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Estrategia en Cancer del Sistema Nacional de Salud

Plan oncologico de Galicia 2002-2005, Estrategia 2008
Estrategia Galega contra o Cancro 2010

4 - :
Estrategia Servicio Galego de Saude 2014

Impulso ala
gestion
clinica

Procesos Garantia de
integrados accesibilidad

Alta Investigacion
resolucion e innovacion

Oncologia y otros procesos cronicos: motor de cambio
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Obijetivos:

Supervivencia e calidad de vida del paciente

Accesibilidad y equidad de la asistencia

Atencion integral a los pacientes y familia

Confort e informacion do paciente

Coordinacion asistencial

Investigacion orientada a resultados en salud e investigacion
translacional
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Planificacion

e Constitucion de una comisidén autondmica y designacion de coordinador

e Establecimiento de medidas contra el habito tabaquico

e Coordinacion en la prevencion y diagndstico precoz del cancer, con especial
atencion al cancer de mama, de pulmoén e colorrectal

Estructura

e Reorganizacion y revision de recursos para a atencion al cancer

Proceso

e Creacion de estructuras organizativas funcionales en los centros y areas de
salud

e Puesta en marcha de procesos asistenciales integrados e interniveles
» Profesionales médico y de enfermeria de referencia
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e Creacion de un modelo para a acreditacion de centros

Humanizacion

e Formacion en bioética e comunicacion

Investigacion

e Creacion de una comision de investigacion del cancer
e Proponer coordinacion en investigacion traslacional
e Puesta en marcha del Banco de tumores
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I. Prevencion: Mantenimiento, ampliacion Cribado y mejora

Promocion y proteccion de la salud

e Estilos de vida saludables.

e Retrasar el comienzo: Concurso 4° ESO sobre consumo de tabaco.
e 56% delos alumnos de 4° de ESO en Galicia alguna calada, edad media
de la primera calada los 12'7 anos.

» Actividades de apoyo en Centros de salud deshabituacion tabaquica
* Vacuna virus del papiloma humano 14 anos
 Reducir el consumo de alcohol, alimentacidn, obesidad y actividad fisica

e Control ambiental (bronceado, campos electromagnéticos, raddn...) lugares comunes y laborales

LCribados: Deteccion precoz J

e Cribado de cérvix cada 3-5 afos, reconsideracion tras vacuna VPH

e Cribado de Cancer de colon en poblacién de riesgo en estudio

e Programa galego de deteccidn precoz del cancer de mama 1992
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European Guidelines for Quality
Assurance in Breast Cancer Screening
and Diagnosis, do ano 2006

e Taxa de participacion elevada 76,63 %, Ca in situ 14 %,
Ca intervalo 10 por 10000 h.

e Reduccion del 26% (IC 95%: 20,6%-31,4%) de
muertes muertes observadas/esperadas (50 a 69 anos y
periodo 1998-2003)

e Supervivencia (estudio 1993-2005):

e diagnosticadas PGDPCM nitidamente superior /
diagnosticadas con cancer de intervalo y
diagnosticadas fuera del programa.

e Principales aspectos mejorables:
e deteccion en estadios avanzados

e tiempos de gestion de valoracion clinica adicional
mejorables

e Eficiencia: unidades mdviles en hospitales
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Hospitales nivel 1y 2

Creacion de unidades
multidisciplinares Mama
especializadas Portadoras de alteraciones

. - en genes BRCA1l y BRCA2,
evaluar riesgo familiar susceptibles de presentar
de cancer: . sindrome hereditario de

cancer

Colon

criterios de riesgo de cancer
hereditario. Pruebas con
aplicabilidad clinica
(sindrome de cancer de
colon no poliposico vy
poliposis adenomatosa
familiar)
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- Recursos profesionales l sl
- Esfuerzo inversor en dotacion teci
- Protocolos y guias de principales tumores
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® RADIOFISICA HOSPITALARIA
® ONCOLOXIA RADIOTERAPICA
® ONCOLOXIA MEDICA

" MEDICINA NUCLEAR
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2. Refuezo de la estructura: dotacion Radioterapia

1973 Uco Acelerador lineal previsto

1994 AL

Acelerador lineal instalado

PR A

Bomba de cobalto
@) Radiocirugia estereotactica

2005 3 AL
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2. Refuezo de la estructura: dotacion Braquiterapia

2001 Braquiterapia
prostatica con implantes
permanentes de semillas
de I-125

<¥ Braquiterapia ALTA TASA

‘5 Braquiterapia prostatica con
implantes permanentes de semillas
de I-125

@& Braquiterapia BAJA TASA

2010 Braquiterapia Alta
Tasa

¢ Tratamiento sistémico con
Radioisotopos Ca tiroides,
metastasis dsea, ...

& Radioterapia melanoma de
coroides con yodo 125-CSUR

4 UNIDADES
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250.000 12 AL, 1 BOC

200.000

150.000

sesiones

100.000

50.000

0
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

® radioterapia con bomba de cobalto ™ radioterapia con acelerador lineal
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2004 2005 2007 2008 2009 2010

= MAMA * CUERPO/CUELLO UTERINO
= VAGINA ® PROSTATA
®RESTO

0
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2. Refuezo de estructura: dotacion Medicina Nuclear

Gammacamara

SPECT

PET
PET-TAC

PET previsto 2012-13

Gammacamara-SPECT prevista

SERVIZO
GALEGO
de SAUDE
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13 GC, 5 SPECT

Evolucion probas Medicina Nuclear

2005 2006 2007 2008

® GAMMAGRAFIAS * GF-SPECT
® RASTREO GAMMAGRAFICOS ® PET
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2 PET, 1 PET-TAC

. 1 ' = =

2005

2006 2007 2008 2009 2010

® PET DE CORPO ENTEIRO CON FLUORDEXOSIGLUCOSA-F18 EN ONCOLOXIA
* PET CEREBRAL CON FLUORDESOXIGLUCOSA-F18

® PET-TAC DE CORPO ENTEIRO CON FLUORDEXOSIGLUCOSA-F18 EN ONCO.
® PET-TAC OSEA CORPO ENTEIRO CON FLUORDEXOSIGLUCOSA-F18

® PET MIOCARDICA CON FLUORDESOXIGLUCOSA-F18
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2. Refuezo de estructura:

Incorporar técnicas diagnosticas

Mas precisas y menos invasivas IANUS: documentacion clinica

Mesa prona de esterotaxia
digital para biopsias con aguja gruesa
y sistema de vacio (nivell en 2012)

Aumento y disponibilidad
en todos los niveles

Resonancia magnética de mama

Elemento basico
De comunicacion

Colonoscopia virtual
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2. Refuezo de estructura: tratamientos sistémicos

Avanzamos hacia un tratamiento personalizado: optimizar
segun caracteristicas genéticas del tumor y del paciente

30000000,0

25000000,0

20000000,0 ANTICUERPOS

MONOCLONALES
15000000,0 / -=|NHIBIDORES

10000000,0 PROTEIN CINASA

=—Q0OTROS
ANTINEOPLASICOS

5000000,0

,0

2005 2006 2007 2008 2009 2010

incremento experimentado en las terapias dirigidas : seleccion previa de
pacientes mas idoneos (sobre-esprexion de receptores, ...)
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2. Refuezo de estructura: dotacion HDD comarcales

w Hospital nivel 1

w» Hospital nivel 2

Hospital nivel 3

Hospital concierto vinculado
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2005

2006

2007

2008

2009

2010

¥ quimiooncoldxico

149

150

154

156

158

157

® hematoloxico

54

94

57

60

61

74
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Sesions HDD

100.000
90.000
80.000
70 ] OOO ® C.H. Universitario de Vigo

® C.H. de Pontevedra

60000 ® H. de Verin

50 OOO ® H.Comarcal de Valdeorras

* C.H. de Ourense

40000 ® H. Comarcal de Monforte

® C.H. Xeral-Calde
30 . OOO ® C.H. Arquitecto Marcide-Novoa Santos

20 . OOO *C.H. Universitario de Santiag~o
® C.H. Universitario de A Corufia

10.000
0

2007 2008 2009 2010
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2. Ref
uezo de estructura: tratamientos sistémicos

tratamientos Comisid
mas sion
personalizados Cfg?rtrzgl ple
cia

protocolos de
quimioterapia mas largos
en el tiempo

Informatizar 108 HDD e
integrar la informacion

clinica, tratamiento

sistémico

s de

Incorporar criterio
neoadyuvancia y eficienciay seguridad
pasados en |a evidencia

tratamiento precoz
cientifica (Guias Nice)
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3. Mejora del Proceso asistencial

e Puesta en marcha de procesos asistenciales integrados e
interniveles

e Proceso de atencion integradas: circuito rapido
e Circuitos de derivacion pruebas diagnosticas y tratamientos

e Acercamiento de los servicios al paciente

e Impulso a los Comités clinicos de Tumores

» Profesionales médicos y de enfermeria de referencia
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

Circuito rapido de diagnostico de sospecha Ca
pulmon, prostata, vejiga, ORL

ALMACEMNA

1 WENTO

IANUS

SERVIZO
GALEGO
de SAUDE

Diagrama de fluxo
Viarapida

IMPRIMIR.
HTER:

eticion
IN[ERCOMSULTRS I

REXISTRO
PETICION

ORMULARTEL

EMVIAR PORFAX

ENTREGAR,
COPIAPETICION

INFORMAR
PACIENTE

REXTSTRAR
AHENDA
VIARAPIDA

DISTRIBUIR
FHENDIAS DINAMIC A5
WA RERIDA

HOSPITAL

!

AXENDA
COMSULTAS
hAAREA

ARENDA
COMSULTAS
HINE

AXENDA
CONSULTAS
NEURMOLORIA

ARENDA
COMSULTAS
UROLOKIA

ALENDA
ESTUDO R
hilEhis,

ARENDA
ESTUDO R
OUTRO?

PLANIFICAR

TME

15 dias
2011 = Actividade de maio - Citas en
espera a 31 de maio realizadas en espera TME
CONSULTA VIA RAPIDA COLON 191 12 9,75
CONSULTA VIA RAPIDA MAMA 443 18 15,94
CONSULTA VIA RAPIDA OTORRINO 5 0
CONSULTA VIA RAPIDA PROSTATA 3 0
CONSULTA VIA RAPIDA PULMON 357 3 18,23

REWISAR

alizara
ACTIVIDADE
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2. Refuerzo de la Estructura asistencial: PR

Circuito asistencial rapido para pacientes con
sospeita de cancro de prostata

Paciente con Sospeita de
Cancro de prostata

Paciente que acude a:

- Consulta de Atencién Primaria
- Consulta de Especializada

- Servizos Urxencias

CRITERIOS DE SOSPEITA

- Paciente varén con alteracidns na miccidn
(imposibilidade, incremento frecuencia, dor,
incontinencia...), descartando infeccion urinaria e que
cumpra algin dos seguintes:

- Antecedentes familiares (1° grao) con Ca Préstata

- PSA: > 60 anos -- > 4 ng/ml

- PSA: < 80 anos -- > 2,5 ng/ml

- PSAlibre / PSA total: < 20%

(Si & post tacto rectal / hematuria / infeccién urinaria /
cdlico renal — repetir PSA en 15 dias)
— Paciente > 75 anos: con evidencia de tumor prostata

= Historia clinica
- Exploracion Fisica
- Analitica:
. Bq + Hemat + Coagulacion
.PSA
. Urina
¢ Cumpre criterios . .| Seguimento en Atencién
de sospeita? ¥ Primaria
S|
¥
Consulta de Uroloxia - / - Historia uroléxica
r#{ Referente de Ca . - ECO transrectal (TRUS)
I Préstata -
I
Alta sospeita
sen conf_lrmacion
I
: ¢Confirmacion — . i @ Control

Diagnostica?

sl
v

Estadificacion si procede
MN (Gammagrafia)

|

| en Atencién Primaria

v

Comité de Tumores

PLAN TERAPEUTICO

Dudosos

OTOCOLOS Y GUIAS

Circuito asistencial rapido para pacientes con
sospeita de cancro pulmén

CRITERIOS DE SOSPEITA

Paciente con Sospeita de
Cancro de pulmén

Paciente que acude a:
- Consulta de Atencion Primaria \
- Consulta de Especializada
- Servizos Urxencias

Analitica: Hemograma, BQ
(ALT, AST, FA, LDH)
coagulacion
/ Rx. de torax
¢Cumpre Estudio e Seguimento en
criterios de NON Primaria ou
sospeita? consulta de pneumoloxia

I
Si

: 4 : [ITRG
= Consulta Referente de |
Ca Pulmén

¢ Confirmacién NON Seguimento e Control

Diagnéstica? Outros diagnésticos™=P  Atencién Primariaou ¢~
derivacion a outros servizos

!

[

: [
, : !
Dudosos L 4 i
| Estadificacion |

1 I [
] & I
| ‘ : |
I p| Comité de Tumores ‘ ONFIRMADO! » PLAN TERAPEUTICO | :
- [

[

|

[

[

|

|

|

[

[

[

¢Confirmacion i R
S e i i diagnéstica de —Sl—p| Estadificacion f= — = = = = = = = —
DUDOSOS?

v A
]
1
|
]
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2. Refuerzo de la Estructura asistencial: PROTOCOLOS Y GUIAS

Circuito asistencial rapido para pacientes con
sospeita de cancro colorrectal

Paciente con Sospeita de
Cancro Colorrectal

CRITERIOS DE SOSPEITA

Paciente que presenta:

— Masa abdominal palpable

-- Tumoracion rectal detectable na exploracion manual

- Cambios de habitos intestinais de recente comenzo,
i d ) con una

duracién minima de 6 semanas.

= sen anais 3
semanas)
-R a do ritmo (=6
semanas)
— Anemia ferropénica non en:
AINES)

- homes: < 11 gidi

- mulleres postmenopausicas: < 10 g/dl
— Alta sospeita de Cancro colorectal en probas de imaxe ou
Rx previas.

Diagnéstica?

£l

| Estadificacion si procede |

¢Cumpre Estudio e Seguimento en
criterios de NON > A ién Primaria ou
sospeita? derivacién a dixestivo
L
Ell
v
Consulta Referente de
Ca Colorrectal
" Seguimento e Control
¢Confirm o > e

derivacion a Dixestivo

Y

Comité de Tumores

» PLAN TERAPEUTICO

Circuito asistencial rapido para pacientes con
sospeita de cancro de mama

Paciente con sospeita
de cancro de mama

Paciente que acude a
- Consulta de Atencién Primaria
- Consulta de Especializada

¢Cumpre criterios =‘ Seguimento en Atencién
|

de sospeita? [ Primaria ou Especializada

NON

3 |
v
Estudo Radioléxico
via rapida de mama:
- Mamografia
- Ecografia

Biopsia agulla grosa

Confirmacién
Diagnéstica?

v

I
sl
A 4

Consulta referente Ca mama:
de mama

Cirurxia

e Xinecoloxia

;

Estadificacion

PLAN TERAPEUTICO }¢—————— Comité de Tumores
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

Cirugia preferente (P1) oncologica

Circuito de programacion
quirdrgica preferente
paciente oncoldgico
Tiempo
Maximo Implicacion corrdinadores
30 dias quirargicos y jefes de
servicio

Homogeneizacion criterios
Sociedades cientificas
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v p
' -.l Breast Cancer lazo - Buscar o« I:SJ Cancer de mama

Y v o ¥ -
| 5] v, sergas.esfgal{Document < | Ili WA TSPS, 85 O ganizacion,sr xf [%1 Protocolos & recomendacidns

&

C' | © www.sergas.es/PROSC/ListaxeSociedades. aspxldPaxina=20501

Espazo
de saude

Espazo do profesmnal L;

\-\‘ La Corufia: Rutas kuristicas,

% R ==

PAXINA PRINCIPAL » SERMZ0S SANITARIOS » COFEZA 05 SERVIZ0S SANITARIOS » FUNCIONAMENTO DA LISTA DE ESPERACIRUR){ICA» PRDTDCDLDS E RECOMENDACIONS DAS S0CIEDADES CIENTIFICAS

Servizos Sanitarios

Coiieza 0s servizos sanitarios
Pediatria
Atencidn Primaria
Medicina Xeral ou de Familia e
Pediatrica
Matranas
Orientacidn Familiar
Unidades de Fisioterapia
Atencidn Bucodental
Sadde Mental
Drogodependencias
Atencidn especializada
Oficinas de Farmacia
Funcionamento da lista de espera
cirdrxica

Cofieza como funcionan

Quen se ocupa da mifia salde?

Infarmacidn sobre a salde

24y Qe

Contacte connosco Ezpazo de
participacian

@

Protocolos e recomendacions das sociedades cientificas

Listaxe de sociedades cientificas relacionadas con especialidades cirdrxicas, que ao premer no seu nome, permiten acceder aos
protocolos e recomendacidns elaborados polos servizos cirdrxicos dos hospitais plblicos de Galicia e validados pola sociedade

correspondente

Sociedade

Sociedade Galega de Patoloxia Respiratoria (SOGAPAR)

Academia Espafiola de Dermatologia y Venereologia
Sociedade Galega de Oftalmoloxia

Sociedade Galega de Patoloxia Dixestiva

Sociedad Espafiola de Cirugia Oraly Maxilofacial
Sociedade Galega de Obstetricia e Xinecoloxia

Sociedade Galega de Uroloxia

Sociedade Galega de Otorrinolaringoloxia e Patoloxia Cervicofacial

Sociedade Galega de Meurocirurxda

Sociedade Galega de Cirursia Ortopédica e Traumatoloxia

Sociedade de Cirurdia de Galicia

Sociedade Galega de Anxioloxia e Cirurxia Vascular

Sociedade Galega de Cirursia Plastica, Reparadora e Estética

Sociedade Galega de Cardioloxia

Sociedade de Pediatria de Galicia

= E] images.jpg T

¥ images (2).jpg

TME (dias) P1

47,3

w oA
Opciones » ¥

&)

HOMOXEHNEIZACION DE CRITERIOS
CLINICOS

» Definicidn dos criterios asistencisis
para azignar & un procedemento
prioridacde 1
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® MAMA
® RESTO DIGESTIVO
® COLON

" VEJIGA

® PROSTATA
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

Circuitos de derivacion
diagnostica y terapéutica

tratamiento

diagnostico sistémico

Superar fragmentacion

para reducir tiempos
acercar servicios al entorno
donde vive

mejorar la practica clinica

para mejorar I_a supervivenc radioterapia psicosocial
y calidad de vida

rehabilitacion
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

g decision colegiada del plan A Compatibilizar acercamiento

terapeutico al entorno del paciente con
calidad
* necesidad de coordinar la - Superar dificultades de comités
contribucion de los distintos en hospitales comarcales

especialistas L : :
P - Comites de referencia hospitales

e : : nivel 2
e implicacion de diferentes niveles

asistenciales en el tratamiento | ©  Facilitar la participacion plena
de Radioterapia

1+ A Incorporar a todos los
C O m Ite S profesionales al comité

. (radioterapia en conciertos)
clinicos

ADXs 2011

100 % casos con confirmacién histolégica

tienen que pasar por el comité
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

Enfermeria: cuidado paciente y gestora de casos
« ambito de la educacion de la paciente en el
manejo de drenajes y ejercicios de rehabilitacion
 consulta de enfermeria:
 cuidados postoperatorios
« consulta ostomizados

e programas de CMA y corta

estancia (CHUAC 45 %) Continuidad
de cuidados
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Unidades de mama

Hospitales nivel 1y 2

integradas por radiologos, cirujanos, patélogos,
oncologos, radioterapeutas, psico-oncologos y
rehabilitadores

abordaje conjunto e integral del paciente
oncoldgico cirugia oncoplastica y reconstructiva,
nuevas terapias oncoldgicas neoadyuvantes que
nos van a facilitar cirugias menos agresivas,
nuevas dianas terapeuticas.
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% cirugia
conservadora

® cirugia radical
W cirugia conservadora
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M cirugia conservadora

¥ cirugia conservadora
con extirpacion ganglio
centinela

2000 2002 2004 2006 2008 2010
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EXPANSORES Y PROTESIS ES LA MAS UTILIZADA
1 HOSPITAL BILATERAL

yff

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

=06 reconstruciones global
% reconstruciones en mismo acto
=0/ reconstruciones posteriores
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3. Mejora del Proceso asistencial: Proceso de atencion integrada

Cuidados paliatiVOS en Red integrada de cuidados

enfermedad avanzada, paliativos
» apoyada en 14 unidades y

compleja y/O terminal equipos de soporte situadas en los
hospitales de referencia y

\\ / comarcales

. ) .  atencidn centro sanitarioy a
Equidad, control de sintomas en cualquier .
dispositivo y atencién domiciliaria domicilio.

ik 175 profesionales de medicina,
’ enfermeria, y auxiliares de
Reforzar el rol de enfermeria enfermeria a tiempo completo
o Protocolo dolor . 40 profesionales de psicologia,
Bioética como apoyo toma de decisions. trabajo social, fisioterapia, y terapia
ocupacional.
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cobertura del
/2,71 por
ciento

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
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MOTIVO DE INGRESO POR CAPITULO CIE 9 MC
7a

» 07 ENFERMEDADES DEL APARATO CIRCULATORIO

® resto

1993 1997 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
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manejar mejor y con menos gasto las patologias

cronicas, evitando ingresos innecesarios.

IEMA IEMA
NIVEL ALTAS actual anterior

nivel 1 422 10,32 0,98 1, 16 neoplasias respiratorias

nivel 1 1186 8,33 0, 78 0,97 neoplasias dixestivas y respiratorias

nivel 1 703 11,24 1,2 1,64 neoplasias dixestivas y respiratorias
IEMA IEMA

NIVEL ALTAS EM actual anterior

nivel 2 850 6,55 O, 68 0, 79 neoplasias dixestivas

nivel 2 749 7,95 0,67 0,85 neoplasias dixestivas

nivel 2 981 14,07 1,58 1, 76 neoplasias dixestivas

nivel 2 263 10,58 0,97 0,96 sistema nervioso
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Garantizar la Buena practica asistencial y su evaluacion (2006 y
reciente): mejorar pronostico y calidad de vida

+

e  Cumplir criterios BP

« Efectividad de los circuitos

« Calidad Historia clinica

- Informacion previa sobre el tumor, clave para el tratamiento
«  Comunicacion efectiva entre profesionales

Ayuda a definir referencias de especializacion en procesos (cancer de eséfago,

pancreas, recto, pulmdn o neuro-oncoldgica, metastasis hepaticas, alguna radioterapia, transplantes de
progenitores hemopoyéticos)

Resolver problema hospitales comarcales (+rapidos, no criterios)
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Humanizacion

Comunicacion del

Comision Galega profesional con la

de Bioe€tica paciente y su familia
e Fomentar la formacion e Seleccion de un * Escuelas Oncologia
en bioética de los profesional de referencia infantil
profesionales para las pacientes y su e Hotel de pacientes
) ambito e Percepcidn vy las
e Comités de Etica expectativas
asistencial dos centros e Formacion en técnicas e catdlogos informativos
de comunicacion de los : 2
: e colaboracion con grupos
profesionales (FEGAS) de expertos en &reas no

asistenciales
(nutricionistas, estilistas,
terapeutas)




Investigacion: ensayos clinicos y traslacional

eCentros
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sPatologia
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CEIC: 56 ensayos clinicos

abiertos

Por fases de desarrollo:

oFaselI: 1
oFase II: 54
oFase III: 85
oFase IV: 16

oSERGAS: 154 ensayos
oOutros (Centro oncoldgico de
Galicia y POVISA): 25 ensayos

eMedia de centros participantes por ensayo:

oCancer mama: 58
oCancer pulmon: 28
oCancer colorrectal: 19
oCancer prostata: 8
oCancer ovario, trompas: 8
oCancer renal: 4

oCancer pancreas: 2
oOtros: 127

Investigacion traslacional :

Marcadores Tumorales;
Factores Prondstico;
Genomica y protedmica del
Cancer; Farmacogendmica
del Cancer

Area del Instituto de
Investigacion Sanitaria de
Santiago de Compostela
(IDIS)

Fundacién Publica Galega de
Medicina Xendmica
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Registro Galego de Tumores: REGAT

Rexistro Unico, de caracter poboacional
Obxecto de rexistro
Tumores malignos de calquera localizacion
Tumores benignos de SNC
Tumores primarios e secundarios

Automatizacion
Identificacion de casos
Algoritmos

Validacion
Estandarizacion
Configurabilidade
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Integracion —
Sistemas Identificacion
Asistenciais Gnica do paciente

Finalidades

AMPLIACION DE sy -
INFORMACION §
DO CASO i
REXISTRO Rt

DE TUMORES
'

3
o

SIACRT

Sistema de Anéalise
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Graclas




