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Definicion y ambito de la especialidad

Especialidad reconocida oficialmente en 1978.

La especialidad “tiene como fundamento la aplicacién del saber y quehacer médico-
quirurgico en el periodo de la vida humana que se extiende desde la concepcién hasta
el fin de la adolescencia. En consecuencia, el programa de formaciéon en Cirugia
Pediatrica comprende necesariamente todos aquellos conocimientos de la Cirugia y la
Pediatria que se estimen basicos para esta especialidad y que se detallan en el
contenido y desarrollo del mismo. Su campo de accién abarca todos los aspectos de la
cirugia”.

Es, por lo tanto, una Cirugia General dirigida a tratar la patologia especifica de la edad
pediatrica pero que, ademas, abarca todavia partes de la Cirugia que se fueron
separando de la Cirugia General hace tiempo para convertirse en otras
especialidades, como son la Urologia y la Cirugia Maxilofacial.

1. Ubicacion y estructura fisica.

El Servicio de Cirugia Pediatrica esta situado en la primera planta del HUSE, en el
Area Pediatrica.

Los despachos de los cirujanos estan en la primera planta, Pasillo Q, frente al Bloque
D.

Las camas de hospitalizacién estan en la la primera planta, bloque D, y son
compartidas con los servicios de Traumatologia Infantil y otros servicios quirurgicos
que ocasionalmente ingresan pacientes pediatricos (ORL, MXF) y con la Unidad de
Oncologia Pediatrica.

Las consultas estan localizadas en la primera planta, bloque E.

El Gabinete de exploraciones funcionales urinarias y digestivas esta en la primera
planta, Bloque C.

El quiréfano para cirugias con ingreso asignado a la especialidad 3 dias a la semana
es el D9.

El quiréfano para cirugias sin ingreso asignado a la especialidad 2 dias a la semana es
el numero 2 del bloque de CMA.

2. Cartera de servicios.

Ambitos

» Consultas Externas

* Hospitalizacion

* Unidad de Cirugia Mayor Ambulatoria
« Cirugia con ingreso

» Urgencias

* Consultas y CMA en Ibiza y Menorca

Servicios
* Cirugia General Diagnéstico y tratamiento
Fimosis abierto / laparoscopico

Patologia de la pared abdominal
Hernia inguinal

Hernia crural « Cirugia de las Malformaciones
Hernia umbilical Neonatales

Hernia epigastrica Atresia de eséfago
Hidroceles Atresia duodenal
Criptorquidia/teste no Atresia intestinal

palpable Malformacion anorrectal
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Malrotacion/Vélvulo intestinal
Atresia de vias biliares

Quiste de colédoco
Gastrosquisis/Onfalocele
Hernia diafragmatica congénita
Extrofia vesical

Anomalias vasculares

* Cirugia Urologica

Manejo Malformaciones renales vy
ureterales

Manejo del Reflujo Vesico-Ureteral
Manejo de la Ureterohidronefrosis
Manejo de la Hidronefrosis
Nefrectomia/Heminefrectomia
laparoscopicas

Manejo de la Vejiga Neurdgena
Cirugia del Hipospadias

Valvulas de uretra posterior
Diverticulos uretrales

Cistoscopia diagnostica/terapéutica
Fimosis

Varicocele

Malformaciones del polo caudal

Unidad multidisplinaria para los
Trastornos de diferenciacion sexual
Alteraciones funcionales de la
vejiga: Urodinamia y biofeedback

» Cirugia Digestiva

Duplicaciones tracto digestivo
Reflujo gastro-esofagico
Enterocolitis Necrotizante
Invaginacion intestinal
Diverticulo de Meckel
Enfermedad de Hirschsprung
Enfermedad inflamatoria intestinal
Colelitiasis

Lesiones del pancreas
Trastornos hematologicos
(esplenectomia)

Patologia canal inguinal
Patologia ovarica
Laparoscopia

* Cirugia Toracica y de la Pared
Abdominal

Malformaciones broncopulmonares
congénitas
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Lesiones pulmonares adquiridas
Malformaciones pared toracica
(Pectus excavatum/carinatum)
Obstruccion traqueobronquial
Eventracion diafragmatica

Cirugia del neumotorax
Hiperhidrosis

Broncoscopia flexible/rigida
Toracoscopia

* Cirugia Cervicofacial

Labio leporino

Fisura palatina
Malformaciones de los arcos
branquiales

« Cirugia Plastica y Quemados

Ginecomastia

Anomalias vasculares

Atencion inicial a las quemaduras
Malformacion pabellén auricular
Nevus

+ Cirugia Oncolégica

Accesos venosos. Dispositivos
implantables

Tumores tiroideos

Tumores mediastinicos

Tumores via aérea y pulmonares
Tumores pared toracica
Tumores hepaticos

Tumores esplénicos

Tumores intestinales

Tumores renales

Tumores del aparato reproductor
Tumores de partes blandas
Tumores endocrinos
Neuroblastoma

« Cirugia Urgente

Apendicitis

Escroto agudo

Estenosis Hipertréfica de Piloro
Invaginacion intestinal
Patologia ovarica urgente
Broncoscopia rigida

Extraccién de cuerpos extrafos
esofagicos/via aérea

Cirugia del paciente
politraumatizado
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3. Zona de influencia

El Servicio de Cirugia Pediatrica es de referencia para toda la Comunidad. Recibimos
los pacientes de todos los sectores sanitarios de Mallorca y, ademas, los miembros del
Servicio se desplazan a los hospitales Can Misses de lbiza y Mateu Orfila, de
Menorca, para atender consultas externas y realizar intervenciones de Cirugia Mayor
Ambulatoria, evitando muchos de los desplazamientos que pacientes y familiares
debian realizar anteriormente.

4. Organigrama

Oficialmente, sélo existen las secciones de Cirugia General y Urologia Pediatrica, pero
el Servicio se ha estructurado por areas, con profesionales dedicados especialmente a
algunas areas

J.S.

Cirugia Pediatrica

rologia Pediatrica Clrugl.a geperal y
Digestiva

LRk (2 Cirugia oncoldgica
fisurados g g
L J.S.

Cirugia toracica

Cirugia
Maxilofacial

Urologia Pediatrica: Dra. Calleja, Dra. Estors

Cirugia General y Digestiva: Todos. Dra. Sanchis, cirugia colo-rectal
Cirugia Toracica: Dra. Barcelo, Dr. Perri

Unidad de Fisurados: Dra. Moreno, Dra. Mufioz y Dra. Bosch (Maxilofacial)
Cirugia Oncolégica Pediatrica: Dra. Marhuenda, Dra. Barcelé

5. Recursos Humanos

El Servicio esta formado por 9 cirujanos pediatricos: un Jefe de Servicio y 8 adjuntos.
La situacién laboral es la siguiente:

-Personal estatutario: 9

-Personal estatutario interino: 0

-Personal laboral eventual: 1

Una de las estatutarias (Dra. Hernandez Calvarro) se encuentra actualmente en
Comision de Servicios en el Hospital Universitario Virgen del Rocio de Sevilla, en su
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segundo afio. Su reincorporacion esta prevista para junio de 2022. Esta siendo
sustituida temporalmente por la Dra. Cristina Montalvo.

Tras la celebracion de las dos fases del consurso-oposicion de la oferta publica de
empleo del IBSalut para el servicio de CPE, todo el personal del Servicio, a excepcion
de la Dra. Cristina Montalvo, es personal estatutario.

Aunque en la estructura estan previstas 2 plazas de Jefe Clinico, éstas no se han
cubierto desde la jubilacion de los antiguos jefes clinicos.
Creo que, en el futuro, deberian recuperarse estas plazas.

Las labores administrativas estan atendidas por una auxiliar administrativa, M2 Jesus
Lorenzo Moya.

Hay una enfermera asignada durante la mayor parte de su horario laboral al Gabinete
de exploraciones funcionales uroldgicas y digestivas, Mireya Barredo Maya. Ademas
de prestar asistencia a las cirujanas durante la realizacion de las exploraciones, hace
una gran labor de educaciéon sanitaria con los pacientes afectos de incontinencia
urinaria o fecal y con sus padres, asi como muchas de las curas iniciales a pacientes
con hipospadias que, anteriormente, se tenian que realizar con ingreso en planta.
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6. Actividad asistencial. Indicadores

Aporto los datos de la actividad entre enero y diciembre de 2021 y la comparacion con
el afio anterior.

La principal diferencia con el afio 2020 es que la pandemia durante 2021 ha impactado
sobre la actividad quirdrgica, pero se han mantenido abiertas las consultas. La
consecuencia ha sido un aumento de las listas de espera.

Area ambulatoria

Consultas externas

La actividad ambulatoria ha vuelto a la normalidad durante 2021. La actividad
ambulatoria se ha mantenido a pesar de las tres olas del afo. Por lo tanto, no ha sido
preciso reprogramar tantos pacientes.

En 2021 se realizaron 813 consultas no presenciales frente a las 811 del afio 2020.
La siguiente grafica muestra las consultas no presenciales de 2020 y 2021 por meses.
Es llamativo que haya mas consultas no presenciales en 2021 que en 2020, que creo
que es debido a la desorganizacibn que hubo durante la pandemia que,
probablemente, hizo que no se capturaran muchas de las visitas telefénicas que se
hicieron.

El nimero de primeras visitas aumentd un 34,5% en 2021, hasta 1.709, mientras el
numero de sucesivas disminuia. El niumero de primeras visitas se situé a niveles
prepandemia. Las consultas totales aumentaron en un 6,1%, hasta 5.047. Se ha
producido un aumento significativo del nimero de pacientes no presentados. Se ha
producido también una disminucién de la ratio 2/1, de 2,74 a 1,95.
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Acum. a Acum. a
dic2021 dic2020 \Variacién

Primeras 1.709 1.271  345%
Sucesivas 3.338 3487  -43 %
No Presentados 598 416 ~ 43,8%
Consultas Totales 5.047 |4.758 | 6,1%
Ratio 2/1 195 | 2,74 | -0,79

El grafico muestra la variacion interanual en el numero de consultas totales.

Datos de Consultas por afio
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En la siguiente imagen puede verse la variacion en el numero de consultas
reprogramadas. En CPE se produjo una disminucion del 88%.

Acum. a Acum. a _
dic2021 dic2020  Varadon

CEX Reprogr EE 113 1.013 -888%
CEX Reprogr NE 719 715 0,6 %

En 2021 hemos recuperado los niumeros de visitas prepandemia en Ibiza y Menorca.
En Ibiza se hicieron 161 primeras y 161 sucesivas con una ratio S/P de 1; en Menorca,
102 primeras y 150 sucesivas, con una ratio S/P de 1,47

El nimero de visitas acumuladas en Ibiza desde 2017 es de 1.587; en Menorca, de
1.184.

Consultas externas lbiza y Menorca
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Gabinete
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Durante el afo 2021 hemos sufrido varias bajas de la enfermera encargada de las
técnicas de enfermeria del gabinete, que no fue sustituida, por lo que no se realizé
ningun estudio entre febrero y mayo.

Se realizaron en 2021 un total de 449 (596 en 2020) técnicas y procedimientos de

enfermeria y 99 médicos.

TECNICAS

Seccion / Agenda / Técnica

-] CPE - CIR. PEDIATRICA CEX

=] CPE ENFERMERIA
Biofeedback fecal (CPEG)
Biofeedback urinario (CPEG)
Curas (CPEG urclogia)
Educacion sanitaria: manejo intestinal (PEDG)
Entrenamiento cateterismo vesical (CPEG)
Estudio urodinamico
Flujometria (CPEG)
Manometria ano-rectal (PEDG)
Videourodinamias (PEDG)

=] CPE41 URODINAMIA PEDIATRICA
Educacion sanitaria: manejo intestinal (PEDG)

Estudio urodinamico
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La actividad por meses. La linea gris representa los datos de 2020.
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Accesibilidad area ambulatoria

En 2021, mejord la accesibilidad de las consultas, con solo 85 pacientes en espera
para consulta, ningun paciente esperando durante mas de 60 dias, y una
disminucion de la demora media a 17,7 dias.

Accesibilidad consultas
GIE}_i —4a:>-----—--—---‘=’

e- ~2- ~@

2018 2020 2021

==@== | ista de espera  ==@==Demora media

El problema que detectamos el afio pasado en el circuito de solicitudes y citaciones a
los pacientes de primaria ya se ha arreglado, y ha quedado establecido asi: las
solicitudes nos llegan directamente al servicio sin pasar por el ambulatorio del Carmen
y, una vez revisadas todas las peticiones de derivacion, las aceptadas se citan
directamente desde admision del Hospital Son Espases, evitando el viaje de las
solicitudes por el anterior circuito. Esto ha disminuido el numero de solicitudes y
citaciones que se pierden, y nos ha facilitado la citacion de los pacientes.
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Area de hospitalizacion

La actividad de hospitalizacion se ha visto impactada también en el afio 2021,
debido a las 3 olas de COVID; se produjo una disminucion global del niumero de
ingresos (--2,9%) y de las estancias (-13,2%). Por otro lado, disminuyo la estancia
media en un 10,44%%, de 2,4 a 2,2 dias.

Acum. a Acum. a

dic2021 dic2020 Variacién
Camas 12 10 15,09 %
Ingresos 401 413 -2,9 %
Altas 400 412 -29 %
Estancias 871 1.003  -13,2%
Estancia media 2,2 24 -10,56 %
Presion URG 39,4 39,5 -0,1
Indice Rotacién 34,7 41,1 -15,64 %
indice Ocupacién 20,6 27,3 -6,6

Durante 2021 se nos asignaron dos camas mas; la suma de ese dato y la disminucion
del numero de ingresos hace que los indices de rotacion y ocupacion hayan
disminuido.

En la tabla siguiente puede verse nuestra estancia preoperatoria en 2021 (segun
datos de lametrics), un 23% menor que la del afio anterior, con un sobreconsumo de
8,7 estancias. Son datos incompletos, ya que solo esta contabilizada hasta octubre de
2021.

2021 2020
Razén de Funcionamiento Estandar (RFE) 2,6502 8,7 3,4518 17,0
EM preoperatoria observada 0,11 0,17
EM preoperatoria esperada 0,04 0,05
Episodios evaluados 123 94.,6% 145  96,7%

Aunque la estancia preoperatoria es pequefa, la RFE es 2,6 veces mayor de la
esperada. Esta desviacién del ideal se produce por 6 episodios. He revisado algunas
de las historias y los motivos de la desviacién son aceptables. Un paciente intervenido
de una colectomia laparoscopica era un paciente cronico, desnutrido, con anemia

MEMORIA 2021



Palma, 05/03/2021

cronica e hipoproteinemia que ingresoé 5 dias antes para mejorar su estado metabdlico
y evitar fallos de sutura. En este caso, es posible que el alta esté mal hecha, y no se
hayan reflejado todos los diagndsticos del paciente, lo que disminuye su complejidad.
Hay otros dos pacientes ingresados por el servicio de pediatria que se intervinieron de
forma urgente por complicaciones durante el ingreso, y cuenta como estancia
preoperatoria lo que, en realidad, no lo es.

Los datos de lametrics muestran que la estancia media observada disminuyé un
11,7% respecto al afio anterior y también respecto al benchmark (2,91 estancia media
real frente a 3 esperada), ocasionando un ahorro de 30,7 estancias hasta octubre de
2021.

El proceso con mas sobreconsumo de estancias fue la apendicectomia con
diagnéstico principal complicado.

2021 2020
indice de Estancias Ajustado por )
Riesgo (IEAR) 0,9690 30,7 1,0976 107,3
EM observada 2,9119 3,0100
EM esperada 3,0051 2,7424
Episodios analizados 329 98,8% 401 98,8%

Los datos de lametrics muestran que se produce un aumento de la estancia esperada
en los ingresos urgentes, mientras que disminuye en los ingresos programados,
produciendo en estos ultimos un ahorro de 44 estancias. En ambos tipos de ingresos
la estancia media ha disminuido comparada con el 2020.

Altas EM EM

Al hospitalizacion | observada | esperada L2 Luletale) WeTBl S
Urgente 181 3,3 3,24 1,02 13,2 ?—0 15
Programado 148 2,4 2,72 0,89 -43,8 v_o 08

329 2,9 3,01 0,97 -30,7 v 0,12

*Fuente lametrics. Datos hasta octubre de 2021
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La tabla siguiente muestra los datos interanuales por tipo de ingreso en Cirugia

Pediatrica.
2018 2019
Ingresos 224 157
programados
Ingresos urgentes 205 111
Ingresos traslados 72 190
INGRESOS 501 458
TOTALES
Estancias totales 1236 1037
INDICADORES
indice ocupacién 28,6 23,4
Estancia media 2,47 2,3
Estancia 0,21# 0,21#

preoperatoria
(programados)

2020
155

140

118

413

1003

27,3

24
0,27#

#Datos de lametrics. Hasta octubre 2021. Resto, lasist datos anuales.

2021
165

158

78

401

871

20,6

2,2
0,11#

A continuacién, se muestra graficamente la comparacion interanual de ingresos, la
estancia media del servicio y la estancia preoperatoria de los pacientes programados.

600

Titulo del eje

N w H (9]
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Ingresos, por tipo de admision
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\/
2018 2019 2020 2021
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Estancia media y preoperatoria

2,5 2,47 0,27 0,3
2,45
0,25
2,4
2,35 0,2
2,3 . .
0,15 =@=Estancia media
2,25 . .
==@==Estancia preoperatoria
2,2 0,1
2,15
0,05
2,1
2,05 0

2018 2019 2020 2021

En 2021 se realizaron indicaciones al alta en el 94,14% de los episodios de ingreso.
No podemos comparar con la media del hospital porque este afno no aparece el dato
en SIHUSE.

Servicio Altas  Altas indicadas % Altas indicadas
CPE | 4a 434 g4 14 %
Teotal | 461 434 9414 %
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Area de urgencias

Durante el afo 2021, el servicio dio 31 altas, 2 mas que en 2020. El servicio de cirugia
pediatrica actia como interconsultor en Urgencias, area dirigida por Pediatria. Por lo
tanto, aunque se hagan las interconsultas e, incluso, pequefios procedimientos en
urgencias, las altas las da el servicio de Pediatria.

Altas Externas por servicio

Acumulado altas externas hasta la fecha de ayer ® Acumulado a |3 misma fecha del afio anterior

- @

26

22
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Area quirargica

Niumero de intervenciones

En el ano 2021, hemos recuperado actividad respecto a 2020, sin llegar a recuperar la
actividad normal dadas las olas de hospitalizaciones por la pandemia, que nos han
restado horas de quiréfano.

La pandemia ha seguido teniendo impacto sobre la actividad quirdrgica del hospital: en
2021 se realizé un total de 18.931 intervenciones quirurgicas en el hospital, un 6%
mas que en 2020, pero un 22% menos que en 2019 (con 24.174 intervenciones en
total).

Los cirujanos pediatricos intervinimos un total de 1010 pacientes, frente a 795 en
2020, un 21% mas. Pero un 25% menos que en 2019. La misma situacion se produjo
en los quiréfanos de Ibiza y Menorca, una recuperacion respecto a 2020 sin llegar a la
normalidad pre-pandemia. El establecimiento de un programa de CMA en los
quiréfanos del hospital Miramar nos permitié recuperar algo de actividad de cirugia sin
ingresos y mejorar la demora para ese tipo de cirugias.

HUSE, IBIZA, MENORCA 2018 2019 2020 2021
Intervenciones programadas c/i 285 428 183 309
Intervenciones totales CMA 653 688 376 445

Ibiza 57 78 12 41

Menorca 57 56 38 49
Intervenciones urgentes 292 236 236 256
Intervenciones totales 1230 1352 795 1010

En el siguiente grafico se muestra la variacion interanual de la actividad quirtrgica
total, incluyendo la actividad de Ibiza y Menorca y la actividad quirargica en quiréfanos
externos.

Actividad quirurgica total

1600
1400 352
1200 =+730
1000 1010
800
® 8
600 22 \
400 76 445
285 ——336 368
200
0
2018 2019 2020 2021

==@==Programadas ¢/i =@=CMA ==@==Urgentes ==@==Totales
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ACTIVIDAD QUIROFANOS EXTERNOS
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Tasa de ambulatorizacion

La cirugia mayor ambulatoria en 2021 supuso un 49% de nuestra actividad quirurgica
total.

Los indicadores de cirugia sin ingreso de lametrics (hasta octubre de 2021) muestran
un indice de cirugia sin ingreso practicamente igual al benchmark, con una tasa bruta
de sustitucion del 78% (es decir, el 78% de los procedimientos que podrian hacerse en
CMA, se hacen en CMA), un 4% de aumento respecto al ano 2020. Hay un total de 3,2
estancias evitables en los datos analizados.

Indicadores CSI

2021 2020
indice de cirugia sin ingreso ajustado (ICSIA) 1,0199 0,9510
CSl observadas 197 230
CSl esperadas 193,1 2419
Tasa bruta de sustitucion 78,2% 74,2%
Intervenciones analizadas 252 310

Durante los periodos “inter-olas” hemos recuperado actividad, sobre todo de CMA a
través de conciertos con hospitales privados, como se ha dicho antes, con cirugia
ordinaria de tarde y con algunas sesiones de cirugia extraordinaria. Las sesiones
ordinarias de tarde supusieron la intervencién de 101 pacientes en 2021, el 16% de la
actividad ordinaria de CPE. El rendimiento quirdrgico de esta actividad de tarde es del
74,4%, algo mejor que el de la mafiana, como se ve en el grafico siguiente.
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Rendimiento neto quirtrgico AOT vs Actividad ordinaria de mafana

Mariana 731

Durante 2021 realizamos 31 intervenciones en régimen extraordinario. La mayoria
fueron cirugias sin ingreso, pero tuvimos alguna sesion de cirugia con ingreso.

El rendimiento de las sesiones de cirugia extraordinaria es mejor que el de la actividad
ordinaria.

Rendimiento neto A.Extraordinaria © Rendimiento neto A. Ordinaria

73,2

Rendimiento de quiréfanos

El rendimiento global de quiréfanos para el servicio de CPE es del 82,4% bruto y
73,8% neto, por encima de la media del hospital (78,2 y 69,1 respectivamente).

En el grafico puede verse la comparacion interanual del rendimiento quirdrgico en los
Ultimos cuatro afos separado por areas quirurgicas. El rendimiento ha mejorado en
ambas areas.

Rendimiento quirurgico
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Lista de espera quirurgica

A 31-12-21, Cirugia Pediatrica tenia 292 pacientes en lista de espera quirdrgica, 32
mas que en 2020 con una demora media de 105,681 dias. Ademas, teniamos 45
pacientes en espera en el tramo mayor de 60 dias, algo nuevo para nosotros si se
miran los afos anteriores.

La tabla siguiente muestra la comparacién interanual.

2017 2018 2020 2021
Tiempo de espera en LEQ
LEQ estructural 348 273 260 292
Demora media é 86,1 111,1 105,68
Pacientes en espera >180 dias 0 0 0 45

El niumero de pacientes en LEQ aumenté en 2021 porque, a pesar de pasar periodos
en los que disminuyd la asignacion de quiréfanos, las consultas siguieron trabajando
con normalidad.
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7. Calidad asistencial. Acciones e indicadores.
Durante el afio 2021, se han realizado las siguientes acciones para mejorar la calidad
asistencial:

- Se ha cambiado el circuito de citacion de los pacientes derivados por pediatria de
asistencia primaria: las solicitudes nos llegan directamente al servicio sin pasar por el
ambulatorio del Carmen y, una vez revisadas todas las peticiones de derivacion, las
aceptadas se citan directamente desde admision del Hospital Son Espases, evitando
el viaje de las solicitudes por el anterior circuito. Esto ha disminuido el numero de
solicitudes y citaciones que se pierden, y nos ha facilitado la citacién de los pacientes.

-Realizacién y analisis de la encuesta de satisfaccién tras la hospitalizacién en Cirugia
Pediatrica.

-Se han escrito 3 protocolos para estandarizar la informacion a gestantes: hernia
diafragmatica congénita, quistes abdominales y teratoma sacocoxigeo.

8. Continuidad asistencial.

9. Docencia y Formacién continuada.

Memoria remitida a la U. de investigacion

10. Investigaciéon

Memoria remitida ya a la Unidad de Investigacion.

11. Resumen resultados 2021
En la siguiente imagen podemos ver el resumen grafico de los principales indicadores.

Resumen
Gestion Estancias (IEAR) - Mortalidad
Benchmark (IMAR)
Impacto (dias): -30,7 Contribucioén:
F— —
g F
o 1 2 D 1
Gestion Estancias Preop. Progr. (Ahorro Complicaciones
impacto) (ICAR)
Impacto (dias): Contribucioén:
P * - P —
-100%% SD% 0% 5 ,' IDD% D 1
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Cirugia sin ingreso (ICSIA) - Benchmark Readmisiones

(IRAR)
:r:;:gtcﬁos)- 3,9 Contribucioén: 2.1
! |
0 1 3 l}l ::- |2

En la tabla siguiente se puede ver el resumen tabular de los indicadores de lasist,
hasta octubre de 2021.

Resumen
2021 Estandar 2020

Casuistica

Altas totales 660 25653 773

Altas hospitalizacion 333 12675 406
Complejidad

Peso relativo 1,1044 1,0000 1,0195

Peso medio 0,7713 0,6984 0,7120
Gestion Estancias - Bench

IEAR 0,9690 1,0976

EM observada 2,9119 3,4088 3,0100

EM esperada 3,0051 2,7424
Gestion Estancias Preoperatorias

RFE 2,1664 2,5783

RFE actividad urgente 2,0590 2,3301

RFE actividad programada 2,6502 3,4518
Cirugia sin ingreso - Bench

ICSIA 1,0199 0,9510
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Tasa bruta de sustitucion
Mortalidad

IMAR

Tasa bruta de mortalidad
Complicaciones

ICAR

Tasa bruta de complicaciones
Readmisiones

IRAR

Tasa bruta de readmisiones

Calidad Datos

% Altas sin diagnostico principal (DP)

Diagnésticos por alta

78,2%

0,0000

0,0%

0,0000

0,0%

1,2116

3,9%

0,3%

2,2

En la siguiente tabla se muestran las magnitudes basicas.

Magnitudes basicas

Altas

Altas CSI

Peso relativo

% Urgentes

% Médicos

EM

EM preop.

Tasa sustitucion
Mortalidad
Complicaciones

Readmisiones

Actual
333
197

1,1044

54,4%
16,5%
2,9119
0,25
78,2%
0,0%
0,0%

3,9%

Variacion
-18,0% [1]
-14,3% [1]

8,3% [1]
1,6% [2]
-4,4% [2]
-3,3% [1]
-8,5% [1]
4,0% [2]
0,0% [2]

0,0% [2]

4« V V b 4 «4 4 P P 4 4«4

-0,5% [2]
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70,1%

0,0%

6,7%

4,4%

0,7%

23

74,2%

0,0000

0,0%

0,0000

0,0%

1,0033

4,4%

0,5%

21
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A destacar una disminucién tanto de la estancia como de la estancia preoperatoria a
pesar de un aumento de un 8% en el peso relativo.

12. Otros: otras actividades y nuevas propuestas.

Claudia Marhuenda Irastorza

Jefa del Servicio de Cirugia Pediatrica
Hospital Universitario Son Espases
Palma de Mallorca
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