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Assumpte

Sectoritzacid de Patencid a2 les persones
malkaltes amb infart agut de miocardi {|AM) amb
elavacid del segment 5T per tal de portar 2
terme l'angioplastia primaria.
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1. Exposicié de motius

I. La planificacic sanitaria del Departament de
Salut &3 un dels eixos fonamentals de la politica
de Govemn | t& com a objectiu marcar les
directrius estratégiques per continuar avancant
en |la millora de lestat de salut, Iz disminucit de
ies desigualtats | l'eficacia dels sarveis de salut.

L'article 62 de la Liei 15118890, de § de julic],
d'ordenacic sanitaria de Catalunya, va crear e
Pla de salut de Catalunya com a instrurment
indicatiu i el marc de referéncia per a toles fes
actuacions plbliquas en la matéria en Mambit de
la Ganeralitat de Catalumya.

E! Pla de salut de Catalunya s l'eina amb que
es dota el Govern per marcar prioritats en
matéria de salut. El Govern de la Generalitat,
fomentant el rof directiv del Fla dz salut, el
reforca creant els plans  directors  gue
s'encarreguen de fer operatives les politigues
marcades en el Pla de salut. El Departament de
Salut va prioritzar sis matéries, d'acord amb
Fanalisi de salut, dels serveis sanitaris | del
confext socioeconémic, com a plans direclors
per al pariode 2005-2007

II. Atgs que les malalties de 'aparell circulaton
s30n Iz primera causa de mortalitat | una de les
principals causes de morbiditat a la poblacid
cafalana, tenen factors de risc ben identificats i
disposem d'infervencions deficicia i efectivitat
provada gue ajuden a controlar-los i a disminuir
la seva incidéncia, | gue actualmant s'estan

t.gencat.cat
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Codi IAM

AN Generalitat de Catalunya
N1, Departament de Salut

Hospitals CODI IAM Catalunya

Hospitals 24/7

Bellvitge
Clinic
Germans Trias
Sant Pau

Vall Hebron

Hospitals 12 /7

H. Mar*

H. Trueta
Mutua Terrassa
Joan XXIII
Arnau Vilanova

* Alterna amb dies de 24/7
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Codi IAM Generalitat de Catalunya

I Departament de Salut

AVALUACIO DE RESULTATS 2010-2013

Registre Codi Infart (on line). Departament de Salut

Principals indicadors de temps declarats:

] B e i Full de recollida de dades de pacients atesos per Codi IAM

UNITAT PROVEIDORA (hospita) | | \/TempS I’ESpOSta SEM

Identificacid del pacient
: - . N .
o e— | v'Temps diagnostic
— JE————
Data izt B ] s BER

v'Temps activacié CODI IAM

Nim afectat SEM: | | Mimc: | Niim assisténcia ‘/
— Temps trasllat
Primera atencio HOSPITAL PRIMERA ASSISTENCIA |
Lioc de 1a. assisténcia: Quitalat’. OSEM Tnici dolor Antecedents: O 1AM previ ‘/ ,
e DHcomarcal 3ssistincix OHT A ngy [ 11 | hora [ @ | ODabsts T t _b I
Domcs Do cony  Orca b DL L § Angepistapriva emps porta -palo
O CaP O Informacia no dsponile. 1) Metge APS  1a. Assisténcia: O Grurga coronania prévia
5 Ehec el e[ ] e
ECGenliocdela [ SEM O Domicli eco rastent
fa. assisténoia: OHeomarcdl O Informacit no : Valoracié: O Elevacid ST \/T m ta- I I
O H Codi 1AM dispun:‘a D"‘II' Hm.l:l O No slevac 5T e S orta-agulla
O CUARICAC - - O Bloqueig BE

Decisié terapéutica: E?mpnos Hora decisié: l:l D:Em'mx-sr / - - - d I f -7
Dipsapis s pr oo i | Temps inici dolor-reperfusio

hosps Fibrinlisi: O Si Hora fibrindlisi: O #bséncia de crteris
5 e shins = [ ] gpswac

Complicacions: E?ﬂﬂuﬁ?gx Dxec . Destbriacis Exitus osi E:ﬂsn"“n“g"‘mn H (OS] p Ita.l S d ecC I aran tS

O Fiorilaci aurculer O Soqueigay  Cardioversid: D faassisténcix ONo O Grurgia—pauma recent

Ef\n’isxlm'ﬂes . OHemomaga Hora &xitus: ’—| Ezgaﬁ Themorrigia
T s et S . . y
| |
Dades arribada Hospital CODI 1AM HOSPITAL| HOSpItal Arn au d e VI I an OVa d e L I el d a
Asribada H: Codi 1AM: Servei transport primari .
S NN [ ,ﬁ“"’. T e G T E St *Hospital Joan XXIIl de Tarragona
Nim assmnala puee némica O Al transport
s = — *Hospital Josep Truetade Gi

Assisténcia especialitzada Hospital CODI 1AM 0s pl a (¢ Sep ruetade irona

L'hospital Os Dlagmsl\c E }mamm ST o KLue-oi ﬁzntx no E:é‘;; 1™ asslemua

i mana - . - .
g TR | e = P D =Hospital Germans Trias i Pujol de Badalona
O Mo és una SCA on O Finestra horaria
Fibringlisi a O No Data/hora fibrindlisi hospital: tat O Reperfss completa Ei*”?,f,;"‘m?,,’*;".’; ot A .
ol G ows o ] S QR *Hospital de Bellvitge
ades insuficients

Entrada sala hemodinamia:

) Hnspnalnnsha - y
AT Qloiiots  Daa I =Hospital General de la Vall d’Hebron
|: Rescat Mofiu perno 0 Temps =120 0 Rebuig hosp codi 1AM
ormis  Detaoracbertura arteis: seacip | Oimsisiass O Negiaod sacem
mes . .
E’”ﬁsz: vatw [ 1] o [ ] I Nosephemoinimes O Aires dicsions lHosp|ta| Clinic
Datalhu(aﬁnalmsud\ﬂdh] Erﬂam:‘ﬂe i Eggredmar:mmﬂp
C\:mpl\cauunslwspml Data: Hora: l:l s Jﬁtbzmﬁ:alep\snd\ s durant 0 avans
O 1AM Q. n
D ToEar T DAt Do de] O s il D o o G eror 2 o0 Hospital Sta. Creu i Sant Pau
O Fibrilacio aurcular O Blogueig AV. f;"eﬁ O Retom a lhosptal de referingia 0 1AM amo Qlateral O Altres diagnésties
c O n
Qe inc™ 5 g usonss PONTED S st s et 3 osptal g

I:Ilnrhar:)wlnetaoé'nec.inm O Exitus Dan:lIl Hnra:l:l 'HOSpIta| del Mal’

HOSPITAL DE REFORNl

Inici Registre 1 de gener 2010

=*MuUtua de Terrassa




Codi IAM

N Generalitat de Catalunya
) Departament de Salut

Catalunya

Codis activats 2010-2013

3500 -
A —+—Total
3000 ~— —
¢ —B-Homes
2500 ——
B— - —m 77 % —4—Dones
2000
Edat 63 + 5a
1500
Dones Homes
1000
500 A — E—T —A 23% 70 = 5a 61 + 6a
2010 2011 2012 2013
2010 2011 2012 2013*
N % N % N % N %
Homes 2.257 77,6% 2.294 78,4% 2.453 76,3% 2.249 75,9%
Dones 650 22,4% 630 21,6% 761 23, 7% 715 24,1%
TOTAL 2.907 100 % 2.924 100 % 3.214 100 % 2.964 100 %

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Any 2013 dades preliminars



Codi IAM I Generalitat de Catalunya
y

 Departament de Salut

Catalunya

Codis activats segons Regio Sanitaria de residencia
1%

Al

7’6 % Girona
4,3 % Catslunya Central 10 %

Lieidm
Barcelona

5,7 %
Carmg de TEITHQUI?EI 66 %

1,5 %

larres de 'Ebra

3,9 % no residents a Catalunya

] 2010 2011 2012 2013°
N % N % N % N %

RS Alt Pirineu i Aran 21 0,7% 22 0,8% 37 1,2% 28 0,9%
RS Barcelona 1947 67,0% 1984 67,9% 2106 65,5% 1.837 62,0%
RS Camp de Tarragona 154 5,3% 128 4,4% 198 6,2% 205 6,9%
RS Catalunya central 246 8,5% 235 8,0% 231 7,2% 209 7.1%
RS Girona 284 9,8% 236 8,1% 344 10,7% 346 11,7%
RS Lleida 114 3,9% 134 4,6% 132 4,1% 137 4,6%
RS Terres de I'Ebre 47 1,6% 44 1,5% 44 1,4% 69 2,3%
No residents Catalunya 94 3,2% 141 4,8% 122 3,8% 133 4,5%
Catalunya 2.907 100 % 2.924 100 % 3.214 100 % 2.964 100%

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Any 2013 dades preliminars



Codi IAM

3500
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2500

2000
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1000

500

“I Generalitat de Catalunya
I}/ Departament de Salut

Catalunya

Codis activats segons qui fa la 12 assistencia

/ 100%

[ ] e
=—4—H. local
== SEM primari
——CAP
—— 38 % —@—Htal Codi IAM
& ——
- —= —#% 29% -=Total
A =" — 20%
* —— = = -
13 %
2010 2011 2012 2013
_ 2010 2011 2012 2013*
N % N % N % N %
H. local 1.113 38,3% 1.129 38,6% 1.266 39,4% 1.074 36,2%
SEM primari 802 27,6% 839 28,7 948 29,5% 957 32,3%
CAP 530 18,2% 574 19,6% 642 20,0% 604 20,4%
H. Codi IAM 462 15,9% 382 13,1% 355 11,0% 325 11,0%
UOTAL 2.907 100 % 2.924 100 % 3.211 100 % 2.960 100 %

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Any 2013 dades preliminars



Codi IAM

AT Generalitat de Catalunya

Cata I U nya 1V, Departament de Salut

Caracteristiques dels pacients (2010-2013)

Codis activats Codis apropiats Verdaders positius
12.307 10.366 9.408
Sexe:
Homes 9.475 77,0% 7.976 76,9% 7.311 77,7%
Dones 2.832 23,0% 2.390 23,1% 2.097 22,3%
Edat (Mitjana; SD) 63,0; 13,6 62,9 ;13,4 62,8 ;13,3
|Edat <80 10.674 86,7% 9.020 87,0% 8.194 87,1%
Killip a I'ingrés :
| 9.623 78,2% 8.477 81,8% 7.720 82,1%
il 910 7,4% 813 7,8% 772 8,2%
i 339 2,8% 281 2,7% 236 2,5%
\Y 775 6,3% 679 6,6% 632 6,7%
DM 2.553 20,7% 2.129 20,5% 1.914 20,3%
|BBE 335 2,7% 335 3,2% 72 0,8%
|IAM Q anterior 4,121 33,5% 3.876 37,4% 3.876 41,2%
|IAM Q inferior 4,761 38,7% 4.521 43,6% 4,521 48,1%
|IAM Q lateral 1.051 8,5% 975 9,4% 975 10,4%
|IAM no Q 669 5,4% 477 4,6% 477 5,1%

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Any 2013 dades preliminars. Data d’extraccié analisi: 21.03.2014




Codi IAM | " Generalitat de Catalunya

V Departament de Salut

Catalunya

Diagnostics finals dels codis activats ingressats

201 T T
1 mIAMQ
2012 78,1 EE mIAMnoQ
i DAl
2011 77,6 B 12,6 mAltres diagnostics
i ®Info ND
2010 | N T
0 20 40 60 80 100 (%)
_ 2010 2011 2012 2013~
N % N % N % N %
IAM Q 2.191 75,4% 2.269 77,6% 2.509 78,1% 2.160 72,9%
IAM no Q 131 4,5% 159 5,4% 171 5,3% 174 5,9%
Al 66 2,3% 84 2,9% 51 1,6% 48 1,6%
Q.'”es\ : 411 14,1% 367 12,6% 447 13,9% 413 13,9%
lagnostics
Informacio 108 3,7% 45 1,5% 36 1,1% 169 5,7%
No disponible
TOTAL 2.907 100 % 2.924 100 % 3.214 100 % 2.964 100 %

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Any 2013 dades preliminars



Codi IAM

Catalunya

Caracteristiques dels pacients segons tipus de reperfusio

(2010-2013)

SR

I\ Generalitat de Catalunya
1V Departament de Salut

Fibrinolisi
Sexe 0,08
Homes 6.459 78,2% 449 81,3%
Dones 1.803 21,8% 103 18,7%
Edat (Mitjana; SD) 62,8; 13,4 60,5; 12,1 <0,01
Edat <80 7.191 87,0% 516 93,5% 0,001
Killip a I'ingrés 0,34
I 6.845 82,8% 451 81,7%
] 659 8,0% 47 8,5%
n 205 2,5% 8 1,4%
\Y] 516 6,2% 40 7,2%
DM 1.660 20,1% 101 18,3% 0,31
BBE 77 0,9% 3 0,5% 0,35
Complicacions hospitalaries:
Intubacié/Ventilacid 325 3,9% 38 6,9% 0,01
Fibrilacio ventricular 265 3,2% 19 3,4% 0,76
Hemorragia 102 1,2% 19 3,4% <0,01
Bloqueig AV| 351 4,2% 11 2,0% 0,01
IAM Q anterior 3.438 41,6% 243 44,0% 0,27
IAM Q inferior 4.033 48,8% 266 48,2% 0,78
IAM Q lateral 848 10,3% 61 11,1% 0,56
IAM no Q 324 3,9% 21 3,8% 0,89

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Any 2013 dades preliminars. Data d’extraccié analisi: 21.03.2014




Codi IAM

Catalunya

EVOLUCIO TEMPORAL DEL TRACTAMENT IAMEST 2000 -2013

Codi 2013*

Codi 2012

Codi 2011

Codi 2010

IAMCAT Il 2006

IAMCAT Il 2003

IAMCAT | 2000

0% 20% 40% 60% 80% 100%

W angioplastia B Fibrinolisis @ No reperfusio

. Registre Codi Infart. Departament de Salut 2010-2013. *Any 2013 dades preliminars.  www.catcardio.cat . Med Clin (Barc) 2009;133:694


http://www.catcardio.cat/

Codi IAM

AN Generalitat de Catalunya
V Departament de Salut

Catalunya

Intervals de temps segons tipus de reperfusio 2010-2013

Angioplastia primaria Mediana RI
Temps 1a assisténcia-balé (100 missings) 118 minuts 90-160
% pacients 12 assistécia-balé <120 minuts 52,50 %
Temps ID-balé (200 missings) 210 minuts 147-329
% pacients ID-bal6 <180 minuts 40,70 %
Fibrinolisi en 1a assisténcia (64 missings) Mediana RI
Temps 1a assisténcia-agulla 42 minuts 27-63
% pacients 12 assisténcia-agulla <30 minuts 32,90 %
Temps ID-agulla 120 minuts 80-189,5

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Any 2013 dades preliminars. Data d’extraccié analisi: 21.03.2014



Codi IAM

AN Generalitat de Catalunya
NlY Departament de Salut

Catalunya

Intervencionisme post fibrinolisi

Total fibrinolisi 501

Angioplastia post fibrinolisi efectiva 114 22,8
Angioplastia de rescat 275 54,9
Total angioplastia post fibrinolisi 389 77,6

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Any 2013 dades preliminars. Data d’extraccio andalisi: 21.03.2014



Codi IAM

N Generalitat de Catalunya

Cata l u nya \UlY Departament de Salut

Angioplastia primaria

Intervals de temps assistencials segons qui fa 1a assisténcia (2010-2013)

Total

SEM 47

Hospital Codi
Infart

Hospital 12
Assisténcia

CAP

24

Intervals expressats en medianes

24

24

24

T

120

T T T 1

150 180 210 240

ki Dolor-12 assisténcia d 12 assisténcia-Decisié i Decisié-Sala LiSala-Obertura

Total

SEM

Hospital Codi
Infart

Hospital 12
Assisténcia

CAP

minuts 0 30 60 90 120 150 180 210 240

W 12 assistencia-Decisi6 i Decisio-Sala L Sala-Obertura

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Any 2013 dades preliminars. Data d’extraccié andlisi: 21.03.2014



Codi IAM

Catalunya

Angioplasties primaries. Temps ECG-balo

2013

106
2012

M mediana ECG-balé en minuts

% ECG-bal6< 120 min

109
2011

110
2010
0 25 50 75 100 125 minuts
2010 2011 2012 2013*

ECG-balé

) 59,4 59,6 61,4 65,0
<120 min (%)
Mediana

: 110 109 106 103

(minuts)

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Any 2013 dades preliminars.



AT Generalitat de Catalunya

Codi IAM Angiopléstia i temps Segons RS 4 Departament de Salut

Proporcid de pacients (residents) per Regié Sanitaria amb angioplastia
primaria en temps < ECG-bald < 120 i < 150 minuts abans i després de
I’ampliacio horaria (Joan XXIll, Trueta, Arnau de Vilanova)

Catalunya Catalunya
Temps ECG-balo6 < 120 minuts Temps ECG-balo < 150 minuts
100 4 (mediana) 100 - (mediana)
B0
a0 | 76 7 78
59 59 ) 65 30
60 60 -
40 40 |
20 A 20 |
% 100 0 T T T 05 100 - 0
2010 2011 2012 2013 ' ' ' .
a0 - g ] 2010 2011 2012 2013 36 86
q 2 5 4 69
70 4 64
59
60 51
50
40 A
30 ~
20
10
: ) 0 - T
Girona Jaraoona Lleida Cat central  Barcelgg Girona Tarragona Lleida Cat central Barcelona
mAbans 15-oct WDesprés 15-oct mAbans 15-oct mDesprés 15-oct
{Horari 8-15h) {Horari 8-20h) {Horari 8-15h) {Horari 8-20h)

Font: Registre del Codi infart. Departament de Salut. Generalitat de Catalunya, 2010-2013. (*) Dades preliminars primers semestre 2013



Codi IAM A\ Generalitat de Catalunya

Y Departament de Salut

Catalunya

Mortalitat IAMEST 2010-2012

Mortalitat a 30 dies 6,8 % 6,3 % 6,4 % 6,5 %

0 Vi
Mortalitat a I'any 99% 10,4 % 8,6 % 9,8%
IAMCAT II2 IAMCAT 112 Codi IAM3 Codi IAM3 Codi IAM3
Catalunya 2003 2006 2010 2011 2012
Mortalitat a 30 dies 11,7 % 7.4% 6,8% 6,3% 6,4%

1. www.catcardio.cat

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2013. Dades provisionals any 2012 . Data d’extraccié analisi: 21.03.2014

2. Med Clin (Barc) 2009;133:694

3. Registre Codi Infart. Departament de Salut 2010-2012



http://www.catcardio.cat/

Codi IAM N Generalitat de Catalunya

Y, Departament de Salut

Catalunya

Mortalitat a 30 dies dels IAMEST per subgrups (2010-2012)

Total 6629 59-7,1
Sexe Home 5153 274 5,3 4,7-5,9

Dona 1476 157 10,6 9,1-12,2 < 0,001
Edat < 60 anys 3024 78 2,6 20-3,1

60-79 anys 2759 195 7,1 6,1 -8,0

80 i més anys 846 158 18,7 16,0-21,3 <0,001
Killip I 5372 146 2,7 2,3-3.2

Il 570 62 10,9 8,3-13/4

1 160 33 20,6 14,4 — 26,9

\Y 438 183 41,8 37,2-46,4 <0,001
Temps ID-1a < 2 hores 4200 262 6,2 55-7,0
assisténcia > 2 hores 2114 146 6,9 58-8,0 0,17
Temps ECG —Bal6 <120 min 3451 160 4.6 3,9-5,3
(ACTPp) 120 — 150 min 973 64 6,6 50-8,1

(N valid: 5725) > 150 min 1301 111 8,5 7,0-10,0 < 0,001

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2012. Dades provisionals any 2012
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Comparacio de la mortalitat a 30 dies segons tipus

de reperfusio (2010-2012)

0,74 (*) 0,51 — 1,07

Total

Sexe Home 4,8
Dona 10,1

Edat < 60 anys 2,1
60-79 anys 6,4
80 i més anys 18,2

Killip I 2.4
I 11,3
1l 19,7
\Y/ 39,4

Temps ID-1a < 2 hores 5,5

assisténcia > 2 hores 6,7

7,2
11,0

5,6
8,8
18,2

5,6
0,0
16,7
48,1

9,1
4,9

0,64
0,92

0,37
0,71
1,00

0,42
1,23
0,70

0,58
1,41

0,42 - 0,99
0,43-1,95
0,19-0,70
0,41 -1,23
0,40 - 2,47

0,15 - 0,69

0,14 - 10,95
0,31-1,53

0,38 - 0,88
0,56 — 3,53

(*) OR ajustada per edat, sexe, Killip i temps ID-1a assistencia (<2h, >2h):

0,50; I1C 95%: 0,33 -0,76

Font: Registre Codi IAM. Departament de Salut, Generalitat de Catalunya, 2010-2012. Dades provisionals any 2012
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Retard inici simptomes-bald en diferents programes i registres

Table 2. Time delays in individual trials and reqistries®!*12,

Barge Caballero et al. Rev Esp Cardiol. 2012;65(4):341-349

Tral or reqistry Symptoms-to- Door-balloon time  Transport
reperfusion start in the PCI duration
(minutes) centre (minutes)  (minutes)
Prague - 2 280 (90 - 470) 26 (15-37) 48 (28 - 68)
Danam - 2:
refermal hospitals 224 (171 - 317) 26 (20 - 38)* 32 (20 - 45)*
Danami - 2:
P(T centres 188 (145 - 273)* 93 (77 - 113)* NA
Vienna STEMI
reqistry 258 (90 - 426) 31 (8 - 54) 20
RIKS - HIA 210 (135 - 334)* 30 (12 - T0F 39 (22 - 65)F
Elroor?: Ié%r85_2007 24z others values are mean (+50). # Not
Catalunya 210*
2010-2013
*medianes

Jiri Knot el al. Eurointervention 2009;5:299
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Mortalitat IAMEST diferents programes i registres

Codi IAM | Progaliam Norte! | RIKS-HIA? GRACE3

(2010-12) (2005-2007) (2011) (1999-2007)

Mortalitat 30 dies 6,5 % 6,2 % 7,3 % 6 %

Mortalitat a I'any 9,8 % 10,2 % 15 % 11,8 %

1. Eduardo Barge-Caballero et al. Rev Esp Cardiol. 2012;65:341-349

2. www.ucr.uu.se/swedeheart

3. Alvaro Alonso et al. Acute Cardiovascular Care 2013 2: 280
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Publicacions

* Xavier Bosch et al en nombre del Comité de creacidn y los participantes en el Codi Infart.
Modelo de intervencion coronaria percutanea primaria en Cataluia. Rev Esp Cardiol Supl.
2011;11(C):51-60

e Rodriguez-Leor O, Fernandez-Nofrerias E, Mauri J, et al. Analysis of reperfusion delay in
patients with acute myocardial infarction treated with primary angioplasty based on first
medical contact and time of presentation. Rev Esp Cardiol 2011;64:476—-83.

* Joan Antoni Gémez-Hospital et al. Impacto en tiempos de actuacion y perfil de los
pacientes tratados con angioplastia primaria en el area metropolitana sur de Barcelona al
implantar el programa Cédigo Infarto. Rev Esp Cardiol 2012;65:911-8.

* Rodriguez-Leor O et al. Integration of a local into a regional primary angioplasty action plan
(the Catalan Codi Infart network) reduces time to reperfusion.Int J Cardiol 2013; 168:4354.
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Conclusions

* La majoria dels pacients amb IAMEST reben tractament de reperfusio

e La angioplastia primaria és el tractament més prevalent

e Cal millorar el temps entre la 12 assistencia i I'activacid (pacient depenent)
e Cal millorar el temps 12 assistencia- agulla i bald (sistema depenent)

e Cal incrementar l'assisténcia inicial per part del SEM

e La proporcio a Catalunya de pacients tractats amb ACPT en temps i forma
escaients és bona pero cal millorar en algunes RS

e La implementacio del Codi IAM sembla que s"acompanya d’una reduccio
de la mortalitat



Codi IAM




