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Notificacié d’'incidents en la seguretat del pacient en I'hospitalitzacié d’aguts a Catalunya

Departament de Salut

1 Introduccio i objectiu

Un incident relacionat amb la seguretat del pacient és qualsevol esdeveniment o
circumstancia que ha ocasionat o podria haver ocasionat un dany innecessatri i
involuntari a un pacient a consequeéncia de I'assisténcia sanitaria.

Com cada any, el Servei de Promocio de la Qualitat i la Bioética elabora un
informe on analitza els incidents ocorreguts a la xarxa hospitalaria d’utilitzacio
publica (XHUP), als consorcis i a I'atencié primaria relacionats amb la seguretat
dels pacients. L’objectiu és fer un recull dels incidents que en permeti fer una
analisi i buscar solucions per tal de reduir-ne el nombre i la frequéencia amb la
finalitat d’augmentar la seguretat del pacient durant I'assisténcia sanitaria.

El sistema que s’utilitza en I'actualitat per notificar aquests incidents és I'SNiSP
Cat (Sistema de Notificacié d’Incidents de Seguretat dels Pacients de Catalunya),
plataforma en linia que dona continuitat al sistema de notificacié d’incidents TPSC
Cloud, que es va implantar el 2013. En aquest sistema es poden notificar tot tipus
d’incidents relacionats amb la seguretat dels pacients, de manera voluntaria,
confidencial, anonima i no punitiva.

Les dades que s’analitzen a continuacio corresponen a I'any 2023, pero cal tenir
en compte que les notificacions considerades en aquest informe corresponen
Unicament a les que els centres han tancat, una vegada revisades pels gestors de
I'eina. |, per tant, el nombre d’incidents anual depén del moment en qué
s’extreuen les dades (en aquest cas, el 22 de maig del 2024).
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2 Descripcioé general de les notificacions d’incidents

El 22 de maig del 2024 es van extreure del sistema 15.759 notificacions
d’incidents gestionades i tancades, corresponents a I'any 2023. La notificacio
d’incidents al 2023 recupera nivells propers als del 2019 (N=16.796), abans de la
pandemia originada pel coronavirus SARS-CoV-2, pero encara amb un 7% menys
de les notificacions tancades el 2019 (vegeu la figura 1).

Notificacions segons lI'any (N= 125.131)
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Figura 1. Evolucié del nombre de notificacions d’incidents de I'any 2013 al 2023

2.1 Notificacions totals segons la gravetat de I'incident

Durant 'any 2023 es van reportar 66 incidents amb categoria “Catastrofic”, que
significa que van ocasionar la mort del pacient o que hi van contribuir, els quals
representen menys de I'1% dels incidents notificats. No obstant aix0, la majoria
dels incidents que es van produir —aproximadament el 54% (8.484 notificacions)—
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van arribar al pacient pero no li van produir lesid ni van requerir observacio, és a

Classificacio dels incidents segons la gravetat (%) (N= 15.759)
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Figura 2. Classificacio de les notificacions totals segons la gravetat de I'incident, expressada en

percentatges.

Dels 15.759 incidents notificats I'any 2023, gairebé el 30% (n=4.469) no arriba al
pacient. No obstant aixd, aproximadament un 18% (2.805 notificacions) ocasiona
dany al pacient (vegeu la figura 3).

Consegqiiencies dels incidents sobre
els pacients (N= 15.759)

17,80%

28,36%

I No arriba al pacient
Arriba al pacient,

I perd no li ocasiona
dany
Ocasiona dany al
pacient

Figura 3. Classificacié de les notificacions totals segons les conseqiiéncies provocades al pacient,

expressada en percentatges.
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2.2 Notificacions totals segons I’ambit assistencial

La distribucio dels incidents segons I'ambit assistencial on es van originar durant
I'any 2023 es representa al grafic de la figura 4. L’hospitalitzacié d’aguts és I'ambit
on es generen la majoria de notificacions, amb el 70% del total (11.049
notificacions).

Procedencia de les notificacions (N= 15.759)

3,42%
26,43% Atencio intermédia
Atencio primaria
Hospital d'aguts
70,15%

Figura 4. Procedéncia de les notificacions de I'any 2023.

3 Descripcio dels incidents registrats en I’hospitalitzacié d’aguts
3.1 Notificacions segons I’any

El nombre de notificacions gestionades i tancades en hospitals d’aguts segons
I'any es representa al grafic de la figura 5 (amb data 22 de maig del 2024). L’any
2023 es van rebre un total de 11.049 notificacions, xifra que representa un
augment d’aproximadament el 6% respecte del 2019 (10.470 notificacions), que
va ser I'any amb més notificacions hospitalaries.
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Figura 5. Evolucié del nombre de notificacions en I'hospitalitzacié d’aguts de I'any 2013 al 2023.

3.2 Notificacions segons la gravetat de I'incident

En I'hospitalitzacié d’aguts, amb 51 notificacions, els incidents amb un resultat
“Catastrofic” representen menys del 0,5% dels incidents notificats. Els incidents
gue es produeixen més frequentment, en el 53% del casos (5.860 notificacions),
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gravetat minima (vegeu la figura 6, annex 4.1).
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Figura 6. Classificaci6 de les notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons la gravetat de

l'incident, expressada en percentatges.
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El 27% dels incidents notificats I'any 2023 (2.989 notificacions) no arriben al pacient.
Tanmateix, gairebé el 20% dels incidents (2.200 notificacions) si que hi arriben i i
ocasionen algun tipus de dany (vegeu la figura 7).

Consegqiiencies dels incidents sobre
els pacients (N= 11.049)

27,05%

I No arriba al pacient
Arriba al pacient,
perd no li ocasiona
dany
Ocasiona dany al
pacient

53,04%

Figura 7. Classificacio de les notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons les conseqiiéncies

provocades al pacient, expressada en percentatges.

3.3 Notificacions segons la probabilitat que es produeixi I'incident

El grafic de la figura 8 mostra la classificacié de les notificacions segons la
probabilitat que es torni a produir un incident. Aproximadament un 33% dels
incidents (3.616 notificacions) succeeixen de forma possible/ocasional i gairebé
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Incidents segons la probabilitat d'ocurréncia
(N= 11.049)

I Molt infrequient

I Poc frequent
Possible / Ocasional
Probable

I Frequent

Figura 8. Classificacio de les notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons la probabilitat que es

tornin a produir, expressada en percentatges.

3.4 Notificacions segons el risc de I'incident

En la classificacio dels incidents segons el risc, s’observa que, aproximadament,
un 73% dels incidents es van qualificar de risc baix o molt baix, un 20% de risc
moderat i un 7% corresponen a incidents de risc alt o extrem (vegeu la figura 9 i

Incidents segons el risc (N= 11.049)

14,04% I Risc extrem

19,72% B Risc ait
Risc moderat
I Risc baix

I Risc molt baix

Figura 9. Classificacio de les notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons el risc de l'incident,
expressada en percentatges.
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3.5 Notificacions segons el tipus d’incident

Al grafic de la figura 10, es mostren els tipus d’incidents, classificats en quinze
tipologies, aixi com el percentatge que representen del total els 11.049 incidents
registrats en I'hospitalitzacié d’aguts. El percentatge més elevat, aproximadament
un 28%, correspon als incidents relacionats amb caigudes, seguit dels incidents
relacionats amb la medicacio, amb un 25%.

Tipus d'incidents (%) (N= 11.049)

Caigudes | 27,25%
Medicacio | 24,76%
Gestio clinica i procediments | 16,84%
Dispositius o equipaments assistencials 8,70%
= Documentacié analogica i digital :| 5,74%
] c e .. .
o Gestio clinicoadministrativa 5,09%
g Comportament del pacient :l 3,18%
':E Productes sanguinis 5| 2,27%
«n Infraestructures, locals o instal-lacions 2,07%
3 Nutricio || 1,92%
= Accidents || 0,88%
Lesions per pressid ;| 0,47%
Infeccio associada a ’'atencio sanitaria 0,45%
Oxigen i altres gasos medicinals 0,21%
Vacunes 0,17%
0 10 20 30

Percentatge de notificacions

Figura 10. Percentatge de notificacions en hospitalitzacié d’aguts en funcioé del tipus d’incident.

A continuacio, s’analitzen amb més detall les categories que engloben més
incidents: caigudes i medicacio.

3.5.1 Descripcio de les notificacions d’incidents relacionats amb les
caigudes

En els hospitals d’aguts, durant 'any 2023, es van notificar 3.011 incidents
relacionats amb caigudes, cosa que suposa un augment de 322 incidents
(12,43%) en relacio amb I'any 2022.

Tipus de caiguda

El tipus de caiguda que es correspon amb un percentatge mes elevat de casos,
aproximadament el 34%, és la relliscada, seguida de la pérdua d’equilibri, amb un
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30%, i 'ensopegada o entrebancada, amb un 9% (vegeu la figura 11).
Tipus de caiguda (N= 2.912)

I Relliscada
B Perdua dequilibri
Ensopegada o entrebancada

3,19%

Desmai
I Caigudes

29,81%
: I Altres

Figura 11. Percentatge de notificacions de caigudes en hospitalitzacioé d’aguts en funcié del tipus

de caiguda.

Elements implicats en la caiguda

En els 2.912 incidents notificats relacionats amb caigudes s’identifiquen un total
de 4.037 elements implicats en les caigudes, ja que en un mateix incident pot
haver-hi més d’'un element implicat. Els més frequentment implicats han estat el llit
o llitera (19,89%), seguit del calcat inadequat/absencia de calgcat/mitjons (15,73%)
i del bressol (10,80%) (vegeu la figura 12).
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incident

Ajudes técniques (caminador, bastons
anglesos, basté de puny)

Medicament

Tipus d

Manca d’il-luminacio
Contencio mecanica

Dutxa

Transport / Subjeccio per una altra
persona

Escales o esglaons

Altres

Elements implicats en la caiguda (%)

(N=4.037)
19,89%
15,73%
10,80%
10,73%
9,07%
6,32%
4,01%
N 2,40%
] 2,40%
] 2,35%
] 2,23%
] 1,29%
] 1,24%
0,20%
11,35%
10 20 30

Percentatge de notificacions

Figura 12. Elements implicats en la caiguda, expressats en percentatges.

3.5.2 Descripcio de les notificacions d’incidents relacionats amb la

medicaci6

Com s’ha pogut observar al grafic 10, el segon tipus d’incidents amb un
percentatge més elevat respecte del total, amb gairebé el 25% (2.736
notificacions), son els incidents relacionats amb la medicacio.

Incidents de medicacid segons el tipus de problema

En els 2.736 incidents notificats relacionats amb la medicacio, s’han identificat un
total de 3.137 tipus de problemes, ja que en un mateix incident en poden
convergir de diversos tipus. Els problemes identificats més freqientment han estat
els errors en les dosis, concentracions o quantitats administrades o 'omissié de
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I'administracié d’'un medicament (23,49%), seguit de I'administracio d’'un
medicament a un pacient erroni (13,42%) i de medicament erroni:
transcripcio/dispensacioé/administracio d’'un medicament diferent al prescrit
(8,19%) (vegeu la figura 13).
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Altres 10,68%
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Percentatge de notificacions

Figura 13. Tipus de problemes identificats en els incidents relacionats amb la medicacio en

hospitalitzacié d’aguts, expressats en percentatge.
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Incidents de medicacié seqgons I’etapa del procés en qué s’han produit

Al llarg del procés de medicacié es poden produir incidents en diferents etapes. La
identificacioé d’aquesta etapa no és una dada que s’hagi d’introduir de forma
obligatoria a 'SNiSP Cat; tot i aixi, esta disponible per a 2.486 de les 2.736
notificacions d’incidents relacionats amb els medicaments. En aquestes
notificacions, observem que les etapes del procés on més frequentment s’han
produit els incidents son a I'administracié (32,10%) i la prescripcié electronica del
medicament (22,12%), seguida de la dispensacio (14,68%) (vegeu la figura 14).
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Distribucio
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Monitoratge del pacient / Tractament

Tipus d'incident

Subministrament / Comanda
Similitud de I'etiquetatge
Seleccio de la medicacio
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Presentacio / Envasament (S’exclou la
similitud de I'envasament, que té un item
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Supervisié

Incompliment del tractament per part del
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Mostres publicitaries

Altres

Etapa del procés de medicacio (%)
(N= 2.486)

32,10%

2212%

14,68%

1,01%

0,88%
0,80%
0,76%
0,76%
0,72%

0,64%

0,64%
0,44%
0,36%
0,36%
0,16%
0,16%

0,04%

5,51%

0 10 20 30 40
Percentatge de notificacions

Figura 14. Percentatge de notificacions d’incidents de medicaci6 en hospitalitzacié d’aguts segons

I'etapa del procés en qué s’han produit.
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Incidents de medicacié segons la gravetat

El percentatge més elevat, el 45% dels incidents relacionats amb la medicacio, té una
gravetat minima (1.244 notificacions), mentre que aquells amb un resultat entre “Critic” i
“Catastrofic” son molt poc frequents i representen I'1% del total (4 notificacions de
gravetat “Critica 1”, 18 de gravetat “Critica 2” i 7 de “Catastrofica”) (vegeu la figura 15,
annex 4.1).

Classificacio dels incidents segons la gravetat (N= 2.736)
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Gravetat

Figura 15. Nombre d’incidents de medicacié en hospitalitzacié d’aguts segons I'etapa del procés

en qué s’han produit.

En la figura 16 es presenten les consequencies dels incidents relacionats amb la
medicacid. Aproximadament en el 42% dels casos l'incident no arriba al pacient
(1.129 notificacions). Tanmateix, en el 13% hi arriba i ocasiona dany al pacient
(361 notificacions).
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Conseqliencies dels incidents sobre
els pacients (N= 2.736)

I No arriba al pacient
0 Arriba al pacient,
41,30% I perd no li ocasiona
dany
Ocasiona dany al
pacient

Figura 16. Percentatge de notificacions d’incidents de medicacio en hospitalitzacié d’aguts en

funcié de les seves consequéncies.

3.6 Notificacions segons I’area hospitalaria

La major part dels incidents notificats, aproximadament un 68% (7.452
notificacions), procedeixen de I'area d’hospitalitzacio, seguida de I'area
d’'urgéncies, amb un 12% (1.296 notificacions) i de I'area quirurgica, amb un 11%
(1.173 notificacions) (vegeu la figura 17).

Notificacions segons area hospitalaria (N= 11.049)

0,71% B Area d'hospitalitzacio

B Area drurgencies
Area quirurgica

67,45% Area ambulatdria

B Area de suport

B Arees comunes

Figura 17. Percentatge de notificacions d’incidents en hospitalitzacié d’aguts segons l'area
d’hospitalitzacio.
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3.7 Notificacions segons el mes de I’any

El mes en el qual es va notificar un major nombre d’incidents va ser el mes de
juny, amb 1.096 notificacions, seguit de prop pels mesos de maig (1.068
notificacions) i juliol (989 notificacions). L’agost va ser el mes en qué es van
registrar menys incidents (778 notificacions), seguit del setembre (802
notificacions), com es pot veure a la figura 18.

Notificacions segons mes de I'any (N= 11.049)
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Figura 18. Nombre de notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons el mes de 'any 2023.

3.8 Notificacions segons el perfil del professional notificador

En el 89% de les notificacions d’incidents el notificador va indicar el seu perfil
professional, essent els més frequents: el personal d’infermeria i llevadores, amb
aproximadament el 63% (6.188 notificacions), seguit del personal medic (1.034
notificacions) i el farmacéutic (516 notificacions) (vegeu la figura 19).
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Categoria professional del notificador

Infermer
Metge

Farmaceéutic

Tecnic en cures d’auxiliar d’infermeria

(TCAI)

Técnic de grau superior (de laboratori,

anatomia patologica, farmacia i
radiologia)
Personal Administratiu

Resident (MIR, EIR, LLIR, FIR, PIR i
altres)

Llevador

Infermer / Llevador

Zelador

Fisioterapeuta

Treballador social

Pediatre

Ginecoleg

Técnic en animacid sociocultural
Altres

No consta

Notificacions segons categoria

professional (N= 9.841)

62,88%

.|

3,38%
1,83%
0,83%

0,77%

L= | s | |

0,68%
0,46%
0,45%
0,29%
0,20%
0,08%
0,07%
0,02%

:| 1,36%

10,51%

5,25%

10,93%

20 40
Percentatge de notificacions

60

Figura 19. Percentatge de notificacions en hospitalitzaci6é d’aguts segons el perfil professional del

notificador.

3.9 Notificacions segons I’edat del pacient

La variable d’edat del pacient implicat en l'incident no és una variable obligatoria i
s’ha reportat en 8.699 notificacions, aproximadament el 79% del total. A la figura
20 es presenten els percentatges de notificacions per grups d’edat i s’observa que
el percentatge més elevat d’incidents correspon als pacients de més edat:
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aproximadament un 22% afecta pacients de 71-80 anys i un 16% afecta pacients

de 81-90 anys.

Menys d’1 any

d’1 a5 anys

de 6 a 10 anys

€ d11a15anys
-g de 16 a 20 anys
gde 21 a 30 anys
@ de 31 a 40 anys
T de 41 a50 anys
T de 51 a 60 anys
w de 61 a 70 anys
de 71 a 80 anys
de 81 a 90 anys
Més de 90 anys

Notificacions segons I'edat del pacient (%)
(N=8.699)

|

3,21%
1,93%
0,83%

1,86%
1,48%

HUUUU

3,62%

5,48%

| 8,229

| 13,30%

| 17,55%

| 22,36%

| 16,30%

o

4,25%
5 10 15 20 25
Percentatge de notificacions

Figura 20. Percentatge de notificacions en hospitalitzacié d’aguts segons I'’edat del pacient.

3.10 Notificacions segons els factors contribuents generals

En I'origen o evolucié d’un incident hi intervenen circumstancies, accions o
condicions que, en general, podem anomenar factors contribuents. En un incident,
hi pot estar implicat més d’un factor contribuent que n’hagi afavorit I'existéncia.

En les 11.049 notificacions d’incidents registrades, s’han identificat un total de
13.555 factors contribuents. Els factors que participen més activament en
I'aparicio dels incidents son els relacionats amb el professional (31,73%), els
relacionats amb el pacient (27,13%) i els relacionats amb I'organitzacio del servei
(18,20%) (vegeu figura 21).
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Factors contribuents generals (%)

(N= 13.555)
Factors relacionats amb el professional 31,73%
5 Factors relacionats amb el pacient 27,13%
k7]
) Factors de I'organitzacio del servei 18,20%
[
o
g Factors de I’entorn fisic 11,16%
e
~ 1y
Factors externs 4.51%
Altres 7,27%
0 10 20 30

Percentatge de notificacions

Figura 21. Tipus de factor contribuent general identificat en I'incident, expressat en percentatge (és

possible identificar més d’un factor contribuent per incident).

3.11 Notificacions segons els factors contribuents relacionats amb el
professional

En 4.301 notificacions d’incidents s’ha identificat almenys un factor contribuent
relacionat amb el professional, sumant un total de 9.661 factors registrats.
D’aquests factors, els tipus més frequientment implicat en I'aparicié d’incidents
sén: I'aplicacio incorrecta de normes/protocols (26,04%), seguit de I'error técnic:
lapsus, distraccié o error (16,29%), i de la distraccio o falta d’atencié (9,41%)
(vegeu la figura 22).
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Factors contribuents relacionat amb el
professional (%) (N= 9.661)

Aplicacio incorrecta de normes / protocols 26,04%
Error técnic: lapsus, distraccio o error 16,29%
Distraccio o falta d’atencio 9,41%
Excés de confianga 7,31%
Desconeixement d’informacio especifica 6,96%
Problemes de comunicacio amb un altre 4,60%

professional

Interpretacié erronia d’'informacio 4,51%
Incompliment de normes / Ordres / 0
s Indicacions 4,32%
o
Q
S Cansament o esgotament 4,31%
]
© S :
" Seleccié incorrecta d’alternatives 3,299
3 disponibles s
2
[

Comunicacio verbal 3,11%

Falta de competéncies especifiques /

Habilitat técnica (HT) 2,12%

L]

Comunicacio per via electronica :| 1,08%
Comunicacié en paper :| 0,86%
Existéncia de factors emocionals :| 0,69%
Atenci6 excessiva a un elﬁinrlgﬂrtn.::gﬁic?; :| 0,58%
Existéncia de factors socials 0,14%
Altres 3,79%
0 10 20 30

Percentatge de notificacions

Figura 22. Tipus de factor contribuent relacionat amb el professional, expressat en percentatge (és

possible identificar més d’un factor contribuent relacionat amb el professional per incident).

3.12 Notificacions segons els factors contribuents relacionats amb el pacient

En 3.677 notificacions d’incidents s’ha identificat almenys un factor contribuent
relacionat amb el pacient, assolint un total de 8.322 factors registrats. Analitzant-
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los amb detall, s’observa que l'actitud negativa o abséncia de col-laboracio6 és el
factor més frequentment identificat pels notificadors (20,80%), juntament amb la
complexitat clinica/malalties associades (15,14%) (vegeu la figura 23).

Factors contribuents relacionat amb el
pacient (%) (N= 8.322)

Actitud negativa / Abséncia de
col-laboracié 20,80%

Complexitat clinica / Malalties associades 15,14%
Trasllat / Desplagcament / Transicions, 10,63%
etc.
Comportament de risc 9,76%
Incompliment de normes / Ordres / 9 36%
Indicacions fetes pel professional R
Limitacions sensorials 6,38%
Distraccio o falta d’atencio 5,06%
_§ Error técnic (lapsus, distraccio o error) 3,04%
7]
“E Problemes de comunicacio 2,94%
o
g Agressivitat / Hostilitat 2,38%
aQ
i= Existéncia de factors emocionals :I 1,91%
Interpretacio erronia d’informacio :| 1,54%
Existéncia de factors socials :I 1,41%
Situacio d’emergéncia assistencial / :I
Gravetat 0,90%
Autolesio [ Autolisi :I 0,81%
Fuga o desaparicio :| 0,60%
Suicidi: temptativa o consumacié ] 0,31%
Altres 7,03%
0 5 10 15 20 25

Percentatge de notificacions

Figura 23. Tipus de factor contribuent relacionat amb el pacient, expressat en percentatge (és

possible identificar més d’un factor contribuent relacionat amb el pacient per incident).

3.13 Notificacions segons els factors contribuents relacionats amb
I’organitzacié

En 2.467 notificacions d’incidents s’ha identificat almenys un factor contribuent
relacionat amb I'organitzacié del servei, amb un total de 4.486 factors registrats.
Analitzant-los amb detall observem que els més frequientment implicats en els
incidents son l'organitzacio dels equips (17,90%), seguit dels protocols, directrius,
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politiques, procediments o processos (17,41%) i els recursos o la carrega de

treball (16,30%) (vegeu la figura 24).

Organitzacioé dels equips

Protocols, directrius, politiques,
procediments o processos

Recursos o carrega de treball

Disponibilitat de personal

Decisions o cultura de I'organitzacio

Tipus de factor

Accessibilitat a protocols, procediments o
circuits actualitzats

Tasques

Disponibilitat de quirofan, de llits per a
ingressos o altres

Altres

Factors contribuents relacionat de
I'organitzacio (%) (N= 4.486)

17,90%

17,41%

16,30%

12,46%

10,57%

9,30%

7,89%

2,36%

5,82%

0 10 20 30

Percentatge de notificacions

Figura 24. Tipus de factor contribuent relacionat amb I'organitzacid, expressat en percentatge (és

possible identificar més d’un factor contribuent relacionat amb I'organitzacio per incident).
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4 Annexos
4.1 Gravetat

- No arriba al pacient 1: circumstancia amb capacitat de causar error.

- No arriba al pacient 2: I'error s’ha produit, perd s’ha detectat abans que arribés al
pacient.

- Minima: I'error no ha produit lesi6 al pacient.

- Menor: el pacient ha requerit observacio, perd no s’ha produit lesié.

- Moderada 1: ha requerit tractament del pacient i/o li ha ocasionat lesié temporal.

- Moderada 2: ha requerit I'hospitalitzacié o s’ha allargat i ha ocasionat lesié temporal.
- Critica 1: ha produit una lesié permanent al pacient.

- Critica 2: ha produit en el pacient una situacio propera a la mort.

- Catastrofica: ha produit la mort del pacient o hi ha contribuit.

4.2 Probabilitat

- Molt infreqUent: poc probable que es repeteixi. Pot succeir només en circumstancies
excepcionals (més de 5 anys).

- Poc freqilient: pot succeir en algun moment cada 2-5 anys.

- Possible/ocasional: és possible que torni a succeir o que succeeixi 1-2 vegades I'any.
- Probable: pot succeir sota diverses circumstancies diverses vegades I'any.

- Frequent: és esperable que torni a succeir en les properes setmanes 0 mesos.

4.3 Risc

- Risc molt baix: verificacié de possibles tendéncies de presentacio a tot I'hospital.
- Risc baix: verificacio de possibles tendéncies de presentaci6 a I'area o al servei afectat.

- Risc moderat: requereix una valoracio de l'incident i el seguiment de possibles
tendéncies de presentacio al servei afectat.

- Risc alt: requereix una analisi detallada de l'incident i 'adopcié de mesures per
difondre-les a I'area o al servei afectat.

- Risc extrem: requereix una analisi detallada de l'incident i 'adopci6é de mesures
immediates per difondre-les a tot I'hospital.
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