son candida-
tos a recibir esta medicacion.
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El grupo liderado por Javier Menéndez se centra en
aspectos del metabolismo y su relacién con el cancer de
mama. Estudian las posibilidades de nuevos tratamien-
tos a partir de identificar de qué manera el crecimiento
de las células tumorales de mama depende de la acti-
vacion del enzima FAS (Fatty Acid Synthase).

Carlos Alberto Gonzélez lidera un equipo que coordina
en Espafa la cohorte EPIC (European Prospective
Investigation on Cancer), un estudio en 500.000 europe-
0s que tiene como objetivo entender mejor la relacion
entre la dieta y el estilo de vida, y el riesgo de desarrollar
un cancer. El grupo del ICO coordina los estudios de
cancer gastrico dentro de esa cohorte, analizando la
contribucion genética y su interaccion con otros facto-
res, como la infeccién por H. pylori.

Este programa, liderado por Victor Moreno y Gabriel
Capella, estudia la epidemiologia molecular del cancer
colorectal y la utilidad diagnostica de las determinacio-
nes genéticas y epigenéticas en ADN fecal. También
trabaja en la identificacion y validacion de nuevos mar-
cadores prondsticos asociados al desarrollo de metasta-
sis, y nuevos marcadores predictivos de respuesta a tra-
tamientos especificos.
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El grupo liderado por Francesc Vifals trabaja para
conocer la base molecular de la vasculatura de los
tumores, evalla la utilidad clinica de los marcadores
moleculares como predictores de respuesta de los nue-
vos tratamientos angiogénicos, y estudia los mecanis-
mos de resistencia a estos tratamientos y su asociacion
con la agresividad del tumor.

Ramon Alemany esta al frente de un grupo cuyo obje-
tivo es crear nuevos agentes terapéuticos basados en la
modificacion selectiva de virus oncoliticos que al infec-
tar la célula tumoral la destruyen. Estos nuevos virus se
desarrollan en colaboracion con empresas de biotecno-
logia. Actualmente, se estan llevando a cabo los estu-
dios iniciales en enfermos.

El ICO promueve la investigacion entre los profesiona-
les de enfermeria como herramienta para la validacion
y mejora de los cuidados enfermeros al paciente onco-
l6gico y a su entorno. En esta linea, se han establecido
alianzas con grupos nacionales (Instituto de investiga-
cion en ciencias de la salud Carlos lll, Universidad de
Barcelona, la Sociedad Espafiola de Enfermeria
Oncolégica) e internacionales (European Oncology
Nursing Society, EONS y Multinational Association for
Supportive Care in Cancer, MASCC, entre otros).

Xavier Gomez Batiste y José Espinosa coordinan el estu-
dio de la eficacia de sistemas organizativos en el ambi-
to asistencial, de gestion y planificacién. Sus objetivos
preferentes son: la consultoria, la investigacion epide-
mioldgica, y la evaluacién de servicios y programas.
Otra gran area es la investigacion clinica, que se desarro-
lla en el Servicio de cuidados paliativos del centro ICO
I'Hospitalet. Sus objetivos preferentes son: la evalua-
cion de la practica asistencial, el andlisis de resultados
de intervenciones (manejo del dolor, opioides, control
de sintomas), y ensayos clinicos de nuevos farmacos
para el control de sintomas.




Programas de prevencidn primaria y secundaria

[ | Programa de deteccic precog
= del cancor do mama

e Evaluacion del riesgo de desarrollar cancer
e Planificacion de medidas de reduccién del riesgo
e Seguimiento de pacientes de alto riesgo

e Disefio de estrategias para mejorar la calidad, la
cobertura y la efectividad de las actuaciones preven-
tivas, por ejemplo, la revision y evaluacion del proto-
colo de cribado de cancer de cuello de Utero que se
aplica en Cataluia

e Gestion y evaluacion de los programas de deteccion
precoz de cancer en el area de influencia del ICO
(mama y colorectal)

e Actuaciones de formacién e informacioén a los profe-
sionales y a la poblacion

e Disefio de programas de intervencion, evaluacion y :
exposicion al humo del tabaco Loy

e Coordinacién de la red europea de Hospitales sin - @
Humo (promotores de programas de prevencion vy flé} <

para que trabajadores y usuarios abandonen el habito

Medidas
tabaquico) y de la red catalana de Hospitales sin Humo v

de proteccién solar
Si aprendo 3 cusdar mi sabud desde joven,
me servird para toda (3 vida

T e ;.
. T
.-..‘-F _‘J-—.h.‘_k?."g .Ji-::i'\
e Promocién de estilos de vida saludables dirigidos a
reducir el riesgo de cancer, con especial énfasis en el
tabaco y la exposicion solar
e Asesoramiento y apoyo a grupos de ayuda mutua

sobre cancer
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Oferta de formacion

especializada en oncologia

Formacion de estudiantes de medicina y de enfermeria
de tres universidades catalanas: Universidad de
Barcelona, Universidad Auténoma de Barcelona vy
Universidad de Girona.

Formacién de médicos especialistas en Oncologia
médica, Oncologia radioterapica, Hematologia clinica,
Fisica médica y Farmacia hospitalaria.

s e NOTA IMPORTANTE PARA LOS ALUMNOS DEL 29 CURSO DEL
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= al L
] - » I8 *Mis ™
[rovpe p—
=
by HOTA IMPORTANTE: Paa 1nsen aqaetes shemnt oon actusimeets i carvande ot
-‘-“.‘--. LU L LU
-l ® Corve Mulluburgins fe Cincor dv Mavs
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Programa formativo con 84 actividades docentes.
Todas ellas cuentan con acreditaciéon académica y
ministerial en convenio con la Universidad de
Barcelona, el Institute for Livelong Learning (IL3) y los
organismos acreditadotes del Sistema Nacional de
Salud. La satisfaccion media de los cursos es de 8
sobre 10.

Master

e Cuidados paliativos

* Enfermerfa oncoldgica

e Atencion familiar y salud

Cursos de postgrado

e Cuidados paliativos

* Metodologia, disefio y desarrollo de ensayos
clinicos en oncologia

e Cuidados al paciente oncolégico

Cursos semipresenciales y online

* 59 cursos de actualizacion con metodologia
semipresencial

* 19 cursos con metodologia online, encuadrados
en la plataforma E-Oncologia.

@ www.e-oncologia.org
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