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Definicions i acronims

Definicions:

- Dones convidades: dones elegibles que es conviden al cribratge per SMS o

trucada i SMS.

- Dones que accepten participar: dones convidades que recullen el material

per a 'automostra a la farmacia.

- Dones gque participen: dones convidades que recullen i retornen el material

per a 'automostra a la farmacia.

- Dones no participants sense acceptacié: dones convidades que no han

recollit el material per a 'automostra a la farmacia.

- Dones no participants amb acceptacié: dones convidades que han recollit el

material per a 'automostra a la farmacia perd no I'han retornat.

Acronims:

- AGC: Cél-lules glandulars atipiques de significat indeterminat (Atypical
glandular cells).

- AIS: Adenocarcinoma in situ.

- ASC-H: Cél-lules escatoses atipiques en quée no es pot descartar la lesio
d’alt grau

- ASC-US: Cél-lules escatoses atipiques de significat indeterminat (atypical
squamous cells of undetermined significance).

- ASSIR: Atenci6 a la Salut Sexual i Reproductiva.

- CCU: Cancer de Coll Uteri.

- COFB: Col-legi Oficial de Farmaceéutics de Barcelona.

- ICO: Institut Catala d’Oncologia.

- IQR: rang interquartilic.

- HSIL: Lesio intraepitelial escatosa d’alt grau (high-grade squamous
intraepithelial lesions).

- LSIL: Lesi6 intraepitelial escatosa de baix grau (low-grade squamous
intraepithelial lesions).

- OF: Oficina de Farmacia.

- OTC: Oficina Técnica de Cribratge.

- PDPCCU: Programa de Detecci6 Preco¢ de Cancer de Coll Uteri.

- PLAENSA: Pla d’Enquestes de Satisfaccio el CatSalut.

- SAP: Serveis d'Atenci6 Primaria.

- SISAP: Sistemes d’informacio dels Serveis d’Atencio Primaria.

- SMS: Short Message Service - sistema d'enviament de missatges entre
teléfons mobils.

= VPH: Virus del Papil-loma Huma.
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1. Introduccid

A Catalunya, des de finals de I'any 2019, a nivell de sistema public de salut, s'esta
implementant un nou protocol de cribratge del cancer de coll uteri (CCU) per a les
dones de 25 a 65 anys. Aquest protocol substitueix la citologia com a prova primaria
de cribratge per la prova del virus del papil-loma huma (VPH) en dones majors de 30
anys, amb un interval entre proves negatives de 5 anys. La citologia es manté com a
prova de cribratge per a les dones de 25 a 29 anys amb un interval trianual.

La implementacié d'aquest protocol va comencar a l'octubre de 2019 amb una fase
pilot, en els serveis d'atencié primaria (SAP) de l'area de Muntanya a la ciutat de
Barcelona. No obstant, la implementacié del protocol de cribratge amb VPH com a
prova primaria a la resta de Catalunya es va veure interrompuda al 2020 per la
pandemia de la COVID-19. La caiguda en les cobertures de cribratge, com a
consequéncia de l'aturada en aquesta activitat, va propiciar I'afavoriment de I'is de
'automostra en el procés d’'implementacié del nou protocol.

L’automostra, es va mostrar com una alternativa valida per a facilitar I'accés al
cribratge, disminuir la pressio assistencial i recuperar I'activitat endarrerida com a
consequéncia de l'aturada causada per la pandémia. L’automostra permet millorar
'accés al cribratge a les dones poc usuaries i facilitar-ho a les dones més fidels,
traduint-se en un augment de la cobertura de cribratge entre la poblacié diana. A més,
la seva implementacié evita fins a un 80% de les consultes presencials per a la
recollida de la mostra que es realitzen en consultes ginecoldgiques actualment i
permet I'optimitzacié de la utilitzacié dels recursos existents.

Aixi doncs, en paral-lel al procés d'implementacio de la prova VPH, al juny de 2021
s’inicia, per a les dones majors de 30 anys, un estudi pilot al SAP Delta, a l'area
Metropolitana Sud (provincia de Barcelona), per a implementar I'is de I'automostra.
Aquest estudi pilot consta de 3 fases ( ).

Tot i que en el moment actual el cribratge del CCU a Catalunya segueix sent
oportunista, en aquest context, i de cara a la futura implementacié del programa
poblacional de cribratge del CCU, es crea la primera Oficina Técnica de Cribratge
(OTC) del Cancer de Coll Uteri de Catalunya. L’'OTC permet facilitar la logistica de les
invitacions i el seguiment de les dones en cas de resultat positiu al cribratge.

El model establert amb el Programa Pilot iniciat al SAP Delta al 2021 es el que es
pretén implementar a la resta de Catalunya com a programa poblacional de cribratge.
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Taula 1. Fases del pilot amb automostra al SAP Deltai criteris per al canvi de fase.

Fases Inici/durada Criteris per al canvi de fase

1. ASSIR EI Prat: invitacio Numero minim de dones cribrades: 100

a dones amb Vvisita Comprovaci6 correcte funcionament de

programada o que truquen  Juliol 2021 tots els circuits, tant a nivell

de manera oportunista per assistencial com a informatic

a cribratge e Comprovaci6 capacitat ASSIR i OTC
NUmero minim de dones cribrades: 500

2. Ampliaci6 a ASSIR  Maig 2022 Comprovacié correcte funcionament

Gava amb els mateixos (pendent de dels circuits, tant a nivell assistencial

criteris

confirmacio)

com a informatic

e Comprovaci6 capacitat ASSIR i OTC

3. Invitaci6 a dones amb
historial de cribratge
inadequat majors de 30
anys dels ASSIR EIl Prat i
Gava

Per definir

Ndmero minim de dones cribrades: 200

Comprovacié correcte

dels circuits

funcionament

e Comprovaci6 capacitat ASSIR i OTC

En el pilot, el procés que segueix la dona per al cribratge es mostra a la

Figura 1. Circuit del pilot per al cribratge de cancer de coll uteri amb automostra al

SAP Muntanya

Seguiment de Iestat de la dona per part de 'OTC

Circuit de retorn
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Notificacio

ASSIR oTC

/nvr!acro\

+ recordatoris
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Contacte
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i

ASSIR: Atenci6 a la Salut Sexual i Reproductiva
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HUB: Hospital Universitari de Bellvitge

OTC: Oficina Técnica de Cribratge
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Les dones sol-liciten cribratge del CCU a 'ASSIR i des de 'ASSIR es deriven a 'OTC
per a ser convidades a participar. A 'OTC es comproven els criteris d’elegibilitat per
fer-se la prova (tenir més de 29 anys i menys de 66 anys, no disposar de patologia
prévia a nivell del coll uteri, no estar histerectomitzada, presentar simptomes suggestiu




Q

Programa de Deteccié Preco¢ del Cancer de Coll Uteri: Pilot amb
automostra. Informe d’activitat 2021

7/38

de lesi6 ginecologica tenir una ultima citologia de cribratge realitzada fa més de 3 anys
o prova de VPH de fa més de 5 anys negativa). Si no els compleix, aquesta dona es
torna a derivar a I'ASSIR per a que li programin una visita, i si els compleix 'OTC
'informa del canvi de recollida de mostra i li explica el nou procediment a seguir. Tot
seguit, s’envia un SMS ( ) amb informaci6 de les Oficines de Farmacia (OF)
( ) on pot recollir el material d’automostra i I'explicacié del nou circuit.

El material ( ) per a la recollida de la mostra a domicili consisteix en una bossa
de plastic que conté un triptic informatiu del programa de cribratge, un fullet
d’instruccions de I'is del material de automostra en catala i en castella, i dos tubs, un
de llarg amb una turunda per a la recollida de la mostra i un tub curt etiquetat amb codi
de barres per al retorn de la mostra.

A les dones que després de I'enviament de I'SMS d'invitacié, no recullen el material
d'automostra al cap de 7 dies, se'ls envia un SMS de recordatori i un segon recordatori
als 21 dies si és cas necessari. A les dones que han recollit el material d'automostra,
pero que al cap de 7 dies no ho han retornat a la farmacia, també se'ls envia un SMS
de recordatori. A totes les dones que al cap d'un mes de I'enviament de I'SMS
d’invitacié no han recollit o tornat 'automostra a la farmacia, se'ls truca per teléfon per
saber-ne el motiu.

Un cop recollida la mostra, la dona la retorna a la mateixa farmacia on va recollir el
material. L’'OF registra la devolucié del material d’automostra a partir de la qual es
genera la peticid pel laboratori. El transport de la mostra des de les OF fins al
laboratori es duu a terme a través de distribuidores farmaceéutiques.

En aquest pilot participen un total de 21 OF del municipi d’El Prat de Llobregat. Les 4
distribuidores farmaceutiques participants al pilot son: Alliance, Cofares, Fedefarma i
Hefame. La freqléncia de retorn de mostres al laboratori de I'lCO és:

- Dilluns: Alliance, Cofares, Fedefarma i Hefame.

- Dimarts: Fedefarma.

- Dimecres: Cofares, Fedefarma i Hefame.

- Dijous: Alliance i Fedefarma.

- Divendres: Cofares, Fedefarma i Hefame.

Cada OF d’El Prat de Llobregat té assignada una distribuidora concreta. No obstant
aix0, no totes les distribuidores son referents del mateix nombre d’OF. Fedefarma és la
distribuidora de referéncia per a un gran nombre de les OF d’El Prat de Llobregat.

El laboratori encarregat del processament de les mostres és la Unitat de Diagnostic
VPH de I'Institut Catala d’Oncologia — Hospital Universitari de Bellvitge (ICO-HUB). Un
cop es processa la mostra al laboratori i s’'obté el resultat, aquests es gestionen a
través de I'OTC. En cas de resultat negatiu, la notificacié a la dona es fa a través de
SMS ( ), dirigint a la dona a l'aplicatiu de La Meva Salut per a visualitzar el
resultat i recordant-li que rebra una nova invitacié per al cribratge al cap de 5 anys.
Quan la mostra obtinguda no és valida, es contacta telefonicament amb la dona des de
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'OTC per a informar-la i reiniciar el circuit amb una nova recollida de material a 'OF.
Quan el resultat és positiu, des de 'OTC es genera una derivacié per a visita
presencial al centre d’Atencié a la Salut Sexual i Reproductiva (ASSIR) (si el resultat
és VPH 16 o altres VPH d’alt risc) o bé a I'Hospital Universitari de Bellvitge (HUB)
(quan el resultat és VPH18) per que li facin les proves i/o el seguiment adient segons
el protocol de cribratge.

La notificacio dels resultats negatius s’ha realitzat mitjancant la notificacié per SMS de
la disponibilitat de I'informe a La Meva Salut. La notificacié dels resultats positius ha
estat a través d’'una trucada telefonica per part de la llevadora de 'ASSIR, després de
rebre una derivacié des de 'OTC. En aquesta trucada, la dona és citada a I'ASSIR /
consultes de ginecologia HUB per a la realitzaci6 de la citologia de triatge o
colposcopia (només en els casos VPH18 positius) i iniciar el seguiment.

S’ha actualitzat la informaci6 en relacié al cancer de coll uteri i la seva prevencio a la
web oficial de la Generalitat, dintre del Canal Salut. S’ha actualitzat la informaci6
general sobre el cribratge (https://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/c/cancer/deteccio-
precoc/programes-de-deteccio-precoc/cancer-coll-uter/) i s’ha creat un nou apartat
especific sobre el pilot amb automostra (https://canalsalut.gencat.cat/pilot-automostra)
de cara a millorar la informacié disponible per a la ciutadania.

A més, s’ha dotat a 'OTC d’'un teléfon amb contestador per a hores fora de la jornada
laboral i d’'un correu electronic perque les dones puguin contactar directament amb
I'OTC en cas que ho requereixin. Les dades de contacte de 'OTC es troben a I



https://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/c/cancer/deteccio-precoc/programes-de-deteccio-precoc/cancer-coll-uter/
https://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/c/cancer/deteccio-precoc/programes-de-deteccio-precoc/cancer-coll-uter/
https://canalsalut.gencat.cat/pilot-automostra
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2. Desenvolupament del programari informatic

Amb l'objectiu d’implantar aquest pilot de cribratge amb automostra ha estat necessari
el desenvolupament rapid d’'un programari que permeti interaccionar amb els diferents
sistemes d’informacio dels ASSIR, Hospitals de referéncia i Farmacies. Aixi com la
implementacié de diferents funcionalitats per tal que I'Oficina Técnica de cribratge de
I'ICO en pogués fer el correcte seguiment de la poblacié diana d’aquest Pilot (ASSIRs
El Prat de Llobregat i Gava). Aquest programari provisional NO cobreix totes les
necessitats ni és escalable a tot el territori, com sera el “Sistema d'informacié de suport
per a cribratge poblacional”.

Per assolir els objectius en el termini previst pel pilot donant el temps necessari per
'avaluacié de resultats, la solucié adoptada va ser I'adaptacié de programari usat en
altres programes de cribratge, amb les adaptacions minimes necessaries per
incorporar les necessitats del circuit i integrat tnicament amb els sistemes d’'informacié
de les entitats participants en el pilot.

Des de l'oficina eSalut es van adaptar circuits per poder assolir la interconnexio
minima necessaria amb el Col-legi de Farmacéutics i amb els programaris de I'Hospital
de Bellvitge (SAP ARGOS) i I'Atencio Primaria de les arees afectades (ECAP).

Igualment es van mantenir multiples passos manuals per evitar els desenvolupaments
més costosos i mantenir I'agilitat de canvis necessaria per adaptar els processos a
mesura que en el desplegament del pilot s’identificaven millores i modificacions en el
circuit.

Esta previst seguir utilitzant aquest programari i realitzar-ne canvis durant el
desenvolupament del “Sistema d'informacié de suport per a cribratge poblacional”,
mentre s’amplia el desplegament pilot a altres arees basiques de I'ambit Metropolita
Sud.

Aquest programari, el procés de creacio i analisi ha permeés identificar de manera molt
més fiable els requeriments als que haura de donar cobertura el sistema definitiu.
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3. Resum de I'activitat

Des de l'inici del pilot a El Prat de Llobregat, el dia 07/07/2021, i fins el 31/12/2021, un
total de 730 dones han trucat a 'ASSIR per a demanar la prova de deteccié precog del
cancer de coll uteri ( ).

D’aquestes, 692 dones (95%) complien els criteris d’elegibilitat per fer-se la prova de
cribratge amb automostra i, per tant, han estat convidades al pilot. La mitjana d’edat de
les dones elegibles per a participar al pilot és de 45 anys (rang interquartilic (IQR): 38-
52 anys).

Figura 2. Participacio general al pilot de cribratge de cancer de coll uteri amb automostra
de juliol a desembre 2021.

38 per no elegibilitat SRR S0 B 545 mostres Derivacié
participen FrOsRABC 63 62 ASSIR

(han retornatel kit) Notificacié . a

el Positius P i
ASSIR otc 4.‘ Farmacia 481 \

=

593 dones
730 dones accepten +1 mala qualitat
692 dones han recollit el kit Mala qualitaten 2
+ 1dona(OF) esfa elegibles i l Sis ocasions
®

= 57 visitades

Laboratori

e

prova fora de " Es derivaa ASSIR
circuit convidades - SAP notiicacié  per presa de mostra
* 1donaderivada +
desde CAPa
farmacia i La meva

s'entrega kit
[ ] Seglient cribratge al cap
H de 5 anys

ASSIR: Atencié Salut Sexual i Reproductiva
CAP: Centre d’Atencié Primaria

HUB: Hospital Universitari de Bellvitge

OF: Oficina de Farmacia

OTC: Oficina Técnica de Cribratge

SAP: Aplicatiu informatic SAP

El nombre de dones derivades setmanalment de manera oportunista des de 'ASSIR a
'OTC per a cribratge de cancer de coll uteri amb automostra ha estat variable,
disminuint de manera rellevant en les setmanes amb dies festius i en el periode de
vacances d’estiu ( ).
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Figura 3. Nombre de dones derivades setmanalment de manera oportunista des de
I’ASSIR a I’OTC per a cribratge de cancer de coll uteri amb automostra.
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+ Setmana amb festius
* Només 3 dies

Entre les 38 dones no elegibles (5%), 11 (29%) no van resultar elegibles per tenir
patologia cervical prévia, estar histerectomitzades o presentar simptomatologia, 10
(26%) no van ser elegibles per tenir una Gltima prova realitzada en els ultims 2,5 anys,
10 (26%) no van ser-ho per no estar assignades territorialment a 'ASSIR El Prat, 4
(11%) per tenir menys de 30 anys d’edat i 3 (8%) per presentar limitacions fisiques o
psiquiques per a poder recollir-se la mostra ( ).

Figura 4. Motius de no elegibilitat.
N= 38 dones; 5%

0
Limitacions per recollir mostra 8%
<30 anys d'edat 1%

No assignacié territorial 26%

Ultima prova en <2.5anys 26%
Patologia prévia, histerectomia o 299%,

simptomes
0 5 10 15

Un total de 99 (14,3%) dones convidades no han acceptat I'automostra ni participat al
pilot. La seva mitjana d’edat és de 45 anys (IQR: 38-52 anys).

Febrer 2022 Programa de Deteccid Precog del Cancer de Coll Uteri
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Ala es mostren els motius de rebuig de la recollida de mostra a domicili amb
el dispositiu d’automostra. El 37% de les dones preferien la recollida de la mostra per
part d’'un professional sanitari (ja fos per no estar segures de recollir-se la mostra
correctament, per por o per altres raons) i un 11% ha aprofitat una visita presencial a
'ASSIR per a la recollida de la mostra. Un 6% de les dones no va entendre el
contingut del SMS o presentava una barrera idiomatica, i un 1% considerava que no
era un metode fiable. En un 44% dels casos, no sabem el motiu de rebuig, bé perque
no es va poder contactar amb elles telefonicament o bé per a que no van voler donar
el motiu.

Figura 5. Motius de no acceptacié de I'automostra.

Pensa que no és fiable | 1 1%
Limitacions amb l'idioma o
comprensié SMS 6 6%
No sabem el motiu 44 44%
Prefereix que la visiti un professional
sanitari / acut a visita presencial 48 48%
0 20 40 60

593 dones (86%) han acceptat participar al pilot amb automostra i han recollit el
material a 'OF, i d’aquestes, 560 dones (81%) han retornat la mostra.

Temps entre invitacié i acceptacio

El temps transcorregut entre I'enviament del SMS d’invitacié i la recollida del kit a la
farmacia (acceptacié) ha estat de 8 dies de mediana (rang: 1 — 117 dies). Un 43% de
les dones recullen el kit en <7 dies, 66% abans de 15 dies i 75% en 21 dies, assolint
una participacié de 86% a gairebé als 4 mesos ( ).
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Figura 6. Temps entre I'’enviament del SMS d’invitacié i I’acceptacio al pilot.
N= 689 dones convidades *
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Dies des de que les convidades reben el sms

Dates de recordatori per SMS (dia +7 i +21)
*3 dones excloses de I'analisi per no haver estat convidades (treballadora ICO —
participant 1, dona farmacia, dona derivada a farmacia per metge CAP).

Temps entre invitacié i participacio

El temps transcorregut entre 'enviament del SMS d'’invitacio i el retorn de la mostra a
la farmacia (participacid) ha estat de 13 dies de mediana (rang: 1 — 124 dies). El 25%
de les dones retornen el kit en <7 dies, 47% abans de 15 dies i 61% en 21 dies, fins a
un 80% en els seglents 4 mesos ( ).

Figura 7. Temps entre I’enviament del SMS d’invitacio i la participacié al pilot.
N = 664 dones convidades*

Temps entre que les convidades al pilot reben el sms i participen
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Dies des de que les convidades reben el sms
*28 dones excloses de 'analisi : 3 per no haver estat convidades (treballadora 1ICO —

participant 1, dona farmacia, dona derivada a farmacia per metge CAP) + 25 per no
tenir data de retorn de automostra
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Temps entre acceptacié i participacio

El temps transcorregut entre la recollida del material a la farmacia (acceptacio) i el
retorn de la mostra (participacio) ha estat de 2 dies de mediana (rang: el mateix dia —
77 dies). El 70% de les dones retornen el kit en <7 dies, 82% abans de 15 dies i el
86% en 21 dies, fins a un 90% en 77 dies ( ).

Figura 8. Temps entre la acceptacié i la participacio al pilot
N = 590 dones*

Temps entre que les convidades al pilot recullen el kit a la farmacia i el retornen
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Dies des de que les convidades van a recollir el kit

*3 dones excloses de I'analisi per no haver estat convidades (treballadora ICO —
participant 1, dona farmacia, dona derivada a farmacia per metge CAP).

Un total de 33 (6%) dones convidades han acceptat I'automostra (han recollit el
material a la farmacia) perd no han participat al pilot (no han retornat la mostra). La
seva mitjana d’edat és de 46 anys (IQR: 41-49 anys), sense diferir de la mitjana d’edat
de les dones elegibles que han participat al pilot.

S’ha aconseguit contactar telefonicament amb 24 (73%) d’aquestes dones per a
valorar el motiu pel qual no han retornat la mostra a la farmacia. Set dones (21%) han
canviat d’opinio i han rebutjat activament I'automostra: 3 (9%) referint que preferien
valoraciod per un professional sanitari i acudint a una visita presencial a 'ASSIR i 4
(12%) manifestant por o inseguretat per I'is de l'automostra. 17 dones (52%) van
manifestar tenir pendent la recollida de la mostra i la devolucié a 'OF ( ).
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Figura 9. Motius de no participaci6.

Motiu desconegut 9 27%
Rebutgen activament 7 21%
Pendent de realitzacio de la prova 17 52%
0 20

Visita presencial / Prefereix que la valori un professional: 3 (9.1%)
Por / No esta segura que ho pugui fer: 4 (12.1%)

Activitat a les OF i a les distribuidores farmaceéutiques.

La distribucié de I'activitat realitzada a les diferents oficines de farmacia participants al
pilot es mostra a la Figura 10. L’activitat segons la distribuidora farmacéutica es mostra
alaFigura 11,

Figura 10. Nombre de kits recollits i retornats segons I’Oficina de Farmacia
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Figura 11. Nombre de mostres entregades al laboratori segons distribuidora
farmacéutica.
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El temps transcorregut entre que es registra el retorn de la mostra a I'Oficina de
Farmacia i la seva arribada al laboratori a I''CO és de 3 dies de mediana, amb un rang
d’entre 1i 21 dies, variant segons l'oficina de farmacia i el distribuidor farmacéutic.

Per a poder processar les mostres dins del periode pactat de 3 setmanes des de la
data de la peticid, es important que la mostra no es demori en arribar al laboratori. Per
aixo el procés de seguiment de les mostres entre 'OF i la OTC es realitza a diari per
part de 'OTC, amb reclamacié de les mostres no rebudes en un periode de 3 dies
laborables des de I'entrega a 'OF. La OTC informa al Col-legi Oficial de Farmacéutics
de Barcelona (COFB) els dilluns i dijous a través de correu electronic i des del COFB
es contacta a les OF i distribuidores implicades per tal de localitzar les mostres.

La mediana de temps que transcorre entre I'arribada de les mostres a I'lCO i el seu
registre al programa informatic de la historia clinica és d’1 dia (rang minim-maxim: 0-9
dies). No es disposa d’informacié sobre la data de processament perd normalment
transcorren entre 1 i 2 dies des de que |la mostra s’entra a SAP i el seu processament.
El temps que transcorre entre el processament de la mostra i el tancament de I'informe
de resultat és de 7 dies (rang minim-maxim: 2-25 dies). Globalment, des de l'arribada
de les mostres fins al tancament de l'informe, la mediana de temps que transcorre és
de 10 dies (rang minim-maxim: 2-27 dies) ( ).

Figura 12. Processos al laboratori.
Temps pactat de processament mostres:

3 setmanes a partir de la peticié
Dades proporcionades: Mediana (temps minim-maxim)

1dies 7 dies (rang 2-25* dies)
(rang 0-9 dies) * Max 25d des

> - >
» C »

10 dies (rang 2-27)
* Max 27d ago, 16d

La data de registre al programa informatic de registre de la historia clinica no és equivalent a la data de processament
pero en general és 1 0 2 dies més tard excepte al desembre (problema maquina de deteccié del VPH)
Calculat sobre mostres retornades i amb peticio arribades a I''CO

Entre les 545 mostres processades al laboratori a data 31 de desembre, hi ha un total
de 63 mostres que han resultat positives per VPH, el que suposa una positivitat del
12%.
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La mitjana d’edat de les dones positives és de 43 anys (IQR: 37-48 anys). El resultat
predominant de les mostres ha estat un VPH d’alt risc no VPH 16 ni 18 amb un 84%

( ).

Figura 13. Resultats per tipus de VPH.
vPH16 W3 48%

VPH 16 + altres [l 4  6.3%

VPH 18 2 3.2%

VPH 18 + altres | 1 1.6%
Altes VPR 2l I 5> 5%
rsc
0 20 40 60

A data 24/01/2022, entre les dones VPH positives, un total de 58 dones (92%) han
estat visitades i se’ls ha realitzat la citologia de triatge. Els resultats de les citologies es
mostren a la . Un 50% de les citologies realitzades en dones amb resultat
positiu a la prova de VPH han tingut un resultat normal, un 14% LSIL, un 12% ASC-
US, un 5% HSIL i un 4% ASC-H. En el moment de I'analisi, un 16% de les mostres es
trobaven pendent del resultat. La relacioé entre el resultat de la prova VPH i el resultat
de la citologia a la

Figura 14. Seguiment dones positives: resultat de les citologies de triatge realitzades.

Pendent de resultat _ 9 15.5%

Normal 50%
HSIL 5.2%

ascH ll2  35%

ASC-US 12.1%
LsIL - 8 13.8%
[I) 1IO ZIO 3IO 4IO
Figura 15. Relacio entre el resultat a la prova VPH i el resultat de la citologia de triatge.
Tipus VPH Total segons
; resultat
VPH 16 + VPH 18 + VPH alt risc . .
VPH 16 altres VPH 18 altres altres citologia
Normal 1 2 1 1 24 29
5.8  ASC-US 0 0 0 0 7 7
= C
S cC
‘.!’:: < L-SIL 1 1 0 0 6 8
o c ASC-H 0 0 0 0 2 2
H-SIL 0 0 0 0 3 3
Total per tipus
VPH 2 3 1 1 42 49
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Des de l'inici del pilot es realitzen reunions de seguiment mensualment amb tots els
implicats a diferents nivells (OTC, Pla Director d’Oncologia, Institut Catala d’Oncologia,
ASSIR, CatSalut) on s’avalua I'activitat realitzada i es planifiquen els passos a seguir.

L'OTC proporciona actualitzacions bimensuals al laboratori i al COFB que
posteriorment distribueix a les farmacies participants en el pilot. En aquest informes
se'ls informa de dades d'activitat, aixi com els resultats preliminars de noves accions
gue es posen en marxa.
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4. Formacio

Per tal de facilitar el coneixement del dispositiu d’automostra i el seu Us entre les
dones reticents, s’ha dotat a 'ASSIR amb autotomostres per a que les llevadores
pugin mostrar-ho a les dones i explica’ls-hi com s'utilitza aprofitant una visita
presencial a 'ASSIR.

Per altra banda s’ha dotat a les farmacies amb un triptic del programa plastificat i
material d'automostra igual que el que recullen les dones per facilitar-los la informacio
que donen a les dones en els dubtes que els plantegin a I'hora de recollir o lliurar el
material d'automostra.

A Tinici del pilot es va realitzar una jornada de formacio pels professionals sanitaris de
'ASSIR.

També es va realitzar una jornada de formacié on-line pels farmacéutics responsables
de les OF d’El Prat de Llobregat, que es va complementar amb una reunié on-line per
actualitzar circuits i resoldre d’incidéncies.

De cara a sistematitzar el protocol de derivacions de 'ASSIR a 'OTC, es va redactar
un protocol de derivacions destinat als administratius de I'ASSIR elaborat
conjuntament entre els responsables de 'ASSIR i 'OTC i es va realitzar la formacio
pertinent als administratius implicats.

Actualment, amb la finalitat de facilitar la formacio als professionals tant dels ASSIRs
com de les farmacies col-laboradores en futures expansions del protocol de cribratge a
altres zones del territori, s’ha iniciat la preparacié de dos cursos de formacié on-line a
la plataforma e-oncologia (https://www.e-oncologia.org/). Aquests cursos faran que els
professionals disposin de tot el material necessari per consultar i que sigui meés facil
d’actualitzar continguts i nous circuits.

Finalment, esta també prevista la formacié dels professionals dels Centres d’Atencié
Primaria implicats al llarg del 2022 per tal coneguin el nou protocol de cribratge i els
circuits de derivacio de les dones.
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5. Pilot per a lainvitacio al cribratge a través de SMS
enlloc de trucadai SMS.

El dia 08/11/2021 es va iniciar un estudi dins del pilot amb automostra, actualment
encara en marxa, amb la finalitat d’avaluar la participacioé de les dones segons el medi
d’invitacio al cribratge. Els resultats d'aquesta avaluacio establiran les bases d'un futur
cribratge poblacional.

Inicialment, totes les dones que demanaven fer-se la prova de deteccid preco¢ a
I’ASSIR eren trucades des de 'OTC per a explica’ls-hi els canvis en el procediment de
cribratge aixi com diferents aspectes rellevants per a la correcta recollida de la mostra
al seu domicili. Posteriorment, se’ls enviava un SMS per a recollir el material de
automostra a la farmacia (pre-pilot) ( ).

Aixi doncs, es va dissenyar un pilot per avaluar si la participacioé de les dones al pilot
era equivalent quan rebien informacié telefonica préevia al SMS d’invitacié o quan
només rebien el SMS d’invitacié.

Al iniciar aquest pilot, es va comencgar a aleatoritzar a les dones derivades a 'OTC que
eren elegibles a ser cribrades amb automostra.

Per a laleatoritzacio, s’utilitza laplicatiu ~ web Study  randomizer
(https://www.studyrandomizer.com/). Es va estimar que era necessari un tamany
mostral de 150 dones en cada grup d’edat (29-40, 41-54, 55-66 anys) per a detectar
diferencies significatives en la participacio entre les dones que rebien només el SMS i
les dones que rebien trucada + SMS, assumint un risc Alfa de 0.05 i un risc Beta de
0.20 i una taxa de pérdues entre un 5 i un 20%. Per a cada grup d’edat es van definir
dos bracos (1- grup d’invitacié per SMS, 2- grup d’invitacié amb trucada + SMS) amb
un 50% de participants en cadascun i en blocs permutats de 6 dones per garantir una
correcta i homogenia distribucié de les participants.

Pel que fa als recordatoris d’invitacié al pilot, en el grup de dones que reben
directament per SMS, si no han recollit el material per a 'automostra, als 7 dies es
realitza un recordatori per SMS i als 21 dies un recordatori amb una trucada telefonica.
Per les dones del grup de trucada + SMS, els recordatoris que es fan als 7 i als 21 dies
mitjancant SMS Unicament.
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Figura 16. Modificacié de la invitaci6 — pilot SMS.
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Els resultats preliminars del pilot, a data 31 de desembre 2021, mostren una
participacié equivalent al cribratge independentment de com siguin contactades les
dones, amb una participacio del 77% entre les dones que reben directament SMS i del
71% quan reben trucada i SMS, sense observar-se diferéncies estadisticament
significatives entre els dos grups. Per grups d’edat tampoc s’observen diferéncies
estadisticament significatives ( ).

Taula 2. Distribucié de les participants segons el grup d’assignacié i segons grup d’edat
pels diferents estats del pilot.

82 dones SMS 85 dones trucada + SMS

Edat 30-40 41-54 55-66 30-40 41-54 55-66
Convidades 28 33 21 27 37 21
Accepten 82% (23)  73% (24)  90% (19)  70% (19)  81% (30)  86% (18)
Participen 75% (21)  70% (23)  90% (19)  67% (18)  70% (26)  76% (16)
';)"r‘(’)it;:a tes  90%(19)  83%(19) 8% (17) 100%(18) 77%(20)  94% (15)
VPH positiu 1% (2)  16% (3) 6% (1) 220 (4)  20% (4) 0 (0%)

Taula 3. Distribucié de les participants segons el grup d’assignacié i segons grup
d’edat.

SMS TRUCADA+SMS 1

Convidades Participacio* Convidades Participacio* p-valor

General 82 63 (77%) 85 60 (71%) 0.46
Grups 30-40a 28 21 (75%) 27 18 (67%) 0.70
d’edat 41-54a 33 23 (70%) 37 26 (70%) 1
55-66a 21 19 (90%) 21 16 (76%) 0.412

*0% respecte participants. ! Test Chi-quadrat. 2 Test de Fischer
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Temps entre invitacié i acceptacié

El temps transcorregut entre I'enviament del SMS d'’invitacio i la recollida del material
d’'automostra a la farmacia (acceptacio) ha estat de 13 dies de mediana per a les
participants del grup d’invitacié per SMS (rang: 1-50 dies) i de 8 dies de mediana pel
grup d’invitacié per trucada + SMS (rang: 1-48 dies), mentre que el temps pre-pilot
(periode entre 09/09/2021 i 07/11/2021) ha estat de 7 dies de mediana (rang: 1-85
dies).

En el grup de dones convidades directament per SMS, I'acceptacio als 7 dies ha estat
de 21%, mentre que pel grup de SMS + trucada ha estat de 37% i les dades pre-pilot
han mostrat una acceptacié de 50% als 7 dies, observant diferéncies estadisticament
significatives entre els 3 grups ( ).

Pel que fa a I'acceptacié als 21 dies, els percentatges van de 61% en el grup de SMS
+ trucada, 66% en el grup SMS, i 80% en el grup pre-pilot, observant-se diferéncies
estadisticament significatives entre el grup pre-pilot i els dos altres grups. En canvi, no
s’han observat diferéncies estadisticament significatives entre el grup de SMS i el grup
de SMS + trucada.

En global, un 79% de les dones convidades amb SMS + trucada han acceptat
participar al pilot, enfront un 80% de les dones convidades directament amb SMS i un
88% en les dones convidades en el pre-pilot. Només s’observen diferéncies
estadisticament significatives entre el grup pre-pilot i el grup de SMS + trucada.

Figura 17. Temps entre I'’enviament del SMS d’invitacié i 'acceptacié segons la invitacié
(SMS, trucada i SMS, o previ al pilot SMS).
N = 436 dones convidades*

e Pre-pilot: 270 convidades

—— Pilot trucada: 84 convidades*

Temps entre que les convidades al pre-pilot, pilot trucada i pilot sms reben el sms i accepten participar

% acumulat de les convidades que han acceptat

40

e L

T79%
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Dies des de que les convidades reben el sms

Dates de recordatori per SMS (dia +7 i +21)

*1 dona exclosa de l'analisi per no haver estat convidada (dona derivada a farmacia
per metge CAP)

—_— Pre-pilot: 270 convidades
Pilot SMS 82 convidades

Pilot trucada: 84 convidades*

7d: Diferéncies entre Pre-pilot | F
entre Pre-pilot i Pilot trucada
entre t SMS i Pilot trucada

21d: Diferéncies entre Pre-pilot i F
entre Pre-pilot i Pilot trucada
NO diferéncies entre MS i Pilot trucada

Max.: Diferéncies entre Pre-pilot i Pilot trucada
NO diferéncies entre Pre-pilot |
entre )t SMS | Pllot trucada
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Temps entre invitacié i participacio

El temps transcorregut entre I'enviament del SMS d’invitacié i el retorn del kit a la
farmacia (participacio) ha estat de 15 dies de mediana per a les participants del grup
d’invitacié directament per SMS (rang: 1-48 dies) i de 12 dies de mediana pel grup
d’invitacié per trucada + SMS (rang: 1-49 dies). El temps en el grup pre-pilot ha estat
de 13 dies de mediana (rang: 2-75 dies).

En el grup de dones convidades directament per SMS, la participacio als 7 dies ha
estat de 9%, mentre que pel grup de SMS + trucada ha estat de 22% i de 28% pel
grup pre-pilot, observant-se diferéncies estadisticament significatives Unicament entre
el grup pre-pilot i el grup SMS ( ).

La participacié als 21 dies ha estat de 53% en els grups de SMS + trucada i SMS, i
63% en el grup pre-pilot, observant-se diferéncies estadisticament significatives entre
el grup pre-pilot i els dos altres grups.

De manera global, un 67% de les dones convidades amb SMS + trucada han participat
al pilot, enfront un 67% de les dones convidades directament amb SMS i un 82% en
les dones convidades en el pre-pilot. Només s’observen diferéncies estadisticament
significatives entre el grup pre-pilot i el grup de SMS + trucada.

Figura 18. Temps entre I'’enviament del SMS d’invitacié i la participacié segons la
invitacié (SMS, trucada i SMS, o previ al pilot SMS).
N = 436 dones convidades*

_ Pre-pilot: 270 convidades

—— Pilot trucada: 84 convidades*

Temps entre que les convidades al pre-pilot, pilot trucada i pilot sms reben el sms i participen
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Dies des de que les convidades reben el sms

*21 dones excloses de I'analisi : 1 per no haver estat convidada (dona derivada a
farmacia per metge CAP) + 20 per no tenir data de retorn de automostra

Temps entre acceptacio i participacié

El temps transcorregut entre I'acceptacié (recollida del kit a la farmacia) i la participacié
al pilot (retorn del kit a la farmacia) ha estat de 3 dies de mediana per a les participants
del grup d’invitacié directament per SMS (rang: 0-37 dies) i de 2 dies de mediana pel
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grup d’invitacié per trucada + SMS (rang: 0-39 dies). El temps en el grup pre-pilot ha
estat de 3 dies de mediana (rang: 0-56 dies).

En el grup de dones convidades al pre-pilot, la participacio als 7 dies ha estat de 66%,
mentre que pel grup convidat directament per SMS ha estat de 71% i pel grup convidat
per SMS + trucada ha estat de 64%, sense observar-se diferéncies estadisticament
significatives entre els tres grups ( ).

La participacio als 21 dies en les dones que van acceptar participar ha estat de 86%
en el grup pre-pilot, 82% en el grups de SMS i 76% en el grup de SMS + trucada,
sense observar-se diferéncies estadisticament significatives entre els tres grups.

En global, un 91% de les dones convidades en el pre-pilot han participat al pilot
després d’haver acceptat, enfront un 85% de les dones convidades directament amb
SMS i un 77% de les dones convidades amb SMS + trucada. Només s’observen
diferencies estadisticament significatives entre el grup pre-pilot i el grup de SMS +
trucada.

Figura 19. Temps entre acceptacioé i participacié segons la invitacié (SMS, trucada i
SMS, o previ al pilot SMS).
N = 370 dones que accepten*

— Pre-pilot: 238 accepten

——  Pilot SMS 66 accepten

— Pilot trucada: 66 accepten

Temps entre que les participants al pilot recullen el kit a la farmacia i el retornen
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— Pilot trucada: 66 accepten

//64% 7d: NO diferéncies entre Pre-pilot i Pllot SM
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NO diferéncies entre Pre-pilot i F
entre Pilot SMS | Pilot trucada

T T T T T T T T T
0 7 14 21 28 35 42 49 56

Dies des de que les convidades van a recollir el kit

*1 dona exclosa de I'analisi per no haver estat convidada (dona derivada a farmacia per metge CAP).
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6. QUestionari de percepcid, experiencia i satisfaccio
amb el procés d’automostra.

Per tal d’avaluar el grau de satisfaccié de les dones participants en aquesta primera
fase del pilot de cribratge de cancer de coll uteri amb automostra, el dia 1 de febrer de
2022 es va enviar una enquesta de satisfaccié a totes les dones participants al pilot
durant el periode comprés entre el dia 07/07/2021 i el dia 08/11/2021 (previ a l'inici del
pilot d’invitacioé per SMS o trucada + SMS).

Aquesta enquesta de satisfaccio s’ha elaborat des de 'OTC conjuntament amb el Pla
d’Enquestes de Satisfaccio el CatSalut (PLAENSA) i esta previst que es realitzi
periodicament per tal d’avaluar la participacio al pilot i poder implementar accions de
millora.

L’obertura de I'enquesta ha estat de 24h. Les respostes s’han avaluat agrupant les tres
respostes positives (perfecte, molt bé, bé) com a indicador positiu. Per a avaluar les
arees de millora s’han establert tres punts:

- Area d’excel-léncia: quan l'indicador positiu és superior al 90%.

- Area estandard: quan l'indicador positiu es situa entre el 75 i el 90%.

- Area de millora: quan l'indicador positiu es troba per sota del 75%.

En total van participar 96 de 417 dones convidades, el que suposa una participacio del
23%, equivalent als resultats normalment obtinguts en enquestes de satisfaccio
similars realitzades pel PLAENSA en altres ambits. El nivell d’estudis de les dones
participants es mostra a la

Figura 20. Distribucié de les participants a I’enquesta segons nivell d’estudis.
100,00%
80,00%
60,00%

43,48% 40,22% % de
40,00% respostes
20,00% 13,04% valides
0,00% 3,26% 4,35%
0,00%
Sense Estudis Estudis Estudis Altres  Nohosap
estudis primaris secundaris superiors o no vol

respondre

En resum, totes les preguntes s’han situat dins de l'area estandard i la pregunta
referent al contingut de I'SMS d’invitacié es va situar en I'area d’excel-léncia. Cal
destacar que la satisfaccidé general de tot el procés de deteccié preco¢ del cancer de
coll uteri ha estat de 6.77/10 i que un 66.7% de les dones va referir que si pogués triar,
en un futur, es tornaria a realitzar la prova amb automostra ( ).
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Figura 21. Enquesta de percepcio, experiéncia i satisfaccié amb el procés d’automostra.

Freguiéncia de

Enunciat Categories Distribucié de respostes
respostes
P1. Queé li va semblar la informacié rebuda Perfecta 16,7%
durant la primera trucada telefonica? Molt bé 34,4%
Bé 36,7% 202
Regular 5,6% I L
Malament 6,7%
N de casos Indicador o
2022 90 NS/NC 6 Positiu 87,8%
P2. Que li va semblar el contingut del SMS que|Perfecte 13,3%
va rebre? Molt bé 27,8%
Bé 48,9% 2022
Malament 4,4% .
N de casos Indicador o
2022 90 NS/NC 6 Positiu 90,0%
P3. Que li va semblar la informacié que va Perfecta 28,4%
rebre a la farmacia? Molt bé 33,7%
Bé 26,3% 2022
Regular 8.4% A i
Malament 3,2%
N de casos Indicador o
2022 95 NS/NC 1 Positiu 88,4%
P4. Que li va semblar el procés de recollida |Perfecte 34,4%
del material a la farmacia per a la realitzaci6 |Molt bé 28,1%
de l'auto mostra? Bé 26,0% 2022
Regular 6.3% A L
Malament 5,2%
N de casos Indicador o
2022 96 NS/NC 0 Positiu 88,5%
P5. Va entendre les instruccions d’us del Perfectament 41, 7%
material per a 'auto mostra? Molt bé 22,9%
Bé 24,0% 2022
Requar R
Malament 2,1%
N de casos Indicador o
2022 96 NS/NC 0 Positiu 88,5%
P6. Valori el dispositiu per a la recollida de la  Perfecte 24,0%
auto mostra? Molt bé 29,2%
Bé 26,0% 2022
Malament 9,4%
N de casos Indicador o
2022 96 NS/NC 0 Positiu 79,2%
P7. Queé li va semblar el procés de retornde |Perfecte 33,3%
'auto mostra a la farmacia? Molt bé 26,0%
Bé 30,2% 2022
Regular 6.3% [ [ |
Malament 4,2%
N de casos Indicador 0
2022 96 NS/NC 0 Positiu 89,6%

Febrer 2022

Programa de Detecci6 Precoc¢ del Cancer de Coll Uteri



o

Programa de Deteccié Preco¢ del Cancer de Coll Uteri: Pilot amb

automostra. Informe d’activitat 2021

27/38

Figura 22 (continuacio). Enquesta de percepcio, experiéncia i satisfaccio amb el procés

d’automostra.

P10. | ara, per acabar, valori de 0 a 10 el seu
grau de satisfaccié general de tot el procés,
des de la invitaci6 a participar fins a 'entrega
de resultat

N de casos
2022 96 NS/NC 0
P11. Si pogués triar, es tornaria a realitzar
aquesta prova en un futur?

N de casos

2022 96 NS/NC 0

Satisfaccio

6,77

Si 66,7%
No 24,0%
No ho sé 9,4%

2022

2022

P8. Com valora el temps d’espera entre que  |Molt curt 7,5%
va retornar la auto mostra a la farmacia i li van |Curt 14,0%
comunicar el resultat? Normal 64,5%
Llarg 10,8%

Molt Llarg 3,2%

N de casos Indicador @
2022 93 NS/NC 3 Positiu 86,0%
P9. Va entendre l'informe del resultat de la Perfectament 30,1%
prova? Molt bé 11,8%
Bé 45,2%

Regular 8,6%

Malament 4,3%

N de casos Indicador

87,1%
2002 NS/NC 3 positiu 7

2022

2022

Figura 23. Resum dels resultats segons I’area de millora.

@ /rea d’excel-léncia
Area estandard

Pregunta resumida 2022

P1. Informacié primera trucada 87,8%
P2. Contingut SMS 90,0% @
P3. Informaci6 rebuda a la farmacia 88,4%
P4. Recollida de material a la farmacia 88,5%
P5. Instruccions d'Us auto mostra 88,5%
P6. Dispositiu per a la recollida de auto mostra 79,2%
P7. Retorn de l'auto mostra 89,6%
P8. Temps entre retorna de l'auto mostra i comunicacio dels 86.0%
resultats )
P9. Va entendre l'informe del resultat de la prova 87,1%
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Figura 24. Representaci6 grafica dels indicadors de resultats.

P1. Informacio primera trucada

P9. Va entendre I'informe del resultat

de la prova — _ P2 Contingut SMS

P8. Temps entre retorna de l'auto

mostra i comunicacio delsresultats | { — P3. Informaci6 rebuda a la farmacia

P4. Recollida de material a la

P7. Retorn de I'auto mostra s -
farmacia

P6. Dispositiu per alarecollida de

P5. Instruccions d'ls auto mostra
auto mostra

——2022 —— Estandard (75%) Excel-léncia (90%) |

Febrer 2022 Programa de Detecci6 Precoc¢ del Cancer de Coll Uteri



Q

Programa de Deteccié Preco¢ del Cancer de Coll Uteri: Pilot amb
automostra. Informe d’activitat 2021

29/38

7. Altres accions de millora realitzades.

Actualment hi ha excessives manualitats per part de 'OTC i del COFB per a detectar
les mostres que van amb retard i localitzar-les dins del circuit. Per tant, esta pendent el
desenvolupament d’'un programa per a realitzar la tracabilitat de les mostres des de
gue es registren a les farmacies fins que arriben al laboratori.

Per al pilot d'implementacié de la prova de VPH en el programa de cribratge a SAP
Muntanya es va desenvolupar una nova petici6 de proves de cribratge perd no es
troba habilitada a ASSIR Prat. Per tant, en els casos de cribratge a consulta implica
I'is de una peticio antiga que identifica el motiu de la prova diferent a cribratge primari.
Mentre s’habilita, 'ASSIR corregeix la petici6 en paper manualment i el laboratori
anota a la descriptiva de la mostra el motiu real de peticié. Tanmateix, tal i com s’ha
comentat, les peticions actuals no contemplen la opcié de realitzar una citologia de
triatge pel que aquesta peticid no només s’ha d’habilitar sind que s’ha de modificar.

L’aplicatiu informatic de gestié de 'OTC es un aplicatiu provisional que es va posar en
funcionament abans de que estigués finalitzat. A mesura que avanca el pilot es van
introduint millores perd encara en falten, com per exemple la recuperacié de resultats
de laboratori de forma automatica o la ¢inclusid/penjar? dels informes de cribratge a
SAP per a que estiguin disponibles per a les usuaries des de La Meva Salut.

ASSIRs i CAP

S’ha potenciat la formacié als professionals implicats en ambos nivells per a que es
coneguin els circuits del pilot i es realitzin les derivacions adequadament aixi com el
seguiment de les pacients amb resultat positiu a la prova de VPH, per tal e reduir el
intervals entre proves i ajustar-se als intervals establerts. S’han realitzat millores en el
procés d’identificacio d eles citologies triatge per que el laboratori les pugui diferenciar
amb major facilitat de les citologies que es realitzen com a prova de cribratge.

Oficines de farmacia i distribuidores.

S’ha format als farmaceéutics en les incidéncies més habituals i la seva gestié. S’ha
potenciat la formacié als professionals implicats en aquest nivell del circuit per tal de
reduir el temps transcorregut entre el retorn del material a 'OF i I'arribada al laboratori,
evitant la retencié del material tant a les OF com a les distribuidores. S’han establert
circuits de notificacié d’incidéencies entre 'OTC i el COFB.
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Laboratori

Fins ara, el laboratori disposava de una peticié en paper que anava adjunta a la mostra
pel que al entrar les mostres a SAP podia verificar que el nom a la petici6 electronica a
la que es vinculava coincidia amb el nom que constava a la petici6 en paper. Amb
'automostra no hi ha impressié de peticions i la mostra només ve identificada amb el
codi de mostra. A 'entrar la mostra, aquest codi de mostra tampoc es visible pel que
en el circuit actual no es pot verificar que la peticid a la que s’ha vinculat la mostra
sigui efectivament la que correspon. Aquesta verificacio es realitza mitjangcant un arxiu
excel que s’envia per correu electronic a diari i que conté la vinculacié dona — numero
de kit. Actualment s’esta treballant per a que el personal de laboratori pugui accedir
directament a I'aplicatiu de 'OTC i alla hi tingui informacio i a la vegada pugui indicar
que les mostres han arribat. S’esta valorant la opci6 d’incloure etiquetes en blanc als
tubs de les mostres per a que les usuaries escriguin el seu nom.

La peticié o ordre clinica d’automostra es processa amb el codi de prestacié de mostra
liqguida de mostra de VPH. Aix0 suposa que des de el laboratori hagin de corregir
manualment els informes proforma per a indicar que les mostres son d’automostra. A
nivell d’avaluacié dificulta la identificacié dels dos tipus de mostres. S’esta tramitant la
generacié de la nova prestacié i aixi corregir les peticions d’automostres i el informe
proforma de SAP.

L’actual plataforma de processament de mostres de VPH de Roche no llegeix
correctament les etiquetes de les mostres, especialment ara que les mostres a
processar es troben incloses en tubs en comptes de vials. Al no llegir les mostres, cal
treure les mostres de la plataforma i fer la lectura manualment, el que suposa temps
de técnic i risc de que les mostres, que es troben obertes, puguin caure o contaminar-
se. Aquest es un problema de fa temps anterior al pilot i la solucié requereix de canviar
el format de les etiquetes que es generen pero tot i les reiterades peticions per part del
laboratori, el canvi no es fa efectiu.

Amb la implementaci6é de la prova de VPH, es realitza una citologia a les dones amb
un resultat de VPH positiu. En el cas de mostres cliniques, la mateixa mostra passa a
circuit rapid per a ser interpretada pel citotécnic. En el cas de 'automostra comporta la
citacio de les dones per a la realitzacié d’'una citologia de triatge. Aquestes citologies
s’han de processar de forma prioritaria per part del laboratori ja que al provenir de
dones amb un resultat de VPH positiu es més probable que siguin patologiques.
Addicionalment, a diferencia de una citologia primaria, no cal realitzar una prova de
VPH en cas de resultat ASCUS. Tant la peticié vella com la nova de proves de
cribratge, no contemplen aquesta opcié pel que aquestes mostres no eren
processades per via rapida per desconeixement del laboratori. Actualment s’esta
tramitant la modificaci6 de les peticions per a que quedi recollida la informacié de que
son mostres preferents que no necessiten triatge. Mentrestant, a la peticid s’escriu
manualment que es tracta de citologia de triatge per automostra positiva i es
proporcionen al laboratori en un sobre apart.
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El material d’automostra que s’esta utilitzant actualment conté una numeracioé que ha
resultat en duplicats — peticions velles al programa de la historia clinica informatitzada
amb la mateixa numeracié que inhabiliten la generaci6 de les noves peticions
d’automostra pel que puntualment arriben mostres sense peticié que s’ha de crear
manualment. S’esta treballant amb Copan® (fabricant de I'automostra), Genomica®
(distribuidor nacional de Copan®) i laboratoris / sistemes informatics per a que les
automostres portin de fabrica unes etiquetes personalitzades que no generin duplicats
i que puguin ser llegides no només pel laboratori de I'Hospital Universitari de Bellvitge
sin6 qualsevol laboratori que en el futur pugui processar automostres.
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Annexes

SMS 1 - Invitacio:

/Salut informa: Prevencio cancer coll uter. Xxxxxxxxxx pots recollir la prova VPH amb
automostra a les farmacies adherides. https://canalsalut.gencat.cat/pccul

SMS 2 — Recordatori recollida;

/Salut informa: xxxxxxxxxx recorda recollir automostra per la prova VPH a la farmacia.
Consulta les farmacies adherides: https://canalsalut.gencat.cat/pccul

SMS 3 — Recordatori retorn:

/Salut informa: xXxxxxxxxx recorda, un cop presa la mostra tens 7 dies per retornar-la
a la farmacia on es va recollir.Info: https://canalsalut.gencat.cat/pccul

SMS 4 — Recordatori alternatiu:

/Salut informa: xxxxxxxxxx recorda recollir la prova VPH o retornar mostra abans de 7
dies des de la recollida de mostra. https://canalsalut.gencat.cat/pccul

SMS 5 — Resultat (negatiu):

/Salut informa: xxxxxxxxxx El resultat de la teva prova de VPH ja esta disponible a La
Meva Salut. Mes info: https://canalsalut.gencat.cat/pccu2

SMS 7 - Resultat invalid:

/Salut informa: xxxxxxxxxx, cal que recullis una nova prova VPH a farmacia per resultat
no valid en la mostra previa. Info: https://canalsalut.gencat.cat/pccul

SMS 8 — Recordatori en cas que no agafi el teléefon després de trucar a ’'ASSIR:

/Salut Informa: XXXXXXXXXX hem trucat per fer la nova prova de prevencio de cancer
de coll uteri i no et trobem. Truca al 932607469 de 9-14h o respon SMS.

SMS 9 — Invitacié SMS directament sense trucada:

/Salut informa: xxxxxxxxxx has demanat prevencié de cancer coll uter. Ara ho pots fer
tu mateixa. Segueix instruccions: https://canalsalut.gencat.cat/pccul
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https://canalsalut.gencat.cat/pccu1
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Enllag https://canalsalut.gencat.cat/pccul: Enllag https://canalsalut.gencat.cat/pccu2:

Salut tinforma /Salut tinforma
Programa de Programa de
deteccio precog¢ deteccio precocg
del cancer del cancer

de coll uteri de coll uteri

" g

per detectar la preséncia del
virus del papil-loma huma (VPH) Ja podeu consultar el resultat da la

i, aixi, prevenir precogment vostra prova del virus dal papilloma
el cancer de coll d'Gter. huma a La Meva Salut,
ding 'apartat

g “Informes i resultats”.

Com recollir el
material per a la
prova?
Adreceu-vos a qualsevol de les . ;

farmacies adherides. Si no teniu

Presenteu la vostra ta a
Niiioute T SO88 daie Pty rebitl La Meva Salut

i us lliuraran el material i les

instruccions que cal seguir. Pm:—' Wﬁ mw
lamevasalut.gencat.cat/alta
ENTREU A
LA MEVA SALUT
| després?

La mostra s'ha de retornar

& 16 wesluban Sarwilola, Gemnna  /Salut

on I'heu recollit, durant

els 7 dies seglients.

Un cop retornada, s'enviara al
laboratori | ens posarem en contacte
amb vosaltres per a donar-vos
els resultats.

TOQUEU AQUI PER VEURE

TOTA LA INFORMACIO

« Descarrega-ho en PDF 9 168,758

« Llistat de les farmacies adherides al programa 8
(220,78 k8 )

Febrer 2022 Programa de Detecci6 Preco¢ del Cancer de Coll Uteri


https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https://canalsalut.gencat.cat/pccu1&data=04|01|raquelip@iconcologia.net|2210cfaeeb4b43c1c41c08d945d5cc92|3b9427dcd30e43bc8c06ff7253676fec|1|0|637617606834249397|Unknown|TWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D|1000&sdata=yzLZVEGF25eJ1xxCUP7c%2BwAda7VGYckb2qJ4yDelWM4%3D&reserved=0
https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https://canalsalut.gencat.cat/pccu2&data=04|01|crobles_ext@iconcologia.net|58d7727dffab42f7a29308d947b211ab|3b9427dcd30e43bc8c06ff7253676fec|1|0|637619652387566139|Unknown|TWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D|1000&sdata=gxo2dsK7s%2BbwpjfzAF0r1NpatmynSM9Zuz1EdFojDoE%3D&reserved=0

& Programa de Deteccié Preco¢ del Cancer de Coll Uteri: Pilot amb

automostra. Informe d’activitat 2021

34/38

Llistat de farmacies
adherides al programa

pilot de deteccio preco¢
del cancer de coll uteri

FARMACIA ADRECA TELEFON
ALVAREZ - QUINTANA Major, 12. El Prat de Llobregat 933790601
J.A. GUERRERO DUENAS Centre, 15. El Prat de Llobregat 933703802
M. FABRO YAGUE Ferran Puig, 8. El Prat de Llobregat 933790122
N.FALCO FERRER Frederic Soler, 34. El Prat de Llobregat 933791505
J.CASAS PLA De la Marina, 7. El Prat de Llobregat 933790996
MOLA - GELADA Riu Llobregat, 68. El Prat de Llobregat 933791455
E.MILA PRUNTE Av. Verge de Montserrat, 45 E. El Prat de Llobregat 933791230
J. CASAS SANCHEZ Onze de Setembre, 185. El Prat de Llobregat 934787311
M.E. PIMENTEL GODOY Riu Ebre, 19. El Prat de Llobregat 933793945
E.HERRERA GUILLEN Urgell, 60-64. El Prat de Llobregat 933794389
R.SANCHEZ CALUCHO Crta. de laMarina, 112. El Prat de Llobregat 933793481
X.CASAS SANCHEZ Lleida, 88. El Prat de Llobregat 933794675
CATALAN Estany de la Murtra, 1. El Prat de Llobregat 933795493
M.BOSCH GRANE Frederic Soler, 76. El Prat de Liobregat 933794807
M. LLULL FERRO Palamos, 6. El Prat de Llobregat 933794756
A.PORTILLO FABRO Enric Borras, 35. El Prat de Llobregat 933794044
Z.VENTOSA BARRON Priorat s/n. El Prat de Llobregat 933797522
E.MARIN PARES Maurici Vilomara, 48. El Prat de Llobregat 933792200
O.MORANCHO ECHEVERRIA Montsant, 18. El Prat de Llobregat 933798721
V.MILA PRUNTE Rosa Ribas i Parellada, 23. El Prat de Llobregat 933791096
M. SERRAMIA BRUXOLA Av. Verge de Montserrat, 257-2. El Prat de Llobregat 933795292

Generalitat
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Annex 3. Material per a la recollida de 'automostra.

Material Automostra

Bossa de plastic amb 2 tubs (medi sec):
e Gran amb torunda
e Curt buit amb codi de barres (per al retorn de 'automostra)

Fulleté d’Instruccions per a la recollida de la mostra

Instruccions
per ala

recollida de
la mostra

1. Abans de comengar

-
Deixa ol 10 Dot | of 120 6 una mperficn. -

Notoqua s purta o fesconiic

no toquis amb les mans la
punta de fescovills | el
Ja0ds sobre cap superficie

o
atper: Salut/ ‘o0 /Salut

4. Recoliida de la mx

Q o Totsegut b

2 el tub patt amb
] escovikt a dns. Assegura’t que el
L tub quedi ben tancat.
==
TUB PETIT

Agatalper la marca vermeta

+ Agafa fescovillé per la marca Ko

vermella amb dos dits e
*Un cop dins la vagina, gira «Ret
lentament lescovillé durant ment. Evita que
20 segons. Aixd no thauria d pospepe

tubs Posa-hi

tots e més el tub
escovil per la marca que conté fescovilid. La resta e
.\ pressionant la vora del pat lencar a les escomt
tub petit, a la purta de
tastonet sense extreureldel tub |+ Tanca la bossa | desa-laa
o for esiorg temperatura amblent fins qus la
scovid a3 vagna susument, etomis ala farmécka
fins ala marca vermella.
( nou material per a fautomostra. Acreca electronica de foficna de Cribratge prevenciocenvix@iconcologianet / Teksfon de contacte: 032607469 J
HlIi Generalitat —_ Cali it/ 1Qal+
IV ge catalunya Gestonatper: Salut/ ‘0¥ Salut

Febrer 2022 Programa de Detecci6 Precoc¢ del Cancer de Coll Uteri



Programa de Deteccié Preco¢ del Cancer de Coll Uteri: Pilot amb
automostra. Informe d’activitat 2021

36/38

Triptic informatiu

El virus del papilloma
huma i el cancer de
coll d’uter

/ La causa principal del cancer de coll uteri
o cancer cervical és el virus del papil-loma
huma (VPH). Aquest virus es transmet pel
contacte sexual i infecta|'area anogenital
ioral, tant d'homes com de dones.

Lainfeccio per VPH és molt fregiient

imoltes persones tindran una infeccié en
algun moment de les seves vides. Malgrat
aixd, en aproximadament 9 de cada 10
casos la infi ] per si i
sense haver provocat ni simptomes ni lesions.

Estar infectada pel VPH no implica tenir
cancer de coll d'iter. Hi ha molts tipus de
VPH perd només uns pocs (els anomenats
oncogenics) poden provocar cancer.

Només si la infeccié pel VPH no desapareix
espontaniament | es torna persistent,

és quan pot comencar a provocar canvis
o lesions en les cél-lules que, sinosén
tractades, poden derivar en un cancer

de coll d"uter.

La deteccié
precog

El programa de detecci6 precog de cancer
de coll d'Uter va dirigit a les dones entre
25i65anys.

/Entre els 25 i els 29 anys

Esfaen els serveis de ginecologia d'atencié
primaria (també anomenats ASSIRs).

Els professionals sanitaris prenen una mostra
de cél-lules amb un petit escovillé que
s'introdueix a través de la vagina, de forma
senzillai sense dolor. Aquesta mostra serveix
per fer una citologia cervical.

Amb aquesta citologia s'estudien les céllules
del coll de |'iter per detectar si hi ha lesions.
Si el resultat és negatiu (no es troben
lesions), es repeteix la prova passat

3 anys.

/Entre els 30 i els 65 anys

A aquestes dones se'ls proporciona un
dispositiu per obtenir la mostra de forma
autdbnoma (automostra), al seu domicili.
Aquest dispositiu es recull gratuitament
a la farmacia; és molt facil d'utilitzar, fiable,
segur i sense dolor.

Aquesta prova detecta la preséncia del virus

del papilloma huma (VPH), fins i tot abans
que apareguin alteracions cellulars al coll uteri.
Siel es iu (no es d el
virus) es repeteix la prova 5 anys més tard.

Si teniu qualsevol dubte,
consulteu el vostre professional sanitari

Trobareu més informacio

al web del Canal Salut
canalsalut.gencat.cat/programa-
deteccio-precoc-cancer-coll-uter
escanejant aquest codi QR

amb la camera del teléfon mobil

o trucant al 061

|| Generalitat
de Catalunya

Com funciona
Pautomostra?

Un cop recollida la mostra, el dispositiu
esretornaa la farmacia. Es important que
des de que es recull la mostra fins que
esretorna, no passin més de set dies.
Després, un laboratori s’encarrega de
fer la prova del VPH, que detectala
preséncia o no del virus.

El resultat de la prova el podreu consultar a la
secci6 “Informes i resultats” de La Meva
Salut en un maxim de 30 dies. Per donar-se
d'alta a aquesta plataforma només cal seguir
lesinstruccions que es poden trobar a

oo ourer Mo}

/Salut

Programa

de deteccio
precoc del cancer
de coll d’uter

Informacic per a la prevencio
del cancer de coll d’tter.

I Geperaitat /Salut

Resultat positiu
i tractament

/ Sielresultat de la prova realitzada és positiu
(citologia 0 automostra de VPH), el personal
sanitari es posa en contacte amb la donaili
proporciona una cita per al centre d’Atencié
a la Salut Sexual i Reproductiva (ASSIR).
AI'ASSIR, es realitzen les proves necessaries
per confirmar el diagnostic. Si es confirmés
Pexisténcia de lesions, el professional medic
proposa el tractament que cal seguir.

Altres mesures

de prevencié

/Lavacunacié contra el VPH és lamillor
eina per prevenir el cancer de coll d'(ter, jaque
protegeix dels tipus de virus més freqients
iagressius. A Catalunya, des de I'any 2008,
lavacuna s’administra gratuitament a les
noies de sisé de primaria (entre 11i 12 anys
d'edat).

A més de la participacio periddicaen el
programa de deteccid precog, hi ha altres
mesures al nostre abast que poden ser Utils,
com ara |'tis del preservatiu en les relacions
sexuals. No fumar també és un factor

de proteccio.

@ El @
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Telefon: 93 260 74 69

Correu electronic intern (comunicaciéo amb OTC des de farmacies i ASSIRS):
oficinacervix@iconcologia.net

Correu electronic de contacte amb I’OTC per les dones participants:
prevenciocervix@iconcologia.net
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Institut Catala d'Oncologia

Institut Catala d’Oncologia

ICO I'Hospitalet ICO Badalona ICO Girona ICO Camp de Tarragonai
Hospital Duran i Reynals Hospital Germans Trias i Pujol | Hospital Doctor Trueta | Terres de 'Ebre
Gran Via de I'Hospitalet, 199-203 | Ctra. del Canyet s/n Av. Franca s/n Hospital Joan XXIII

C. Dr. Mallafré Guasch, 4
43005 Tarragona

Hospital Verge de la Cinta
C. de les Esplanetes, 14
43500Tortosa

08908 I'Hospitalet de Llobregat 08916 Badalona 17007 Girona

Institut Catala d’'Oncologia




