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Introduccio

El Registre de malalts renals de Catalunya (RMRC) va ser creat per I'Ordre de 27 de
gener de 1984 (DOGC 402), amb els objectius seguents:

e Determinar les caracteristiques demografiques de la poblacié enregistrada i
establir la incidéncia, la prevalenga, la morbiditat i la mortalitat de la
insuficiéncia renal en tractament substitutiu al nostre pais.

e Detectar possibles factors de risc en I'etiologia i I'evolucié del procés, a partir
de I'analisi de les dades epidemioldgiques recollides.

e Avaluar l'eficiencia i l'efectivitat dels recursos assistencials emprats en el
tractament dels malalts amb insuficieéncia renal terminal.

e Promoure I'elaboracié d’estudis clinics i epidemiologics de tipus multicéntric
que permetin verificar els possibles factors de risc detectats.

El RMRC és un registre de base poblacional, és a dir, recull informacié de tots els
malalts en tractament substitutiu renal (TSR) a Catalunya, i obligatori, ja que tots els
centres, siguin publics o concertats, han de notificar tots els canvis que es
produeixen en la situacié d’aquests malalts.

Funcionament del Registre

L’any 2010, després de vint-i-sis anys de funcionament, es van migrar les dades de
'RMRC a una nova aplicaci6 que va permetre fer accessible via Internet la
notificacié i la consulta de dades.

Tot seguit es defineixen els nivells d’assisténcia nefrologica que hi ha per facilitar la
comprensié dels circuits de notificacio al Registre.

En I'Ordre de 26 de juny de 1987 (DOGC 856), de desplegament del Programa
d’atencio a la insuficiéncia renal, s’estableixen els nivells seguents:

1. Serveis de nefrologia (SN): s6n el marc funcional on es desenvolupa
I'assisténcia dels malalts amb insuficiéncia renal a Catalunya, en els quals es
garanteixen totes les alternatives substitutives de la insuficiéncia renal. El seu
ambit d’acci6 correspon a un espai geografic.

Les funcions del servei de nefrologia son les seguents:

e Col-laborar en la planificacié de la cobertura de les necessitats assistencials.

e Portar a terme la prevencid, el diagnostic i la prescripcid del tractament
substitutiu renal.

e Controlar la qualitat de totes les unitats d’assisténcia nefrologica (UAN) i dels
centres de dialisi (CD), dels quals son serveis de referencia.

e Participar en el RMRC.
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e Els serveis de nefrologia que disposen d’'unitat de trasplantament renal (UTR)
han de responsabilitzar-se de la gesti6 de la llista d'espera per a
trasplantaments i ser les unitats de trasplantament de referéncia per aquells
serveis de nefrologia que no en tenen.

e Participar en programes de formacio.

e Desenvolupar tasques d’investigacio.

2. Les unitats d’assisténcia nefrologica, que formen part d’'un hospital general
acreditat i presten assisténcia nefrologica de menys complexitat, a més de fer
funcions de centre de dialisi, depenen d’'un servei de nefrologia i també
promouen programes mes actius de dialisi domiciliaria.

3. Els centres de dialisi son aquells centres sanitaris que, sota la supervisié d'un
servei de nefrologia de referéncia, presten tractament substitutiu dialitic als

malalts amb insuficiéncia renal cronica terminal i en garanteixen la vigilancia
clinica.

Circuits de notificacioé

El RMRC disposa de dos tipus de vies de notificacio:

1. Un circuit continuat en linia, que recull els canvis fonamentals en la historia
dels malalts aixi que es produeixen.

2. Un seguiment dels malalts a 31 de desembre, que permet verificar el
funcionament de I'anterior circuit i facilitar I'elaboracio d’estudis especifics.

1. Circuit continuat en linia

Mitjancant I'aplicacio online del RMRC, es notifiquen les situacions seglents:
INCLUSIO en TSR. La primera vegada que un malalt inicia tractament substitutiu
renal a Catalunya. Aquesta situaci®6 només pot ser notificada per un servei de

nefrologia o unitat d’assisténcia nefrologica, atés que son els Unics capacitats per fer
la indicacio de tractament substitutiu renal. Veure apartat 4 d’aquest manual.

MODIFICACIO. Si el malalt canvia de centre o de tipus de tractament, el
responsable de notificar-ho és el centre que el rep. Veure apartat 5 d’'aquest manual.

EXCLUSIO. Aquesta situacid I'na d’informar al Registre I'Gltim centre que hagi
prestat tractament substitutiu renal al malalt. Veure apartat 6 d’aquest manual.

MORT. Aquesta situacié I'ha d’enviar al Registre I'tltim centre que hagi prestat
tractament substitutiu renal al malalt. Veure apartat 7 d’aquest manual.

Alta en TRACTAMENT CONSERVADOR. Es notifiquen els casos que requereixen
TSR perd donades les circumstancies del pacient es decideix prescindir-ne. Aquesta
situacio només pot ser notificada per un servei de nefrologia o unitat d’assisténcia
nefrologica. Veure apartat 8 d’aquest manual.
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Circuits de notificacié en linia permanents

| o] @) e\ (ear)

1
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»| RMRC |«

— Notificacié d’inclusions en TSR i altes en tractament conservador.
= = Notificacié de modificacions, morts i exclusions.
—— Notificacié dels trasplantaments que consten a

I'Organitzacioé Catalana de Trasplantaments (OCATT).

SN: Servei de Nefrologia; UTR: Unitat de Trasplantament Renal;
UAN: Unitat d’Assisténcia Nefrologica; CD: Centre de Dialisi

2. Seguiment a 31 de desembre

Anualment, el registre actualitza a I'aplicacié online un llistat dels casos actius de
cada centre, més els éxitus produits el mateix any de l'inici de tractament, que han
de ser complimentats amb les dades a 31 de desembre. En aquest llistats es
recullen dades per a estudis especifics sobre determinats aspectes del tractament i

dels pacients. Un cop tancat I'any, s’envien dades al Registre de I'European Dialysis
and Transplantation Association (EDTA) i al Collaborative Transplant Study (CTS).

Seguiment a 31 de desembre

A ]
RMRC

l !

EDTA CTS ONT

v

Informacié mitjangant aplicacié online o fitxer electronic.

SN: Servei de Nefrologia; UTR: Unitat de Trasplantament Renal;
UAN: Unitat d’Assisténcia Nefroldgica; CD: Centre de Dialisi
LHC: Laboratori d’Histocompatibilitat

EDTA: European Dialysis and Transplant Association

CTS: Collaborative Transplant Study
ONT: Organizacion Nacional de Trasplantes
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Comissioé de Control i Seguiment del Registre de malalts renals de Catalunya

L’0rgan professional responsable del registre és una Comissid de Control i
Seguiment, formada pels técnics de I'administracié que hi treballen, un metge de
cadascun dels SN declarants i un representant de la Comissié Assessora de
Trasplantament Renal. Les funcions d’aquesta comissié sén les seglents:

- Garantir el compliment de les normes que s’estableixin per a la utilitzacié de
les dades del Registre i, en particular, les relatives a la confidencialitat de les
dades individuals.

- Estudiar i proposar canvis en el disseny, formes de recollida de la informacio,
etc, que es considerin adequades per mantenir el Registre en un nivell de
maxima utilitat i agilitat.

- Dissenyar els informes periddics sobre la situacié de la insuficiéncia renal
tractada a Catalunya.

- Estudiar i aprovar, si s’escau, les sol-licituds d’utilitzacié de la informacié del
Registre.
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2 = Accés a l’aplicacié on-line
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Accés a l’aplicacioé online

L’'RSA (Registres SAnitaris) és l'aplicacid que gestiona les dades de diversos
registres del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya, entre ells les del
Registre de malalts renals de Catalunya.

IMPORTANT: Per tal de garantir la funcionalitat de I’aplicacid, us aconsellem
I’us del navegador Internet Explorer, Mozilla Firefox o Google Chrome.

1. Connecteu-vos a https://salut.qgencat.cat i escriviu el nom d'usuari i la
contrasenya. Si necessiteu demanar accés a I'aplicacié poseu-vos en contacte
amb nosaltres (vegeu apartat 9 d’aquest manual).

AT Generalitat de Catalunya
Departament
W2 de Salut

Portal d'aplicacions

Identificacio

Usuari

‘ | % Vull canviar la meva
contrasenya

Contrasenya -
‘ | jit Servei de suport a l'usuari

m d'acord

2. Accediu a I'aplicacio Registre de malalts renals de Catalunya

AT} Generalitat de Catalunya
Departament
8% de Salut

Portal d'aplicacions

> General aplicacions J— i
A: Sortir
ore Gesti¢ de transferéncia
de fitxers
) i [Be Normativa de seguretat
[Y[g Registre de malalts renals de
catalunya ¥, Descarregar Java

> Registre d g ~'alts renals de 5 tntard
catalunya @ &2 Enllagos d'interes

- 1| Avisos ialertes
clic! -

© 2005 Departament de Salut
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https://salut.gencat.cat/

3. Utilitzacid de I’aplicacioé. Creacio, consulta i correccié de
casos
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Utilitzacié de I’aplicacié online

Com introduir una butlleta (inclusié en TSR, modificacid, éxitus, exclusi

o alta en tractament conservador)

1. Accediu a RMRC Butlletes notificacié en la nova finestra que s’ha obert.

6

Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes seguirnent DP RMRC Butlletes sequirnent HD RMREC Butlletes seguirment TH
RMRC -G 2014 2014 2014
| 0 - Cerca de notificacions Dz - Butlletes notificades/retornades 2 - Butlletes validades 4 - Ultimes notificacions

Especifiqui un criteri de cerca:

 + !ll—”:lSense determinar
24, Nom: + I—
2B, Primer Cognom: + I—
ZC, Segon Cognom: 4 I—

Introdueixi CIP del pacient:

Mou cas

2. Feu clic a Nou cas al final de qualsevol dels llistats.

Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes seguirnent DP RMRC Butlletes sequirnent HD RMREC Butlletes seguirment TH
RMRC notificacio 2014 2014 2014
| 0 - Cerca de notificacions 1/2 - Butlletes notificades/retornades 2 - Butlletes validades 4 - Ultimes notificacions

Especifiqui un criteri de cerca:

 + !ll—”:lSense determinar
24, Nom: + I—
2B, Primer Cognom: + I—
ZC, Segon Cognom: 4 I—

Introdueixi CIP del pacient:

Manual de notificacié online RMRC
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3. Ompliu el formulari contestant les variables que es mostraran en funcié del motiu
de notificacié que hagueu triat INCLUSIO en TSR, MODIFICACIO, EXCLUSIO,
EXITUS o alta en TRACTAMENT CONSERVADOR). En els apartats
corresponents d’aquest manual trobareu I'explicacié dels casos a registrar i les

variables que es demanen.

Mowva: Butlleta notificacio RMRC

Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes seguiment DP RMRC Butlletes seguimeant HD RMRE Butlletes sequiment TX
RMR.C DEERE 2014 2014 2014
0 - Cerca de notificacions 1/2 - Butlletes notificades/retornades 3 - Butlletes validades 4 - Ultimes notificacions

Tornar a: Llistat

= VYalidacio dades

Incidéncia notificacid: I- Sense determinar - LI

@ Comentaris validacié:l

E Centre notificador
Centre que omple la butlleta {codi UP):I >3] Sense determinar

= ¥ariables d'indentificacié del malalt /
1. Motiu notificacid: I- Sense determinar - LI

Introdueixi CIP del pacient:l >3] Sense determinar
Targeta sanitaria individual (CIP):I

2A.N0m:|

ZB. Primer Cognom: I

2C. Seqgon Cognom:l

3. Data de Naixement:l
4. Sexe: I- Senze determinar - VI

Aqui podeu ftriar el
tipus de notificacio
que voleu introduir.

(L'aplicacio us demanara unes determinades variables en funcio de si el cas és una INCLUSIO en TSR, una
MODIFICACIO, una EXCLUSIO, una MORT o una alta en TRACTAMENT CONSERVADOR. Aquestes variables

= Comentaris

Observacions (1)1 j
@ Observacions (2): j
Observacions (21 j

clic!

@ L’apartat validacié dades no esta disponible. Ens servira per donar la butlleta
per bona o incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

@ En l'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié

addicional a la butlleta.

Al finalitzar el formulari feu clic a Desar
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4. L’aplicacié us enviara a una finestra amb estructura d’arbre, feu clic a I'opcio
Tornar per accedir a la finestra inicial.

5. Si voleu fer una nova butlleta torneu a fer clic a Nou cas i procediu com abans.

En aquest punt la butlleta ja esta disponible perqué 'OCATT la validi com és
habitual. En la pestanya 1/2 - Butlletes notificades/retornades s’aniran afegint
totes les butlletes que aneu notificant identificades amb la icona . A mesura que
'OCATT les revisi, si la butlleta esta totalment emplenada i no es necessaria més
informacio per registrar-la es moura a la pestanya 3 - Butlletes validades amb la
icona @ . No obstant, si es troben dades mancants o és necessaria més informacio
per registrar la notificacid, la butlleta romandra en la mateixa pestanya 1/2 -
Butlletes notificades/retornades amb la icona @ caldra que la reviseu.
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Com consultar butlletes creades

Existeixen diverses opcions de consulta de les butlletes de notificacié que fan
referéncia al vostre:

1. Opci6é 0-Cerca de notificacions: Podeu buscar qualsevol butlleta de notificacio
per CIP o nom del pacient.
Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes zeguirnent DP RMRC Butlletes seguirnent HD RMRC Butlletes seguiment T
RMR.C notificacia 2014 2014 2014
| 0 - Cerca |J’E"‘iﬁcaci0ns 1/2 - Butlletes notificades/retornades 3 - Butlletes validades 4 - Ultimes notificacions
Especifiqui uo:ii@i:le Cercal
Introdueixi CIP del pacient: 4 N *3|Sense determinar
24, Nom: +
2B. Primer Cognom: 4
2. Segon Cognom: 4 [arzzr
)

clic!

2. Opcio 1/2 - Butlletes notificades/retornades: Accedireu directament a un llistat

amb les butlletes notificades (pendents de revisar per TOCATT) marcades amb
'icona ) iles butlletes retornades (ja revisades per 'OCATT i pendents de ser
revisades de nou pel centre) amb l'icona @

Cargues RMRC Butlletes RMR.C Butllstes seguiment DP RMR.C Butlletes seguiment HD RMR.C Butllstes seguiment TX Les Meves
RMRS notificacid 2014 2014 2014

0 - Cerca de notificacions ‘ 172 - But\\ervE"*‘ﬁcades/retornades 3 - Butlletes validades 4 - Uktirnes notificacions

=]
S'han trobat 147 resultats C.’ic.’
248, Nom + | 2B. Primer Cognom + | 2C. Segon Cognom + |Estat butlleta + 1 1. Motiu notificacid + [ Incidéncia notificacid + | Comentaris validacid
MNarm Prirner Cognorm Segon Cagnam MOTIFICADA Inclusid en TSR Butlleta incomplerta, falta omplir variables | 26/10/15-Emplenar suk
Hom Primer Cognom Segon Cognom MOTIFICADA Inclusid en TSR
Mom Primer Cognom Segon Cognom MOTIFICADA Inclusié en TSR
Marm Primer Cognom Segon Cognorm MOTIFICADA Inclusia en TSR
Mom Primer Cognom Segon Cognom RETORNADA Inclusié Inclusid creada per RMRC pendent d'omplir | Pacient amb un trasplal
Mom Primer Cognom Segon Cognom RETORNADA Inclusia Butlleta incomplerta, falta omplir variables | Falten les variables 7, £

3. Opcié 3 — Butlletes validades: Accedireu a un llistat amb les butlletes ja

validades del vostre centre amb l'icona @ . Es important tenir en compte que la
informacié que consta en les butlletes validades no es pot modificar (per a
qualsevol canvi en una d’aquestes butlletes contacteu amb nosaltres -> Vegeu
apartat En cas de dubte... d’aquest manual).

nota: les butlletes validades no s’eliminen i es van acumulant per tal de poder ser
consultades en cas necessari. L’aplicaci6 nhomés mostra en format llistat un
nombre maxim de butlletes, si sobrepasseu aquest limit haureu de definir quines
butlletes voleu consultar mitjancant I'opcid 0-Cerca de notificacions o la
pestanya Cerca (podeu veure com utilitzar la Cerca en el punt 9 d’aquest
manual).

Opci6 4 — Ultimes notificacions: Accedireu a un llistat amb les butlletes
notificades en els darrers tres mesos. Hi podeu trobar butlletes validades (@),
retornades pendents de resposta pel centre ( @ ) o notificades pendents de
validacié per TOCATT ().
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Com consultar i corregir butlletes retornades

1. Quan una butlleta notificada es revisa i hi manca alguna dada, hi ha alguna
incoheréncia o qualsevol altre problema, apareixera amb la icona & en la
pestanya 1/2 - Butlletes notificades/retornades. Podeu visualitzar el motiu de
notificacio de la butlleta, el nom del pacient i els comentaris de la validacioé sense
necessitat d’accedir a la butlleta*. Aquests comentaris sén els que indiquen la
informacioé que manca i que us demanem.

_—~—1 Comentaris de

Cerques RMRC RMRC Butlletes notificacid RMRC Butlletes sequiment DP 2014 RMRC Butlletes sequiment HD 2014Mates sequi Ia Va|ldaCIé

0 - Cerca de notificacions | 1/2 - Butlletes notificades/retornades 2 - Butlletes validades 4 - Ultimes ng;

[T selsceionar tots els resultats S'han trabat 1 resultats
‘ | ‘ 24, Nom | 2B, Primer Cagnom | 2C, Segon Cognom | 1. Motiu notificacid Incidéncia notificacia Comentaris walidacid | Centre que omple la butl
|& T[x[El8]Mom | COGNOML | COGNOMZ | Modificacid: canvi centre i-o tractament]] 3|Butllsta incarnplerta, falta ornplic variables | Falta variable 260 CEMTRE DE DIALISIS BON/

* En ocasions, es probable que per visualitzar tota la informacié hagueu de fer servir la barra de desplagament horitzontal.

2. Cligueu sobre la linia de la butlleta que voleu completar per contestar una butlleta
retornada.

Cerques RMRG RMRG Butlletes notificacié RMRC Butlletes sequiment DP 2014 RMRG Butiletes sequiment HD 2014 RMRC Butlletes sequiment TH 2014 Les Meves Consultes

0 - Gerca de notificacions ‘ 1/2 - Butlletes notificades/retornades 2 - Bulletes validades 4 - Ultimes notificacions
[T selsceionar tots els resultats S'han trabat 1 resultats
‘ | ‘ 24, Nom | 2B, Primer Cagnom | 2C, Segon Cognom | 1. Motiu notificacid | Incidéncia notificacia ‘ Comentaris walidacid ‘ Centre que omple |a butl
[@ T [ulztg]rom [ coanom [e g 1z | Modificaci: canvi centre i-o tractament | 3|Butlleta incomplerta, falta omplir variables | Falta variable 26c | CENTRE DE DIALISIS BONI
{

3. Accedireu a la butlleta i ja podreu omplir els camps on manquin dades.

En cas que la informacié que manca sigui algun aspecte referent al malalt que no
es reculli a la butlleta o algun tipus d’aclariment, podeu escriure la informacié en
una de les linies d’observacions de I'apartat Comentaris.

Comentaris

Observacions (1): I

Observacions (2]:|

Observacions (2): I

Si la informacié que manca és la realitzacié d’'una nova butlleta (p.ex. una butlleta
de mort d’'un malalt que no tenia feta la butlleta d’inclusié en TSR) haureu de fer
una nova butlleta (veure: Com introduir una butlleta). No obstant, per facilitar la
feina, pot ser que figurin casos creats pel RMRC amb les dades identificatives ja
completes amb el comentari: Inclusié creada per RMRC pendent d’omplir.

4. Cliqueu a Desar i la butlleta tornara a aparéixer amb la icona & per tal que la
puguem tornar a validar.

—-

clic!
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Reviseu periddicament les butlletes retornades marcades amb la icona
@ per tal de contestar la informacié mancant i evitar que s’acumulin.

Els centres amb competéncies per indicar el tractament substitutiu renal (Serveis de
Nefrologia i Unitats d’Assisténcia Nefrologica), podeu trobar algun cas creat pel propi
registre. Aquests casos corresponen a pacients que els manca la inclusié en TSR i
que necessiten ser completats amb les dades corresponents.
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4. INCLUSIO d’un pacient en TSR
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INCLUSIO d’un pacient en TSR: Apartats a emplenar

Centre notificador

Variables d’identificacio del malalt
Variables del malalt

Variables del diagnostic i de l'inici del TSR
Variables del tractament

Situacio del malalt

Tipus d’alimentacio

(només disponible pels centres amb pacients pediatrics)

Malaltia mineral ossia

(només disponible pels centres amb pacients pediatrics)
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d’un pacient en TSR

S’han d’incloure:

- Pacients que inicien el primer tractament substitutiu renal (TSR) a
Catalunya per insuficiéncia renal cronica (inclosos els éxitus al cap de pocs
dies d’iniciar el tractament).

- Els pacients que ja rebien TSR fora de Catalunya perd que continuen el
tractament a Catalunya.

- Els pacients que inicien dialisi peritoneal a Catalunya com a tractament de
la insuficiéncia cardiaca i no per insuficiéncia renal cronica en estadi 5.

- Pacients residents seguits per un servei de nefrologia o unitat d’assisténcia
nefrologica de Catalunya que per proximitat inicien el tractament
substitutiu renal fora de Catalunya (p.e. Andorra).

No s’han d’incloure:
- Pacients que han estat tractats per insuficiéncia renal aguda (reversible) o per
intoxicacio.
- Pacients no residents a Catalunya atesos durant les vacances o
desplacaments.
Les inclusions de pacients només poden ser notificades per un servei de nefrologia o

unitat d’assisténcia nefrologica, atés que sén els unics centres capacitats per fer la
indicacio de tractament substitutiu renal.

Descripcio i codificacio de les variables d’inclusié

Apartat corresponent a la validacio de dades

L’apartat validacié no esta disponible. Ens servira per donar la butlleta per bona o
incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

Centre notificador

Centre que omple la butlleta (codi UP)

Escriviu el codi UP del centre que omple el formulari. Podeu buscar el codi del
centre fent clic a la icona 3 situada al costat de la casella o bé buscar-lo a la
seguent relacio de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435

Manual de notificacié online RMRC 20



Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundacio Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefroldgic Granollers Granollers 00788
Fundacié Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’'Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’'Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataré Mataré 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamos Palamoés 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXIlI Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltru 00756
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Variables d’identificacio del malalt

Introdueixi CIP del pacient

Escriviu el codi d’identificacid personal (CIP) que apareix en la targeta sanitaria
individual, format per 14 digits, dels quals els 4 primers sén lletres i els 10 seguents
sOn numeros.

Es molt important informar del CIP correcte per tal de poder identificar el malalt i que
I'aplicacié recuperi automaticament el nom del pacient, la data de naixement, el
sexe, 'adrega i el municipi de residéncia. La variable Targeta sanitaria individual
(CIP) copia, si és correcte, el valor del CIP escrit anteriorment a titol informatiu i no
és necessari modificar-lo.

1. Motiu de la notificacio

0 Alta en tractament conservador
1 Inclusié en TSR

2 Modificacio

3 Exclusié

4 Mort

S’ha d’escollir la opcio 1.

2A. Nom
2B. Primer cognom
2C. Segon cognom

Cal escriure el nom i cognoms del pacient a les caselles corresponents. Es molt
important que el nom estigui ben escrit per tal de poder identificar el malalt i evitar
possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

3. Data de naixement

Format dd/mm/aaaa. > Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

Es molt important respectar aquestes instruccions per tal de poder identificar el
malalt i evitar possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de
CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicacid importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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4. Sexe

Escollir del desplegable I'opcié Home o Dona.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5. Residéncia actual

S’ha d’escriure carrer, numero i pis. A continuacio, s’ha de deixar una casella en
blanc i escriure el nom complet. Finalment, s’ha de fer constar el numero, el pis i la
porta, deixant sempre una casella en blanc entre cada dada.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5A. Codi municipi

Podeu buscar el codi del municipi fent clic a la icona *¥ situada al costat de la
casella. Cal escriure dos zeros (00) darrere del codi municipal perque I'aplicacio el
reconegui.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5B. Codi postal

Escriviu el codi postal corresponent a la direccié informada. Podeu consultar els
codis postals al lloc web www.correos.es apartat codis postals.

Es molt important fer constar correctament aquesta informacio, sobretot pel que fa
als pacients de fora de Catalunya.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicacid importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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Variables del malalt

6. Estructura familiar/convivéncia

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Viu en parella

2 Viu acompanyat

3 Viu sol

4 Viu sol perd amb suport extern
5 Viu en un centre o residéncia

7. Nivell d’educacio

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 No sap llegir ni escriure
2 Estudis primaris

3 Estudis secundaris

4 Estudis de grau mitja

5 Estudis superiors

8. Treballador actiu en el moment d’inici del TSR

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1Si
2 No

9. Grup sanguini

Trieu del desplegable una de les seglents opcions:

O O
A A
B B
AB AB

9R. Raga (només disponible pels centres amb pacients pediatrics)

1 Caucasica

2 Hispanica

3 Oriental

4 Negra

5 Nord-africana
6 Hindu

9 Altra
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10A. Malaltia renal primaria
10B. Malaltia renal primaria (subcodi)

En primer lloc trieu del desplegable 10A un dels codis formats per dos digits.
Corresponen globalment a la classificacié utilitzada per 'EDTA fins I'actualitat.

En funcié del codi triat us apareixeran o no alguns subcodis en la variable 10B
basats en la nova classificacio de 'EDTA (creada I'any 2012). Trieu-ne un.

Nota: Per alguns codis de la variable 10A que ja son prou especifics, pot ser que no
hi apareixin subcodis.

Per facilitar-vos la cerca del codi principal (10A) i la seva relacié amb els subcodis
(10B), us facilitem un llistat de totes les categories:

Glomerular

10. Glomerulopatia no estudiada histoldgicament

10.1
10.2
10.3
10.4
10.5
10.7
10.12

Sindrome nefrotica de I'adult

Sindrome nefrotica infantil - sensible a esteroides
Sindrome nefrotica Infantil - resistent a esteroides
Sindrome nefrética Infantil - sense prova d'esteroides
Sindrome nefrotica congénit (SNC)

Sindrome nefrotica congénit (SNC) - infeccié congenita
Glomerulonefritis - secundaria a una altra malaltia sistémica

11. Hialinosi focal i segmentaria amb sindrome nefrotica

11.1
11.2
11.3
11.4
11.5

Sindrome nefrdtica congénita - glomerulosclerosi focal i segmentaria (pediatrica)
Glomerulosclerosi focal i segmentaria familiar - autosdmica recessiva (pediatrica)
Glomerulosclerosi focal i segmentaria familiar - autosomica dominant (pediatrica)
Glomerulosclerosi focal i segmentaria (GSFS) primaria (Adults)
Glomerulosclerosi focal i segmentaria (GSFS) - secundaria a obestitat

12. Nefropatia amb canvis minims, nefrosi lipoidea (sense subcodis)
13. Malaltia de diposits densos GNMP tipus 1l (sense subcodis)
14. Nefropatia per dipodsits d’lg A, o malaltia de Berger

141
14.2
14.3

Nefropatia IgA
Nefropatia IgA familiar
Nefropatia IgA secundaria a cirrosi hepatica

15. Nefropatia membranosa

15.1
15.2
15.3
15.4

Nefropatia membranosa - idiopatica

Nefropatia membranosa - associada a neoplasia maligna
Nefropatia membranosa - induida per farmacs
Nefropatia membranosa - associada a infeccio

16. Glomerulonefritis membranoproliferativa tipus | (sense subcodis)
17. Glomerulonefritis proliferativa extracapil-lar (tipus Il i Ill) (sense subcodis)
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18. Altres glomerulonefritis (proliferatives i no proliferatives) no incloses en els apartats anteriors i no
acompanyant a una malaltia sistémica

18.1  Sindrome nefrética congénita (SNC) - tipus finlandés

18.2  Sindrome nefrotica congénita (SNC) - tipus finlandés - esclerosi mesangial difusa

18.4  Nefropatia associada a IgM

18.5  Glomerulonefritis mesangiocapil-lar tipus 3

18.6  Glomerulonefritis endocapil-lar difusa

18.7  Glomerulonefritis proliferativa mesangial

18.8  Glomerulonfritis proliferativa focal i segmentaria

19. Glomerulonefritis cronica de dificil classificacid
19.1 Glomerulonefritis - histoldgicament indeterminada
19.2  Fracas renal cronic
19.3  Fracas renal cronic per infeccio sistémica

Poliquistosi

41. Poliquistosi renal de tipus adult
41.1  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD)
41.2  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus |
41.3  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus Il

Intersticial

20. Pielonefritis/nefritis intersticial de causa no especificada
20.1 Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica - etiologia incerta / desconeguda
20.2  Pielonefritis aguda

21. Pielonefritis/nefritis intersticial associada amb bufeta neurdgena
21.1  Bufeta neurdgena congeénita
21.2  Nefropatia obstructiva adquirida per bufeta neurogena

22. Pielonefritis/nefritis intersticial causada per uropatia obstructiva congenita (excloent-hi displasia)
(sense subcodis)
23. Pielonefritis causada per uropatia obstructiva adquirida
23.1 Nefropatia obstructiva produida per hipertrofia prostatica
23.2  Nefropatia obstructiva produida per cancer de prostata
23.3  Nefropatia obstructiva produida per cancer vesical
23.4  Nefropatia obstructiva produida per altres neoplasies
23.5  Fibrosi retroperitoneal idiopatica
23.6  Fibrosi retroperitoneal secundaria a neoplasies
23.7  Fibrosi retroperitoneal secundaria a periartritis
23.8  Fibrosi retroperitoneal secundaria a farmacs

24. Pielonefritis causada per reflux vesicoureteral
241 Nefropatia per reflux primaria - esporadica (no familiar)
24.2  Nefropatia per reflux familiar

25. Pielonefritis causada per urolitiasi
25.1 Nefropatia per calculs/urolitiasi
25.2  Urolitiasi de fosfat amonic magnésic (estruvita)

29. Pielonefritis/nefritis intersticial secundaria a altres causes (sense subcodis)

30. Nefritis tubulointersticial (no pielonefritis)
30.1 Nefritis tubulointersticial
30.3 Nefritis tubulointersticial associada a malaltia autoimmune
30.5  Nefritis tubulointersticial amb uveitis (TINU)

31. Nefropatia per analgésics (sense subcodis)

32. Nefropatia per cisplati (sense subcodis)
33. Nefropatia per ciclosporina (sense subcodis)
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34. Nefropatia per plom (sense subcodis)

39. Nefropatia causada per un farmac o agent nefrotoxic conegut
39.1 Nefritis tubulointersticial induida per farmacs
39.3  Nefropatia induida per tacrolimus
39.5 Nefropatia induida per aminoglicosids
39.7 Nefropatia induida per amfotericina
39.9 Nefropatia induida per liti

92. Gota
92.1 Nefropatia aguda per urats
92.3  Nefropatia cronica per acid uric

93. Nefrocalcinosi i nefropatia hipercalcémica (sense subcodis)

Vascular
71. Malaltia vascular renal causada per hipertensié maligna (sense subcodis)
72. Malaltia vascular renal causada per hipertensié (sense subcodis)

75. Malaltia ateroembodlica
75.1  Nefropatia isquémica
75.3 Malaltia renal atero embdlica

79. Malaltia vasculorenal
791 Estenosi de I'artéria renal
79.2 Displasia fibromuscular de I'artéeria renal
79.3  Trombosi/ oclusié de l'artéria renal

70. Malaltia vascular renal no especificada (sense subcodis)

Diabetis

80. Nefropatia diabética per diabetis tipus | (sense subcodis)

81. Nefropatia diabética per diabetis tipus Il (sense subcodis)
97. Nefropatia diabética per diabetis secundaria (sense subcodis)

Malalties hereditaries

40. Malaltia renal quistica de tipus inespecific
40.1 Ronyons displastics multiquistics / displasia renal multiquistica (DRMQ)
40.2  Malaltia renal quistica

41. Poliquistosi renal de tipus adult
41.1  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD)
41.2  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus |
41.3  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus Il

42. Poliquistosi renal de tipus infantil i juvenil (sense subcodis)
43. Malaltia renal quistica medul-lar, incloent-hi nefroptosi
43.1 Malaltia renal quistica medul-lar tipus |
43.2 Malaltia renal quistica medul-lar tipus Il
43.3  Nefroptosi
43.4  Nefroptosi - tipus 1 (juvenil)
43.5 Nefroptosi - tipus 2 (infantil)
43.6  Nefroptosi - tipus 3 (adolescent)
43.7  Nefroptosi - tipus 4 (juvenil)
43.8 Nefroptosi - tipus 5
43.9 Nefroptosi - tipus 6

49. Malaltia renal quistica d’altres tipus especifics

49.1  Nefropatia associada a uromodulina (nefropatia hiperuricémica juvenil familiar)
49.2  Malaltia renal quistica
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50. Nefropatia hereditaria o familiar de tipus inespecific (sense subcodis)
51. Nefritis hereditaria amb sordesa nerviosa (Sindrome d’Alport) (sense subcodis)
52. Cistinosi (sense subcodis)

53. Oxalosi
53.1
53.2
53.3
53.4

Hiperoxaldria primaria

Hiperoxaluria primaria tipus 1
Hiperoxaluria primaria tipus 2
Hiperoxaluria primaria tipus 3

54. Malaltia de Fabry (sense subcodis)

59. Altres nefropaties hereditaries.

59.1

59.2

59.3

59.4

59.5

59.6

59.7

59.8

59.9

59.10
59.11
59.12
59.13
59.14
59.15
59.16
59.17
59.18
59.19
59.20
59.21
59.22
59.23
59.24
59.25
59.26
59.27
59.28
59.29
59.30
59.31
59.32
59.33
59.34
59.35
59.36

Trastorn tubular com a malaltia metabdlica hereditaria
Sindrome de Lowe (sindrome oculocerebrorenal)
Aminoaciduria hereditaria

Glicosuria renal hereditaria

Raquitisme hipofosfatémic lligat al cromosoma X (XL)
Raquitisme hipofosfatémic autosomic recessiu (AR)
Acidosi tubular renal (ATR) primaria

Acidosi tubular renal (ATR) proximal - tipus Il

Acidosi tubular renal (ATR) proximal - tipus |

Acidosi tubular renal distal amb sordesa neurosensorial per mutacié genética
Diabetis insipida nefrogénica

Sindrome de Lesch Nyhan - deficieéncia hipoxantina guanina fosfo rribosil transferasa
Hiperactivitat de la fosfo rribosil pirofosfat sintetasa (PRS)
Sindrome d'Alagille

Sindrome de Bartter

Sindrome de Gitelman

Sindrome de Liddle

Excés aparent de mineralocorticoides
Hiperaldosteronisme suprimible amb glucocorticoides
Diabetis mellitus tipus Il - genética/hereditaria
Pseudohipoaldosteronisme tipus 1
Pseudohipoaldosteronisme tipus 2 (sindrome de Gordon)
Hipercalcémia hipocalciurica familiar

Hipocalcémia hipercalciurica familiar

Hipomagnesémia familiar

Xantinuria

Sindrome d'ungla rétula (nail-patella)

Esclerosi tuberosa

Malaltia de Von Hippel-Lindau

Sindrome renal coloboma

Sindrome branquio- oto- renal

Sindrome de Williams

Sindrome de Townes-Brocks

Sindrome de Lawrence-Moon-Biedl / Bardet-Bied|
Citopatia mitocondrial

Nefropatia familiar

Malalties congénites

60. Hipoplasia renal congénita de tipus inespecific (sense subcodis)

61. Hipoplasia oligomeganefronica (sense subcodis)

63. Displasia renal congénita (sense subcodis)

66. Sindrome d’agenésia dels musculs abdominals (Sindrome de Prune belly) (sense subcodis)

Sistéemiques

73. Poliarteritis (sense subcodis)
74. Granulomatosi de Wegener (sense subcodis)
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76. Glomerulonefritis secundaria a cirrosi hepatica (sense subcodis)
78. Glomerulonefritis per crioglobulinemia
78.1 Crioglobulinémia mixta esencial
78.3  Crioglobulinémia secundaria a hepatitis C
78.5  Crioglobulinémia secundaria a altres malalties sistémiques
82. Mieloma (sense subcodis)
83. Amiloidosi
83.1  Amiloidosi renal
83.2  Amiloidosi AA secundaria a inflamacié cronica
83.3 Amiloidosi AL secundaria a discrasia de cél-lules plasmatiques
83.4  Amiloidosi familiar secundaria a mutacions de proteines
83.6  Amiloidosi AA familiar secundaria a febre mediterrania familiar / TRAPS (febre
hiberniana familiar)
84. Lupus eritematés (sense subcodis)
85. Purpura de Schoénlein-Henoch (sense subcodis)
86. Sindrome de Goodpasture (sense subcodis)
87. Esclerodérmia (sense subcodis)
88. Sindrome hemolitica-urémica (PTT)
88.1  Sindrome hemolitica urémica (SHU) - amb diarrea associada
88.2  Sindrome hemolitica urémica atipica (SHU) - sense diarrea
88.3  Pdrpura trombodtica trombocitopénica (PTT)
88.4  Sindrome hemolitica urémica (SHU) secundaria a malaltia sistémica
88.5  Sindrome hemolitica urémica (SHU) congénita
88.6  Sindrome hemolitica urémica (SHU) familiar
88.7  Purpura trombodtica trombocitopénica (PTT) familiar
89. Altres malalties multisistéemiques
89.1  Vasculitis sistémica - ANCA positiva
89.2  Poliangiitis microscopica (PAM)
89.3  Sindrome de Churg-Strauss
89.5 Vasculitis sistémica - ANCA negativa

Altres
42. Poliquistosi renal de tipus infantil o juvenil (sense subcodis)
90. Necrosi tubular o cortical
90.1  Fracas renal agut
90.2 Fracas renal agut per hipovolémia
90.3 Fracas renal agut per insuficiéncia circulatoria
90.4 Fracas renal agut / fallada renal aguda per sépsia
90.5 Fracas renal agut per rabdomiolisi
90.6  Fracas renal agut / insuficiéncia renal aguda per nefrotoxicitat
90.7  Necrosi cortical aguda
91. Tuberculosi (sense subcodis)
94. Nefropatia dels Balcans (sense subcodis)
95. Tumor renal
95.1  Tumor renal
95.2  Carcinoma de cél-lules renals — histoldgicament provat
95.3  Carcinoma de cél-lules transicionals — histoldgicament provat
95.4  Tumor de Wilms — histoldgicament provat
95.5 Nefroma mesoblastic — histolbgicament provat
96. Pérdua del rony6 traumatica o quirirgica
96.1  Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica per nefrectomia per tumor
96.2 Malaltia renal cronica / Insuficieéncia renal cronica per pérdua traumatica del ronyo
96.3  Malaltia renal cronica / Insuficieéncia renal cronica per nefrectomia del donant

99. Altres patologies renals identificades
99.1  Sindrome de Denys-Drash
99.2 Displasia causada per exposicio fetal a inhibidors de 'ECA
99.3 Sindrome de quists renals i diabetis
99.4  Malaltia glomeruloquistica renal (EGQR)
99.5  Obstruccié congénita de la uni6 pieloureteral
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99.6  Obstruccié congeénita de la unié vesicoureteral
99.7  Valvules uretrals posteriors

99.8  Bufeta neurdgena congeénita

99.9 Sindrome de megabufeta - megauréter
99.10 Necrosi papil-lar renal - causa desconeguda
99.11 Urolitiasi per oxalat calcic

99.12 Hiperoxaluria entérica

99.13 Urolitiasi per acid uric

99.14 Sarcoidosi renal

99.16 Abscés perinefritic / renal

99.17 Nefropatia per hantavirus

99.18 Pielonefritis xantogranulomatosa

99.19 Nefropatia associada a VIH

99.21 Esquistosomosi

99.22 Altres infeccions especificades

99.23 Trombosi de la vena renal

99.24 Sindrome cardiorenal

99.25 Sindrome hepatorenal

99.26 Malaltia per diposit de cadenes lleugeres
99.27 Nefropatia fibril-lar / immunotactoide
99.28 Nefropatia associada a preeclampsia / eclampsia
99.29 Nefropatia de cél-lules falciformes

99.31 Hematuria familiar benigna

99.32 Malaltia de membrana basal estreta
99.33 Malaltia de Dent

99.34 Cistinuria

99.35 Sindrome de Rubinstein-Taybi

99.36 Ronyd esponjés medul-lar

99.37 Ronyo¢ en ferradura

99.38 Sindrome de Frasier

99.39 Ronyd unic identificat en I'edat adulta
99.40 Sindrome de Fanconi primari

99.41 Extrodfia vesical

99.42 Nefritis per radiacio

99.43 Leptospirosi

Desconeguda
00. Insuficiéncia renal cronica d’etiologia no aclarida
00.1  Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica - etiologia incerta / desconeguda
00.3 Hematuria aillada - sense histologia
00.4 Proteinuria aillada - sense histologia
00.5 Hematuria i proteinuria - sense histologia

La MRP esta associada a un sindrome?
(només disponible pels centres amb pacients pediétrics)

1 Si
2 No

11. El diagnostic s’ha determinat per mitja de:
Trieu del desplegable una de les seguents opcions:
1 Bidpsia

2 Proves diagnostiques patognomiques

3 Sospita clinica
4 Diagnostic genétic
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11B. Malaltia renal primaria (codi EDTA 2012)

Es la malaltia renal primaria codificada segons els nous codis de 'TEDTA del 2012
generada a partir de la informacié que heu facilitat en les variables 10A, 10B i 11.
Aquesta variable apareix a titol informatiu i no pot ser modificada.

12. Data d’inici del TSR (tractament substitutiu renal)

Indiqueu la data en qué el malalt comenca el tractament substitutiu renal per
primera vegada a la vida:

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

13. Centre que indica el TSR (codi UP)
Escriviu el codi UP del centre que indica tractament substitutiu renal al pacient a

Catalunya. Podeu buscar el codi del centre fent clic a la icona »31 situada al costat
de la casella o bé buscar-lo a la seguent relacié de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Fundacié Puigvert, IUNA Barcelona 00777
Hospital Universitari General Vall d’'Hebron Barcelona 00435
Hospital de Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Hospital Universitari Maternoinfantil Vall d’Hebrén Barcelona 00436
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Hospital Universitari de Bellvitge L’Hospitalet 00148
Fundacié Sanitaria d’lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Centre Hospitalari Unitat Coronaria de Manresa Manresa 00634
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamos Palamés 00739
Consorci Hospitalari del Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital Universitari Joan XXIII| Tarragona 00039
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital de la Santa Creu Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltru 00756
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14. Havia estat en TSR fora de Catalunya?

Aquesta pregunta permet identificar els malats que han estat tractats préviament
fora de Catalunya i que, per tant, no han de ser considerats casos nous en TSR.

Trieu del desplegable una de les seglents opcions:

1 Ha estat en tractament substitutiu renal fora de Catalunya.
2 Inicia tractament substitutiu renal a Catalunya.

15. L’inici del TSR va ser:

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Presentacio aguda de la malaltia renal no coneguda anteriorment.

2 Aguditzacié de la malaltia renal cronica coneguda.

3 Evolucioé normal de la malaltia renal primaria.

16. Mesos de seguiment regular per part del nefroleg

Escriviu el nombre de mesos en qué el malalt ha estat visitat pel nefroleg.
17. Creatinina sérica a I'inici del TSR

Escriviu el valor de la creatinina sérica en el moment d’iniciar el TSR.

Podeu indicar el valor en md/dl o pmol/l escollint la casella corresponent. L’aplicacié
transformara el valor automaticament a les altres unitats.

17A-17E. A I'inici del TSR...

Per a cadascuna de les preguntes relacionades amb el VHC (17A), VHB (17B) i VIH
(17C) trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Positiva
2 Negativa
9 No determinada

A la pregunta relacionada amb la vacuna VHB (17D) i el tractament amb EPO (17E)
trieu del desplegable una de les seglents opcions:

1Si
2 No
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18. Accés vascular utilitzat en la primera hemodialisi
Trieu del desplegable una de les seglents opcions:

1 Cateter percutani

2 Catéter tunelitzat

3 FAVI
4 Empelt
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Apartat corresponent a les variables del tractament

19. Codi del centre de tractament

Escriviu el codi UP del centre on el pacient rep tractament substitutiu renal. Podeu

buscar el codi del centre fent clic a la icona
buscar-lo a la seguent relacié de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundaci6 Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefrologic Granollers Granollers 00788
Fundacié Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’'Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataro Mataro 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamdés Palamés 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXI|| Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
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Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748

Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltri 00756

20A. Data d’inici al centre
Escriviu la data en qué s’inicia el tractament substitutiu renal a Catalunya.

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

20B. Tipus de tractament

Trieu del desplegable el tipus de tractament amb el qual el pacient inicia el
tractament substitutiu renal a Catalunya:

01 Hemodialisi

02 Hemodiafiltracio on-line

03 Hemodialisi o hemofiltracié domiciliaria

05 Dialisi peritoneal continuada ciclica

06 Dialisi peritoneal ambulatoria continua

07 Trasplantament de cadaver

08 Trasplantament de viu

09 Trasplantament multiple de ronyo i pancrees
10 Trasplantament multiple de ronyé i cor

11 Trasplantament multiple de rony?6 i fetge

12 Malalt que ha recuperat suficient funcié renal i no necessita TSR
13 Trasplantament dual

14 Trasplantament multiple de ronyo i pulmé

20C. DP per insuficiéncia cardiaca

En les inclusions de casos en DP, podeu triar la opcié S/ en cas que el pacient rebi
DP com a tractament de la insuficiéncia cardiaca i no per insuficiéncia renal en
estadi 5. En cas afirmatiu, especifiqueu la patologia en la variable que es

mostrara.

A causa del reduit nombre d’aquest tipus de pacients, per defecte la casella conté el
valor NO.
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Apartat corresponent a la situacio del malalt

21. Escolaritzacié (només disponible pels centres amb pacients pediatrics)
Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 No procedeix

2 Acord amb I'edat

3 Desfasat 1 any

4 Desfasat més d’'un any

21. Grau d’autonomia funcional

Per determinar el grau d’autonomia funcional, s’utilitza I'escala d’activitat de
Karnofsky adaptada per Gutman als malalts en dialisi.

Trieu del desplegable I'opcié que respongui millor a la pregunta: Amb la insuficiéncia
renal, el malalt....

1 Desenvolupa una activitat fisica practicament normal

2 Desenvolupa una activitat fisica gairebé normal la major part del temps

3 Desenvolupa una activitat fisica limitada. Es val per ell mateix

4 Requereix atencions especials la major part del temps. No es val per ell mateix
5 Requereix hospitalitzacié o atencions continuades

22. Altres malalties acompanyants

Per a cadascuna de les malalties llistades, trieu del desplegable:

1 Antecedents (malaltia no activa): en cas que el pacient hagi presentat la malaltia
en alguna ocasi6 pero actualment i des de fa més de 3 mesos no esta activa

2 No: en cas que el pacient no hagi presentat mai la malaltia.

9 Activa o recent: en cas que el pacient tingui la malaltia activa o faci menys de tres
mesos que era activa.

Exemple: Pacient amb infart agut de miocardi fa 2 anys, hipertensié i tuberculosi fa
menys de 3 mesos.

Malaltia isquémica del cor
Tuberculosi activa o recent:
HTA

—_ O -

;‘.?"esta de variables 2
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Tot seguit s’esmenten, a titol orientatiu, els codis corresponents a la Classificacio

internacional de malalties de 'OMS (ICD-9) que conformen cada
patologies que apareixen a la butlleta.

Malaltia isquémica del cor, inclou:

410. Infart agut de miocardi

411. Altres formes agudes i subagudes de la malaltia isquémica del cor
412. Infart antic de miocardi

413. Angina de pit

414. Altres formes de malaltia isquémica del cor

Cardiomiopatia o insuficiéncia cardiaca cronica, inclou:
425. Cardiomiopatia
428. Insuficiéncia cardiaca

Trastorns de la conduccié cardiaca, inclou:
426. Trastorns de la conduccié
427. Disritmia cardiaca

Malaltia cerebrovascular, inclou:

430. Hemorragia subaracnoidal

431. Hemorragia intracerebral

432. Una altra hemorragia intracranial i la no especificada
433. Oclusié i estenosi de les artéries cerebrals

434. Oclusi6 de les arteries cerebrals

435. Isquémia cerebral transitoria

436. Malaltia cerebrovascular aguda pero mal definida
437. Altres malalties cerebrovasculars

438. Efectes tardans de malaltia cerebrovascular

342. Hemiplegia

Malaltia vascular periférica, inclou:

440. Arteriosclerosi

441. Aneurisma aortic

443. Altres malalties vasculars perifériques

Malaltia respiratoria cronica, inclou:

491. Bronquitis cronica

492. Emfisema

493. Asma

494. Bronquiéctasi

495. Alveolitis al-lergica extrinseca

496. Obstruccid cronica de les vies respiratories no classificada en un altre lloc

Tuberculosi activa o recent, inclou:

010. Infeccio tuberculosa

011. Tuberculosi pulmonar

012. Altres tuberculosis de I'aparell respiratori

013. Tuberculosi de les meninges i del sistema nervids central

014. Tuberculosi dels budells, del peritoneu i dels ganglis mesentérics
015. Tuberculosi dels ossos i de les articulacions

016. Tuberculosi de I'aparell genitourinari

017. Tuberculosi d’altres organs

018. Tuberculosi miliar

Artropatia, inclou:

712. Artropaties cristal-ldgenes

714. Artritis reumatoide i altres poliartropaties inflamatories
715. Osteoartrosi i trastorns afins

una de
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Cirrosi i altres malalties croniques del fetge, inclou:
571. Cirrosi i altres malalties croniques del fetge

Malalties de I'esofag, estomac i duodé, inclou:
530. Malalties de I'esdfag

531. Ulcera gastrica

532. Ulcera duodenal

533. Ulcera péptica, de lloc no especificat

534. Ulcera gastrojejunal

535. Gastritis i duodenitis

536. Trastorns gastrics funcionals

537. Altres trastorns de I'estomac i del duodé

Malalties de l'intesti, inclou:
562. Diverticle de l'intesti
569. Altres trastorns de I'intesti

23. Situacioé respecte a la llista d’espera de trasplantament

Es consideren malalts en llista d’espera per a trasplantament els que reuneixen les
condicions per ser trasplantats tan aviat com hi hagi un 6rgan adequat (és a dir:
correccions quirurgiques, nefrectomia si s’escau, tipatge i suficients recerques
d’anticossos).

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Inclos en llista d’espera

2 No inclds. Pendent d’estudis clinics, intervencions quirurgiques o guariment de la
malaltia intercurrent

3 No inclos. Pendent d’estudis d’histocompatibilitat

4 Exclos definitivament per edat

5 Exclds definitivament per causa de la malaltia renal primaria

6 Exclos definitivament per patologia associada

7 Exclos definitivament per voluntat del malalt

8 Exclos definitivament per dificultats quirdrgiques

9 Trasplantat

24. Talla

Escriviu la talla en centimetres a la casella corresponent
25. Pes

Escriviu el pes en kg a la casella corresponent.

Pels centres amb pacients pediatrics hi ha disponible I'opcié per especificar el pes
en grams.
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Nomeés pels centres amb casos pediatrics es mostren els seglients apartats:
Tipus d’alimentacioé

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Alimentacio oral

2 Enteral per sonda nasogastrica

3 Enteral per gastrostomia

En cas d’escollir alimentacié enteral, especifiqueu la data d’inici i la data de
finalitzacio.

Raquitisme
Trieu del desplegable una de les seglents opcions:

1 Si
2 No

Xifra de PTH
Escriviu el valor de la PTH en el moment d’iniciar el TSR.

Podeu indicar el valor en pg/ml o pmol/l escollint la casella corresponent. L’aplicacio
transformara el valor automaticament a les altres unitats.

Tractament amb hormona de creixement
Trieu del desplegable una de les seglents opcions:

1 Si
2 No

En cas afirmatiu especifiqueu la data d’inici i la data de finalitzacid.

Apartat corresponent als comentaris

En l'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié addicional
a la butlleta.
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5. MODIFICACIO de centre i/o tipus de TSR
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MODIFICACIO: Apartats a emplenar

Centre notificador
Variables d’identificacio del malalt
Variables del tractament

Canvi de tractament
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MODIFICACIO de centre i/o tipus de tractament

S’ha de realitzar una butlleta de modificacié quan el pacient ja estava declarat al

registre i ha canviat de centre i/o de tractament.

La modificacié I'ha de notificar el centre que rep el pacient.

Descripcio i codificacio de les variables de

modificacio

Apartat corresponent a la validacié de dades

L’apartat validacié no pot ser modificat. Ens servira per donar la butlleta per bona o

incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

Centre notificador

Centre que omple la butlleta (codi UP)

Escriviu el codi UP del centre que omple el formulari. Podeu buscar el codi del
centre fent clic a laicona :i situada al costat de la casella o bé buscar-lo a la

seguent relacié de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Medic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundacio Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668

Manual de notificacié online RMRC

42



Institut Nefrologic Granollers Granollers 00788
Fundaci6 Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’'Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataré Mataré 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamos Palamos 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXI|| Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltri 00756

Variables d’identificacio del malalt

Introdueixi CIP del pacient

Escriviu el codi d’identificacié personal (CIP) que apareix en la targeta sanitaria
individual, format per 14 digits, dels quals els 4 primers son lletres i els 10 seglents

sOn numeros.

Es molt important informar del CIP correcte per tal de poder identificar el malalt i que
I'aplicacié recuperi automaticament el nom del pacient, la data de naixement, el
sexe, 'adrega i el municipi de residéncia. La variable Targeta sanitaria individual
(CIP) copia, si és correcte, el valor del CIP escrit anteriorment a titol informatiu i no

és necessari modificar-lo.

1. Motiu de la notificacio

0 Alta en tractament conservador
1 Inclusié en TSR

2 Modificacidé

3 Exclusié

4 Mort

S’ha d’escollir la opciod 2.
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2A. Nom
2B. Primer cognom
2C. Segon cognom

Cal escriure el nom i cognoms del pacient a les caselles corresponents. Es molt
important que el nom estigui ben escrit per tal de poder identificar el malalt i evitar
possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

3. Data de naixement

Format dd/mm/aaaa. > Exemple: 27 de marg¢ de 1951 és 27/03/1951

Es molt important respectar aquestes instruccions per tal de poder identificar el
malalt i evitar possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de
CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

4. Sexe

Escollir del desplegable 'opci6 Home o Dona.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicacié importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5. Residéncia actual

S’ha d’escriure carrer, numero i pis. A continuacid, s’ha de deixar una casella en
blanc i escriure el nom complet. Finalment, s’ha de fer constar el numero, el pis i la
porta, deixant sempre una casella en blanc entre cada dada.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5A. Codi municipi

Podeu buscar el codi del municipi fent clic a la icona 1 sjtuada al costat de la
casella. Cal escriure dos zeros (00) darrere del codi municipal perque I'aplicacio el
reconegui.

Manual de notificacié online RMRC 44




Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
5B. Codi postal

Escriviu el codi postal corresponent a la direccié informada. Podeu consultar els
codis postals al lloc web www.correos.es apartat codis postals.

Es molt important fer constar correctament aquesta informacio, sobretot pel que fa
als pacients de fora de Catalunya.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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Apartat corresponent a les variables del tractament

19. Codi del centre de tractament

S’ha d’escriure el codi UP del centre on el pacient rep el tractament. Podeu buscar el
codi del centre fent clic a la icona »3 situada al costat de la casella o bé buscar-lo a

la seguent relacio de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundaci6 Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefrologic Granollers Granollers 00788
Fundacié Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’'Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataro Mataro 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamdés Palamés 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXI|| Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
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Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanovaila Geltrd 00756

20A. Data d’inici al centre
Escriviu la data en qué s’inicia el tractament.

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

20B. Tipus de tractament

Trieu del desplegable el tipus de tractament:

01 Hemodialisi

02 Hemodiafiltracioé on-line

03 Hemodialisi o hemofiltracié domiciliaria

05 Dialisi peritoneal continuada ciclica

06 Dialisi peritoneal ambulatoria continua

07 Trasplantament de cadaver

08 Trasplantament de viu

09 Trasplantament multiple de ronyé i pancrees
10 Trasplantament multiple de ronyo i cor

11 Trasplantament multiple de ronyé i fetge

12 Malalt que ha recuperat suficient funcié renal i no necessita TSR
13 Trasplantament dual

14 Trasplantament multiple de ronyd i pulmo
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Apartat corresponent al canvi de tractament

26. Causa del canvi en la técnica

En cas de canvi de técnica de tractament cal indicar-ne el motiu segons el tipus de
canvi produit, escollint 'opciéo més adient del desplegable:

26A. D’hemodialisi a altres técniques
1 Malaltia associada o complicacié greu (especifiqueu-la a I'apartat observacions):
2 Falta d’accés vascular
3 Eleccié del malalt (sense cap altre criteri)
4 Altres (especifiqueu-la a I'apartat observacions):
5 Trasplantament alternatiu

26B. De dialisi peritoneal a altres técniques
1 Infeccio del tunel subcutani
2 Infeccio del peritoneu
3 Malaltia associada o complicacio greu (especifiqueu-la a I'apartat observacions):
4 Elecci6 del malalt (sense cap altre criteri)
5 Trasplantament alternatiu
6 Pérdua de funcié del peritoneu

26C. De trasplantament a altres técniques (fracas d’empelt)

Nefropatia cronica de I'empelt sense comprovacio histologica

Rebuig després de deixar de prendre drogues immunosupressores

Recurréncia de la MRP

Problemes quirurgics vasculars de les vies urinaries

Trombosi vascular (arterial o venosa) no relacionada amb problemes quirdrgics o de rebuig
Infeccio de 'empelt

Ronyé “no viable” (rony6 que per causa desconeguda no ha arribat a funcionar mai)
10 Glomerulopatia de novo

12 Nefropatia cronica de 'empelt amb comprovacié histologica

13 Rebuig agut humoral

14 Rebuig agut cel-lular

15 Rebuig humoral cronic

16 Nefropatia per BK

17 Neoplasia de 'empelt

18 Altres

O~NOOPWN

Apartat corresponent als comentaris

En I'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié addicional
a la butlleta.
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6. EXCLUSIO d’un pacient en TSR o tractament conservador
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EXCLUSIO: Apartats a emplenar

Centre notificador
Variables d’identificacio del malalt

Exclusio
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EXCLUSIO d’un pacient

S’ha d’omplir una butlleta d’exclusié quan:
- S’ha perdut el seguiment d’'un malalt durant dotze mesos
- El malalt ha canviat definitivament de domicili fora de Catalunya sense
conservar cap lligam assistencial

En el cas dels pacients pediatrics amb un trasplantament funcionant, es pot notificar
el canvi a un centre d’adults a través d’'una butlleta d’exclusio.

Les exclusions han de ser notificades pel centre on el pacient rebia tractament
substitutiu renal abans de perdre’s el seguiment, canviar de domicili o canviar a
centre d’adults.

Descripcio i codificacio de les variables d’exclusié

Apartat corresponent a la validacioé de dades

L’apartat validacié no esta disponible. Ens servira per donar la butlleta per bona o
incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

Centre notificador

Centre que omple la butlleta (codi UP)

S’ha d’escriure el codi UP del centre que omple el formulari. Podeu buscar el codi
del centre fent clic a laicona >3 situada al costat de la casella o bé buscar-lo a la
seguent relacié de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundacio Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
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Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefroldgic Granollers Granollers 00788
Fundacio Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’'Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataré Mataré 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamos Palamos 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXIl| Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanovaila Geltra 00756
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Variables d’identificacio del malalt

Introdueixi CIP del pacient

Escriviu el codi d’'identificacid personal (CIP) que apareix en la targeta sanitaria
individual, format per 14 digits, dels quals els 4 primers sén lletres i els 10 seglents
sén numeros.

Es molt important informar del CIP correcte per tal de poder identificar el malalt i que
I'aplicacié recuperi automaticament el nom del pacient, la data de naixement, el
sexe, 'adrega i el municipi de residéncia. La variable Targeta sanitaria individual
(CIP) copia, si és correcte, el valor del CIP escrit anteriorment a titol informatiu i no
€s necessari modificar-lo.

1. Motiu de la notificacio

0 Alta en tractament conservador
1 Inclusié en TSR

2 Modificacié

3 Exclusidé

4 Mort

S’ha d’escollir la opcié 3.

2A. Nom
2B. Primer cognom
2C. Segon cognom

Cal escriure el nom i cognoms del pacient a les caselles corresponents. Es molt
important que el nom estigui ben escrit per tal de poder identificar el malalt i evitar
possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicacid importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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3. Data de naixement

Format dd/mm/aaaa. > Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

Es molt important respectar aquestes instruccions per tal de poder identificar el
malalt i evitar possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de
CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

4. Sexe

Escollir del desplegable I'opcié Home o Dona.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5. Residéncia actual

S’ha d’escriure carrer, numero i pis. A continuacid, s’ha de deixar una casella en
blanc i escriure el nom complet. Finalment, s’ha de fer constar el numero, el pis i la
porta, deixant sempre una casella en blanc entre cada dada.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5A. Codi municipi

Podeu buscar el codi del municipi fent clic a la icona *¥ situada al costat de la
casella. Cal escriure dos zeros (00) darrere del codi municipal perque I'aplicacio el
reconegui.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicacid importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5B. Codi postal

Escriviu el codi postal corresponent a la direccié informada. Podeu consultar els
codis postals al lloc web www.correos.es apartat codis postals.

Es molt important fer constar correctament aquesta informacio, sobretot pel que fa
als pacients de fora de Catalunya.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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Apartat corresponent a I’exclusio

27. Data del darrer control medic
S’ha d’escriure la data en qué el malalt va ser visitat per darrera vegada.

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

28. Causa d’exclusio
Trieu del desplegable una de les seglents opcions:
1 Pérdua del seguiment

2 Canvi de domicili fora de Catalunya
3 Trasllat a centre d’adults (només pels pacients pediatrics)

Apartat corresponent als comentaris

En I'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié addicional
a la butlleta.
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7 « MORT d’un pacient en TSR o tractament conservador
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MORT: Apartats a emplenar

Centre notificador
Variables d’identificacio del malalt

Mort
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MORT d’un pacient

Les butlletes de mort han de ser notificades per I'tltim centre on el pacient va rebre

tractament substitutiu renal.

Descripcié i codificacié de les variables de mort

Apartat corresponent a la validacio de dades

L’apartat validacié no esta disponible. Ens servira per donar la butlleta per bona o

incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

Centre notificador

Centre que omple la butlleta (codi UP)

S’ha d’escriure el codi UP del centre que omple el formulari. Podeu buscar el codi
del centre fent clic a laicona »3 situada al costat de la casella o bé buscar-lo a la

seguent relacio de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundacio Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefroldgic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefrologic Granollers Granollers 00788
Fundacié Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’'Hospitalet 00620
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Hospitalet Medical L’Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataré Mataré 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamdés Palamés 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXII| Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanovaila Geltra 00756

Variables d’identificacio del malalt

Introdueixi CIP del pacient

Escriviu el codi d’identificacié personal (CIP) que apareix en la targeta sanitaria
individual, format per 14 digits, dels quals els 4 primers sén lletres i els 10 seglients

son numeros.

Es molt important informar del CIP correcte per tal de poder identificar el malalt i que
I'aplicacié recuperi automaticament el nom del pacient, la data de naixement, el
sexe, 'adrega i el municipi de residéncia. La variable Targeta sanitaria individual
(CIP) copia, si és correcte, el valor del CIP escrit anteriorment a titol informatiu i no

és necessari modificar-lo.

1. Motiu de la notificacio

0 Alta en tractament conservador
1 Inclusidé en TSR

2 Modificacio

3 Exclusid

4 Mort

S’ha d’escollir 'opcio 4.
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2A. Nom
2B. Primer cognom
2C. Segon cognom

Cal escriure el nom i cognoms del pacient a les caselles corresponents. Es molt
important que el nom estigui ben escrit per tal de poder identificar el malalt i evitar
possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

3. Data de naixement

Format dd/mm/aaaa. > Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

Es molt important respectar aquestes instruccions per tal de poder identificar el
malalt i evitar possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de
CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

4. Sexe

Escollir del desplegable I'opci6 Home o Dona.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5. Residéncia actual

S’ha d’escriure carrer, numero i pis. A continuacid, s’ha de deixar una casella en
blanc i escriure el nom complet. Finalment, s’ha de fer constar el numero, el pis i la
porta, deixant sempre una casella en blanc entre cada dada.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5A. Codi municipi

Podeu buscar el codi del municipi fent clic a la icona I situada al costat de la
casella. Cal escriure dos zeros (00) darrere del codi municipal perque I'aplicacio el
reconegui.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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5B. Codi postal

Escriviu el codi postal corresponent a la direccié informada. Podeu consultar els
codis postals al lloc web www.correos.es apartat codis postals.

Es molt important fer constar correctament aquesta informacid, sobretot pel que fa
als pacients de fora de Catalunya.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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Apartat corresponent a la mort

29.

Data de la mort

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg¢ de 1951 és 27/03/1951

30.

Causa de la mort

S'utilitza la classificacid creada per 'European Dialysis and Transplant Association.
Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

Cardiaques

01.
11.
13.
14.
15.
16.
18.
12.
17.

Mort sobtada

Isquémia i infart de miocardi

Pericarditis hemorragica

Altres causes d'insuficiencia cardiaca

Atur cardiac de causa desconeguda
Insuficiéncia cardiaca per hipertensié arterial
Sobrecarrega hidrica

Hiperpotasseémia

Hipopotassémia

Vasculars

21
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
290.
30.

. Embolisme pulmonar

Accident vascular cerebral

Hemorragia gastrointestinal

Hemorragia del lloc de I'empelt

Hemorragia per I'accés vascular o pel circuit de dialisi

Hemorragia per ruptura d’aneurisma vascular (no inclosa en els codis 22 o0 23)
Hemorragia quirdrgica (no inclosa en els codis 23, 24 o 26)

Altres hemorragies (no incloses en els codis 23-27)

Infart mesentéric

Altres malalties vasculars

Infeccid

31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.

Infeccié pulmonar bacteriana

Infeccié pulmonar viral

Infeccié pulmonar per fongs

Infeccié en qualsevol altre lloc (excepte hepatitis viral, codis 41 i 42)
Septicémia

Tuberculosi pulmonar

Tuberculosi de qualsevol altre lloc

Infeccid viral generalitzada

Peritonitis

70.
73.
74.
39.

Peritonitis esclerosant o adhesiva
Peritonitis bacteriana

Peritonitis fungica

Altres peritonitis infeccioses
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Malalties hepatiques

41. Hepatitis B

42. Altres hepatitis viriques (inclou hepatitis C)
43. Hepatitis per farmacs

44. Cirrosi hepatica d’etiologia no viral

45. Malaltia hepatica quistica

46. Insuficiencia hepatica de causa desconeguda

Cancer

66. Neoplasia probablement induida per la terapéutica immunosupressiva
67. Neoplasies: tumors solids (excepte codi 66)

68. Neoplasies: processos limfoproliferatius (excepte codi 66)

Malalties gastrointestinals
23. Hemorragia gastrointestinal
29. Infart mesentéric

62. Pancreatitis

71. Perforacié d’ulcera péeptica
72. Perforacié de colon

Socials

51. El malalt ha refusat rebre el tractament indicat

52. Suicidi

53. Finalitzacié del tractament per qualsevol altre motiu conegut

54. Finalitzacié del tractament per raons mediques diferents a les especificades en aquests apartats
55. Finalitzacio del tractament per deteriorament cognitiu

56. Finalitzacié del tractament per malaltia terminal

57. Finalitzacioé del tractament per deteriorament fisic

58. Finalitzacié del tractament per decisio del pacient

Miscel-lania

61. Urémia causada pel fracas de la técnica (TR/D)
63. Depressié del moll de I'os

64. Caquéxia

69. Deméncia

75. Malaltia pulmonar obstructiva cronica

99. Altres causes de mort identificades

Accident
81. Accident com a consequéncia del tractament (excepte codi 25)
82. Accident no relacionat amb el tractament

Desconeguda
00. Desconeguda

31. Tenia un trasplantament funcionant en el moment de la mort?
Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1Si
2 No

Apartat corresponent als comentaris

En I'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié addicional
a la butlleta.
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8. Alta d’un pacient en TRACTAMENT CONSERVADOR
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Alta en TRACTAMENT CONSERVADOR: Apartats a
emplenar

Centre notificador

Variables d’identificacio del malalt

Tractament conservador

Variables del diagnostic
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Alta d’un pacient en TRACTAMENT CONSERVADOR

S’han de notificar:

- Nous pacients amb malaltia renal cronica estadi 4 o 5 (MRC-4 o 5) que, per
decisié del pacient o de forma consensuada amb el metge, no es preveu

Pinici del TSR i es mantenen en tractament conservador.

- Pacients que abandonen el TSR i inicien tractament conservador.

Les altes de pacients en tractament conservador només poden ser notificades per
un servei de nefrologia o unitat d’assisténcia nefrologica.

Descripcio i codificacio de les variables de I’alta

d’un pacient en tractament conservador

Apartat corresponent a la validacioé de dades

L’apartat validacié no esta disponible. Ens servira per donar la butlleta per bona o

incompleta i indicar-vos quina és la informacié que ens manca.

Centre notificador

Centre que omple la butlleta (codi UP)

Escriviu el codi UP del centre que omple el formulari. Podeu buscar el codi del

centre fent clic a la icona
seguent relacio de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Institut Médic Badalona Badalona 01942
Hospital General Vall d'Hebron Barcelona 00435
Hospital Maternoinfantil Vall d'Hebron Barcelona 00436
CD Palau Barcelona 00612
CD Nephros Barcelona 00613
CN Verge de Montserrat Barcelona 00619
CETIRSA Barcelona Barcelona 00652
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Fundacio Puigvert IUNA Barcelona 00777
Institut Médic Barcelona Barcelona 00787
Institut Nefrologic Diagonal Barcelona 00790
Clinica Renal Tefnut Barcelona 00911
CD i recerca aplicada MANSO Barcelona 03441
Clinica Barcelona Glories Barcelona 04231
Hospital Sant Bernabé de Berga Berga 00757
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Fresenius El Vendrell El Vendrell 07524
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Institut Nefrologic Granollers Granollers 00788
Fundacié Sanitaria d'lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari de Bellvitge L’Hospitalet 00148
CD Baix Llobregat L’Hospitalet 00620
Hospitalet Medical L’'Hospitalet 00789
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Sistemes Renals Lleida 00906
Centre Hospitalari de Manresa Manresa 00634
CD de Martorell Martorell 07623
CN Mataré Mataré 00621
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamés Palamos 00739
Hospital de Puigcerda Puigcerda 00740
CD del Maresme Pineda de Mar 07535
Reus Medical Reus 00850
Consorci Hospitalari Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital de Tarragona Joan XXIII Tarragona 00039
Institut Nefrologic Santa Tecla Tarragona 00791
CETIRSA Terrassa Terrassa 00651
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital Comarcal del Pallars Tremp 00748
Hospital de la Santa Creu de Tortosa Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltri 00756

Manual de notificacié online RMRC

67



Variables d’identificacio del malalt

Introdueixi CIP del pacient

Escriviu el codi d’identificacid personal (CIP) que apareix en la targeta sanitaria
individual, format per 14 digits, dels quals els 4 primers sén lletres i els 10 seguents
sOn numeros.

Es molt important informar del CIP correcte per tal de poder identificar el malalt i que
I'aplicacié recuperi automaticament el nom del pacient, la data de naixement, el
sexe, 'adrega i el municipi de residéncia. La variable Targeta sanitaria individual
(CIP) copia, si és correcte, el valor del CIP escrit anteriorment a titol informatiu i no
és necessari modificar-lo.

1. Motiu de la notificacio

0 Alta en tractament conservador
1 Inclusié en TSR

2 Modificacio

3 Exclusié

4 Mort

S’ha d’escollir la opci6 0.

2A. Nom
2B. Primer cognom
2C. Segon cognom

Cal escriure el nom i cognoms del pacient a les caselles corresponents. Es molt
important que el nom estigui ben escrit per tal de poder identificar el malalt i evitar
possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

3. Data de naixement

Format dd/mm/aaaa. > Exemple: 27 de marg de 1951 és 27/03/1951

Es molt important respectar aquestes instruccions per tal de poder identificar el
malalt i evitar possibles duplicats, sobretot en aquells casos que no es disposa de
CIP.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.
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4. Sexe

Escollir del desplegable I'opcié Home o Dona.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5. Residéncia actual

S’ha d’escriure carrer, numero i pis. A continuacio, s’ha de deixar una casella en
blanc i escriure el nom complet. Finalment, s’ha de fer constar el numero, el pis i la
porta, deixant sempre una casella en blanc entre cada dada.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5A. Codi municipi

Podeu buscar el codi del municipi fent clic a la icona *¥ situada al costat de la
casella. Cal escriure dos zeros (00) darrere del codi municipal perque I'aplicacio el
reconegui.

Si s’ha introduit un CIP correcte [laplicaci6 importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

5B. Codi postal

Escriviu el codi postal corresponent a la direccié informada. Podeu consultar els
codis postals al lloc web www.correos.es apartat codis postals.

Es molt important fer constar correctament aquesta informacid, sobretot pel que fa
als pacients de fora de Catalunya.

Si s’ha introduit un CIP correcte [l'aplicacid importara aquestes dades
automaticament del Registre Central d’Assegurats.

Tractament conservador

TCA1. El pacient ha rebut TSR abans d’iniciar el TC?

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Si
2 No
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TC2. Data d’inici del TC

Indiqueu la data en qué es decideix que el malalt es mantindra en tractament
conservador o bé que abandona el TSR i inicia el tractament conservador.

Format dd/mm/aaaa.
Exemple: 27 de marg¢ de 1951 és 27/03/1951

TC3. Centre que indicael TC

Escriviu el codi UP del centre que indica el tractament conservador. Podeu buscar el
codi del centre fent clic a la icona >3 situada al costat de la casella o bé buscar-lo a
la seguent relaci6 de centres:

Centre Localitat Codi UP
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol Badalona 00272
Hospital del Mar Barcelona 00746
Hospital Clinic i Provincial de Barcelona Barcelona 00718
Fundacio6 Puigvert, IUNA Barcelona 00777
Hospital Universitari General Vall d’'Hebron Barcelona 00435
Hospital de Sant Joan de Déu Barcelona 00765
Hospital Universitari Maternoinfantil Vall d’Hebroén Barcelona 00436
Hospital de Figueres Figueres 00724
Hospital Universitari Dr. Josep Trueta Girona 00100
Clinica Girona Girona 00668
Hospital Universitari de Bellvitge L’Hospitalet 00148
Fundacié Sanitaria d’lgualada Igualada 00916
Hospital Universitari Arnau de Vilanova Lleida 00001
Centre Hospitalari Unitat Coronaria de Manresa Manresa 00634
Hospital de Mollet Mollet 00908
Hospital de Palamos Palamos 00739
Consorci Hospitalari del Parc Tauli Sabadell 00741
Hospital Sant Joan Despi Moisés Broggi St. Joan Despi 05994
Hospital Universitari Joan XXIII| Tarragona 00039
Hospital de Terrassa Terrassa 00744
Hospital de la Santa Creu Tortosa 02012
Pius Hospital de Valls Valls 00826
Hospital Universitari de Vic Vic 00745
Hospital Comarcal Sant Antoni Abad Vilanova i la Geltrd 00756

Causes del tractament conservador (multiresposta)

Per les variables TC4 a TC10 trieu dels desplegable (Si/No) si ha estat o no una
causa de I'elecci6 del tractament conservador.

TC4. Voluntat o decisi6 del pacient

TCS. Deteriorament cognitiu

TC6. Clinica (comorbiditat, neoplasia, malaltia degenerativa)
TC7. Decisié consensuada amb la familia

TC8. Dependéncia o falta d’autocura

TC9. Situacié socio-economica

TCA10. Situacio familiar o manca de suport
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TC11. Creatinina sérica a I'inici del TC

Escriviu el valor de la creatinina sérica en el moment en que es decideix mantenir el
pacient en tractament conservador o bé en el moment que abandona el TSR per
iniciar tractament conservador.

Podeu indicar el valor en md/dl o pmol/l escollint la casella corresponent. L’aplicacio
transformara el valor automaticament a les altres unitats.

Variables del diagnostic

Aquest apartat només apareixera si el pacient es manté en tractament conservador
sense haver rebut mai TSR.

10A. Malaltia renal primaria
10B. Malaltia renal primaria (subcodi)

En primer lloc trieu del desplegable 10A un dels codis formats per dos digits.
Corresponen globalment a la classificacié utilitzada per 'EDTA fins I'actualitat.

En funcié del codi triat us apareixeran o no alguns subcodis en la variable 10B
basats en la nova classificacio de 'EDTA (creada I'any 2012). Trieu-ne un.

Nota: Per alguns codis de la variable 10A que ja son prou especifics, pot ser que no
hi apareixin subcodis.

Per facilitar-vos la cerca del codi principal (10A) i la seva relacié amb els subcodis
(10B), us facilitem un llistat de totes les categories:

Glomerular
10. Glomerulopatia no estudiada histoldgicament
10.1 Sindrome nefrotica de I'adult
10.2 Sindrome nefrotica infantil - sensible a esteroides
10.3  Sindrome nefrotica Infantil - resistent a esteroides
10.4  Sindrome nefrotica Infantil - sense prova d'esteroides
10.5  Sindrome nefrotica congénit (SNC)
10.7  Sindrome nefrética congénit (SNC) - infeccié congénita
10.12 Glomerulonefritis - secundaria a una altra malaltia sistemica

11. Hialinosi focal i segmentaria amb sindrome nefrotica
11.1  Sindrome nefrdtica congénita - glomerulosclerosi focal i segmentaria (pediatrica)
11.2  Glomerulosclerosi focal i segmentaria familiar - autosdmica recessiva (pediatrica)
11.3  Glomerulosclerosi focal i segmentaria familiar - autosdmica dominant (pediatrica)
11.4  Glomerulosclerosi focal i segmentaria (GSFS) primaria (Adults)
11.5  Glomerulosclerosi focal i segmentaria (GSFS) - secundaria a obestitat

12. Nefropatia amb canvis minims, nefrosi lipoidea (sense subcodis)
13. Malaltia de diposits densos GNMP tipus Il (sense subcodis)
14. Nefropatia per dipodsits d’lg A, o malaltia de Berger

14.1  Nefropatia IgA

14.2  Nefropatia IgA familiar

14.3  Nefropatia IgA secundaria a cirrosi hepatica
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15. Nefropatia membranosa
15.1 Nefropatia membranosa - idiopatica
15.2  Nefropatia membranosa - associada a neoplasia maligna
15.3  Nefropatia membranosa - induida per farmacs
15.4  Nefropatia membranosa - associada a infeccid

16. Glomerulonefritis membranoproliferativa tipus | (sense subcodis)
17. Glomerulonefritis proliferativa extracapil-lar (tipus Il i lll) (sense subcodis)

18. Altres glomerulonefritis (proliferatives i no proliferatives) no incloses en els apartats anteriors i no
acompanyant a una malaltia sistémica

18.1  Sindrome nefrética congénita (SNC) - tipus finlandés

18.2  Sindrome nefrética congénita (SNC) - tipus finlandés - esclerosi mesangial difusa

18.4  Nefropatia associada a IgM

18.5  Glomerulonefritis mesangiocapil-lar tipus 3

18.6  Glomerulonefritis endocapil-lar difusa

18.7  Glomerulonefritis proliferativa mesangial

18.8  Glomerulonfritis proliferativa focal i segmentaria

19. Glomerulonefritis cronica de dificil classificacié
19.1  Glomerulonefritis - histoldogicament indeterminada
19.2  Fracas renal cronic
19.3  Fracas renal cronic per infeccio sistémica

Poliquistosi

41. Poliquistosi renal de tipus adult
41.1  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD)
41.2  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus |
41.3  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus Il

Intersticial

20. Pielonefritis/nefritis intersticial de causa no especificada
20.1  Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica - etiologia incerta / desconeguda
20.2  Pielonefritis aguda

21. Pielonefritis/nefritis intersticial associada amb bufeta neurdgena
21.1  Bufeta neurdgena congénita
21.2  Nefropatia obstructiva adquirida per bufeta neurdgena

22. Pielonefritis/nefritis intersticial causada per uropatia obstructiva congenita (excloent-hi displasia)
(sense subcodis)
23. Pielonefritis causada per uropatia obstructiva adquirida
23.1  Nefropatia obstructiva produida per hipertrofia prostatica
23.2  Nefropatia obstructiva produida per cancer de prostata
23.3  Nefropatia obstructiva produida per cancer vesical
23.4 Nefropatia obstructiva produida per altres neoplasies
23.5  Fibrosi retroperitoneal idiopatica
23.6  Fibrosi retroperitoneal secundaria a neoplasies
23.7  Fibrosi retroperitoneal secundaria a periartritis
23.8  Fibrosi retroperitoneal secundaria a farmacs

24. Pielonefritis causada per reflux vesicoureteral
241 Nefropatia per reflux primaria - esporadica (no familiar)
24.2  Nefropatia per reflux familiar
25. Pielonefritis causada per urolitiasi
25.1 Nefropatia per calculs/urolitiasi
25.2  Urolitiasi de fosfat amonic magnésic (estruvita)

29. Pielonefritis/nefritis intersticial secundaria a altres causes (sense subcodis)
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30. Nefritis tubulointersticial (no pielonefritis)
30.1 Nefritis tubulointersticial
30.3 Nefritis tubulointersticial associada a malaltia autoimmune
30.5  Nefritis tubulointersticial amb uveitis (TINU)

31. Nefropatia per analgésics (sense subcodis)
32. Nefropatia per cisplati (sense subcodis)

33. Nefropatia per ciclosporina (sense subcodis)
34. Nefropatia per plom (sense subcodis)

39. Nefropatia causada per un farmac o agent nefrotoxic conegut
39.1  Nefritis tubulointersticial induida per farmacs
39.3  Nefropatia induida per tacrolimus
39.5 Nefropatia induida per aminoglicosids
39.7 Nefropatia induida per amfotericina
39.9 Nefropatia induida per liti

92. Gota
92.1  Nefropatia aguda per urats
92.3  Nefropatia cronica per acid uric

93. Nefrocalcinosi i nefropatia hipercalcémica (sense subcodis)

Vascular
71. Malaltia vascular renal causada per hipertensié maligna (sense subcodis)
72. Malaltia vascular renal causada per hipertensié (sense subcodis)

75. Malaltia ateroembodlica
75.1  Nefropatia isquémica
75.3 Malaltia renal atero embolica

79. Malaltia vasculorenal
79.1 Estenosi de l'artéria renal
79.2 Displasia fiboromuscular de I'artéria renal
79.3  Trombosi/ oclusié de l'artéria renal

70. Malaltia vascular renal no especificada (sense subcodis)

Diabetis

80. Nefropatia diabética per diabetis tipus | (sense subcodis)

81. Nefropatia diabética per diabetis tipus Il (sense subcodis)
97. Nefropatia diabética per diabetis secundaria (sense subcodis)

Malalties hereditaries

40. Malaltia renal quistica de tipus inespecific
40.1 Ronyons displastics multiquistics / displasia renal multiquistica (DRMQ)
40.2 Malaltia renal quistica

41. Poliquistosi renal de tipus adult
41.1  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD)
41.2  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus |
41.3  Malaltia renal poliquistica autosomica dominant (AD) tipus Il

42. Poliquistosi renal de tipus infantil i juvenil (sense subcodis)
43. Malaltia renal quistica medul-lar, incloent-hi nefroptosi
43.1  Malaltia renal quistica medul-lar tipus |

43.2  Malaltia renal quistica medul-lar tipus I
43.3  Nefroptosi
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49.

50.
51.
52.

53.

54.

59.

43.4
43.5
43.6
43.7
43.8
43.9

Nefroptosi - tipus 1 (juvenil)
Nefroptosi - tipus 2 (infantil)
Nefroptosi - tipus 3 (adolescent)
Nefroptosi - tipus 4 (juvenil)
Nefroptosi - tipus 5

Nefroptosi - tipus 6

Malaltia renal quistica d’altres tipus especifics

49.1
49.2

Nefropatia associada a uromodulina (nefropatia hiperuricémica juvenil familiar)
Malaltia renal quistica

Nefropatia hereditaria o familiar de tipus inespecific (sense subcodis)
Nefritis hereditaria amb sordesa nerviosa (Sindrome d’Alport) (sense subcodis)
Cistinosi (sense subcodis)

Oxalosi
53.1
53.2
53.3
53.4

Hiperoxaluria primaria

Hiperoxaluria primaria tipus 1
Hiperoxaluria primaria tipus 2
Hiperoxaluria primaria tipus 3

Malaltia de Fabry (sense subcodis)

Altres nefropaties hereditaries.

59.1

59.2

59.3

59.4

59.5

59.6

59.7

59.8

59.9

59.10
59.11
59.12
59.13
59.14
59.15
59.16
59.17
59.18
59.19
59.20
59.21
59.22
59.23
59.24
59.25
59.26
59.27
59.28
59.29
59.30
59.31
59.32
59.33
59.34
59.35
59.36

Trastorn tubular com a malaltia metabdlica hereditaria
Sindrome de Lowe (sindrome oculocerebrorenal)
Aminoaciduria hereditaria

Glicosuria renal hereditaria

Raquitisme hipofosfatémic lligat al cromosoma X (XL)
Raquitisme hipofosfatémic autosomic recessiu (AR)
Acidosi tubular renal (ATR) primaria

Acidosi tubular renal (ATR) proximal - tipus Il

Acidosi tubular renal (ATR) proximal - tipus |

Acidosi tubular renal distal amb sordesa neurosensorial per mutacié genética
Diabetis insipida nefrogénica

Sindrome de Lesch Nyhan - deficiéncia hipoxantina guanina fosfo rribosil transferasa
Hiperactivitat de la fosfo rribosil pirofosfat sintetasa (PRS)
Sindrome d'Alagille

Sindrome de Bartter

Sindrome de Gitelman

Sindrome de Liddle

Excés aparent de mineralocorticoides
Hiperaldosteronisme suprimible amb glucocorticoides
Diabetis mellitus tipus Il - genética/hereditaria
Pseudohipoaldosteronisme tipus 1
Pseudohipoaldosteronisme tipus 2 (sindrome de Gordon)
Hipercalcémia hipocalciurica familiar

Hipocalcémia hipercalciurica familiar

Hipomagnesémia familiar

Xantinuria

Sindrome d'ungla rétula (nail-patella)

Esclerosi tuberosa

Malaltia de Von Hippel-Lindau

Sindrome renal coloboma

Sindrome branquio- oto- renal

Sindrome de Williams

Sindrome de Townes-Brocks

Sindrome de Lawrence-Moon-Bied| / Bardet-Bied|
Citopatia mitocondrial

Nefropatia familiar

Manual de notificacié online RMRC 74



Malalties congénites

60. Hipoplasia renal congénita de tipus inespecific (sense subcodis)

61. Hipoplasia oligomeganefronica (sense subcodis)

63. Displasia renal congénita (sense subcodis)

66. Sindrome d’agenésia dels musculs abdominals (Sindrome de Prune belly) (sense subcodis)

Sistéemiques
73. Poliarteritis (sense subcodis)
74. Granulomatosi de Wegener (sense subcodis)
76. Glomerulonefritis secundaria a cirrosi hepatica (sense subcodis)
78. Glomerulonefritis per crioglobulinémia
78.1 Crioglobulinémia mixta esencial
78.3  Crioglobulinémia secundaria a hepatitis C
78.5  Crioglobulinémia secundaria a altres malalties sistéemiques
82. Mieloma (sense subcodis)
83. Amiloidosi
83.1  Amiloidosi renal
83.2  Amiloidosi AA secundaria a inflamacid cronica
83.3  Amiloidosi AL secundaria a discrasia de cel-lules plasmatiques
83.4  Amiloidosi familiar secundaria a mutacions de proteines
83.6  Amiloidosi AA familiar secundaria a febre mediterrania familiar / TRAPS (febre
hiberniana familiar)
84. Lupus eritematés (sense subcodis)
85. Purpura de Schoénlein-Henoch (sense subcodis)
86. Sindrome de Goodpasture (sense subcodis)
87. Esclerodérmia (sense subcodis)
88. Sindrome hemolitica-urémica (PTT)
88.1  Sindrome hemolitica urémica (SHU) - amb diarrea associada
88.2  Sindrome hemolitica urémica atipica (SHU) - sense diarrea
88.3  Pdrpura trombodtica trombocitopénica (PTT)
88.4  Sindrome hemolitica urémica (SHU) secundaria a malaltia sistémica
88.5  Sindrome hemolitica urémica (SHU) congeénita
88.6  Sindrome hemolitica urémica (SHU) familiar
88.7  Pdrpura trombodtica trombocitopénica (PTT) familiar
89. Altres malalties multisistémiques
89.1  Vasculitis sistémica - ANCA positiva
89.2  Poliangiitis microscopica (PAM)
89.3  Sindrome de Churg-Strauss
89.5 Vasculitis sistémica - ANCA negativa

Altres
42. Poliquistosi renal de tipus infantil o juvenil (sense subcodis)
90. Necrosi tubular o cortical
90.1  Fracas renal agut
90.2 Fracas renal agut per hipovolemia
90.3  Fracas renal agut per insuficiéncia circulatoria
90.4 Fracas renal agut / fallada renal aguda per sépsia
90.5 Fracas renal agut per rabdomiolisi
90.6  Fracas renal agut / insuficiéncia renal aguda per nefrotoxicitat
90.7  Necrosi cortical aguda
91. Tuberculosi (sense subcodis)
94. Nefropatia dels Balcans (sense subcodis)
95. Tumor renal
95.1  Tumor renal
95.2  Carcinoma de cél-lules renals — histologicament provat
95.3  Carcinoma de cél-lules transicionals — histoldgicament provat
95.4  Tumor de Wilms — histoldgicament provat
95.5 Nefroma mesoblastic — histoldgicament provat
96. Pérdua del rony6 traumatica o quirurgica
96.1 Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica per nefrectomia per tumor
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96.2
96.3

Malaltia renal cronica / Insuficiéncia renal cronica per perdua traumatica del ronyo
Malaltia renal cronica / Insuficiencia renal cronica per nefrectomia del donant

99. Altres patologies renals identificades

99.1

99.2

99.3

99.4

99.5

99.6

99.7

99.8

99.9

99.10
99.11
99.12
99.13
99.14
99.16
99.17
99.18
99.19
99.21
99.22
99.23
99.24
99.25
99.26
99.27
99.28
99.29
99.31
99.32
99.33
99.34
99.35
99.36
99.37
99.38
99.39
99.40
99.41
99.42
99.43

Desconeguda

Sindrome de Denys-Drash

Displasia causada per exposicio fetal a inhibidors de I'ECA
Sindrome de quists renals i diabetis

Malaltia glomeruloquistica renal (EGQR)
Obstruccio congeénita de la unio pieloureteral
Obstruccio congeénita de la unié vesicoureteral
Valvules uretrals posteriors

Bufeta neurdgena congenita

Sindrome de megabufeta - megauréter
Necrosi papil-lar renal - causa desconeguda
Urolitiasi per oxalat calcic

Hiperoxaluria entérica

Urolitiasi per acid uric

Sarcoidosi renal

Abscés perinefritic / renal

Nefropatia per hantavirus

Pielonefritis xantogranulomatosa

Nefropatia associada a VIH

Esquistosomosi

Altres infeccions especificades

Trombosi de la vena renal

Sindrome cardiorenal

Sindrome hepatorenal

Malaltia per diposit de cadenes lleugeres
Nefropatia fibril-lar / immunotactoide
Nefropatia associada a preeclampsia / eclampsia
Nefropatia de cél-lules falciformes
Hematuria familiar benigna

Malaltia de membrana basal estreta

Malaltia de Dent

Cistinuria

Sindrome de Rubinstein-Taybi

Ronyé esponjés medul-lar

Ronyé en ferradura

Sindrome de Frasier

Rony6 unic identificat en I'edat adulta
Sindrome de Fanconi primari

Extrofia vesical

Nefritis per radiacié

Leptospirosi

00. Insuficiéncia renal cronica d’etiologia no aclarida

00.1
00.3
00.4
00.5

Malaltia renal cronica / insuficiéncia renal cronica - etiologia incerta / desconeguda
Hematuria aillada - sense histologia

Proteinuria aillada - sense histologia

Hematuria i proteinuria - sense histologia
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11. El diagnostic s’ha determinat per mitja de:

Trieu del desplegable una de les seguents opcions:

1 Bidpsia

2 Proves diagnostiques patognomiques

3 Sospita clinica

4 Diagnostic genetic

11B. Malaltia renal primaria (codi EDTA 2012)

Es la malaltia renal primaria codificada segons els nous codis de 'lEDTA del 2012

generada a partir de la informacio que heu facilitat en les variables 10A, 10B i 11.
Aquesta variable apareix a titol informatiu i no pot ser modificada.

Apartat corresponent als comentaris

En I'apartat comentaris podeu escriure qualsevol aclariment o informacié addicional
a la butlleta.
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9 » Utilitzacié de la pestanya Cerca
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Utilitzacié de la pestanya Cerca

Si voleu fer una consulta especifica de les butlletes de notificacié relacionades
amb el vostre centre podeu fer-ho a través de la pestanya Cerca.

1. Cliqueu la pestanya Cerca

Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes seguiment DF RMRC Butlletes seguimant HD RMRC Butlletes sequimant T Les Meves carca
RMRC notificacis 2014 2014 2014 Conzultes
‘ 1 - Cerca pacient RMRC 2 - Cerca tracktaments RMRC
Lo 1 ]
Especifigui un criteri de cerca:
Pacient: + 0 >’]Sense determinar
Hom: +
Primer Cognom: =+
Segon Cognom: +
NINA: + Cercar
2. Escolliu 'opcié Cerca Avancada
Cerques RMRC Butlletes RMRC Butlletes seguimant DP RMRC Butlletas seguiment HD RMRC Butlletes seguimant TX Les Maves
e ao Cerca
RMRG notificacic Consultes
| rerca Avangada Cerca Simple
=
Tg\str’i |-- selleceioni -- =3 |
clic!
Fitre
Nivell] & |
[l Wariable
oo

nota: També podeu escollir 'opcié Cerca Simple, i I'aplicacié us guiara per un
procés similar al descrit en aquest manual.

3. Escolliu el Registre de Malalts Renals Notificaci6 RMRC

Registre | -- Selleccioni -- ;I
-- Selleccioni --

Filtre

Registre de Malalts Renals Seguirment RMRC

Mivell

o ariable

ool =]

4. Trieu el nivell notificacid i la variable per la qual voleu filtrar la consulta.
Filtre

Mivell| Notificacid |
Co Variable _
I -- Selleccioni -- |
© [nina ~
Ina _
: ClC
Introdueixi CIP d | Recupera fite ™ Incloure baixes
Targeta sanitaria individu
|2a, Mom -
Sortidze, Primer Cognom
2. Zegon Cognom -
& CS. Data de Maizerment FH_] Reqistre de Malalts Renals Motificacid RMRC ]
rg:tsexﬁ, del paient BT Metificacia
ituacid del pacient e s o
Data canvi de situacid  — [T i Hotificacid o |
i~ p|5 Residéncia actual |_ Estat butlleta de notificacia
4. Codi Municipi =T Incidéncia noetificacid
H5B. Codi Postal I_ c tari lidaci
6. Estructura familiar omentarts vafidacio
© F{7. Wivell educacié |_ & bolcar a RMRC
I_ &, Treballador actiu -7 Boleat a RMRC
_ E,L,GELE_LSE'”QUIHI |_ Usuari extern que omple |2 butlleta
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5. Escolliu els valors de la variable que heu triat i feu clic a laicona * per afegir
el filtre (p. ex.: butlletes d’inclusié en TSR). Si desitgeu afegir més filtres ho
podeu fer seguint el mateix procediment.

RegistrelRegistre de Malalts Renals Naotificacid RMRC =

Mivell | Motificacié =l
1 variable  Funcians I.ﬂwui o abans ;l "
I |1. Motiu notificacid =l _ I ¥
oo * #@|- Sense determinar - ;I q&,
- Sense determinar - lic!
\ . R CclicC!
I Preguntar a lusuari 7 Entrada cbligatria Z|Modificacid: canvi centre i-o tractament
- 3|Exclusid: pérdua seqguiment o canyi domicili
| Dezar filtre com... || " 4| Mart re baixes

6. Escolliu el tipus de sortida (per pantalla o en un arxiu) i escolliu les variables
que voleu (p.ex: 1.Motiu notificacié i 2A. Nom).

Sorica

=l Registre de Malalts Renals Motificacid RMRC -
=0 W notificacid

Id Wotificacio

Estat butlleta de notificacid

Incidéncia notificacid

Cormentaris validacid

A bolcar a RMRC

Bolcat a RMRC

Usuari extern que omple la butlleta

Centre que ample |a butlleta {codi UP)

Consulta per pantalla

[T afegir a Les Meves Consulté

" putllefa forma
IButIIeta =l

Fitxer format

Camps separats

1d variables a capgalera [T

 Llistat format
|Llistat estandard (PDF) =]

oW 1. Motiu notificacid
ooerT CIF del pacient
i i individual (CIP)

|N0més Descripcit = -
B Trirmar Cannars
1| I 5

7. Feu clic a Executar

Valor variables codificades

Propietats _—
— Primer Nivell Opcional; |-- Selleccioni -- =

| Dezar zortida com. . || ” Recuperar sortida | I agrupar [ Editar si dnica [ arbre si dnica
| Dezar consulta com... || || Recuperar conzulta | [T wisible per tots els usuaris Execut. E
clic!
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8. Si heu triat Consulta per pantalla us apareixera un llistat dels habituals amb
els casos que compleixen els filtres establerts. En cas de triar la sortida via
fitxer accedireu a I'apartat Operacions d’obtencié de dades. Cliqueu a la icona

* per anar refrescant I'estat de I'arxiu fins que figuri com a Finalitzat. Cliqueu
a licona Ll per accedir a I'area de fitxers i descarregar I'extraccié que heu

M= |
Cperacions d'obtenciéd de dades

]
1d dei [ ] a ] Usuari: [Eomas ] aplic: [TEE_] Reg:| = oper:| = clic!
Tipus: [ =] Fitxer: [D0340830.c5v Estat: | =] Peticit de: | ] a | & o
‘ 1D | Usuari |Ap| |Tipus ‘ Fitxer ‘ Registre ‘Total ‘T.O:urréncwes | Progr, ,E&ET\ Hara Peticid ‘ Data planificacid ‘ Inici Execucid ‘ Fi Execucid | Durada ‘ |
| 292459] 1comas [ wRc] Fiter | Do340830.05v | 570 ] 1155] | ol Executant|] nzr1izszn1a 16:29:40 ] | 27122014 16:29:40 | | oo:00:00 [x]|

~—

9. Un cop descarregat el fitxer podeu tancar la finestra i cliqueu a Tornar per
apareixer de nou a Cerca avangada.

alut.gencat.netfcgi-binfgtfELS JeLre_Lgh = | 0 I{E?’J
{m =
Area de Fitxers de I'usuari jcomas/mrc  ¢Jjél
-: RECARREGAR AREA ﬁESBORRAR FITAERS
Els fiteers continguts en el servidor tenen una caducitat de 30 dies des de la data de
la seva creacid.
Mom del Fitxer Data de creacig @randaria Fitxer
- CO340830,csv ZDecl6e:29 65071 bytes
- DO340709, csy ZDec 1307 63832 bytes
[ DO339218. csvy Z7 Mowv 16:35 25221 bytes
- DO338215.csv 25 Mow 16:46 1463401 bytes e
[ DO335210.c5v 25 Mow 16:46 1116495 hytes
- DO335214.c5v 25 Mow 16:42 13071 hytes
[ DO337323. c5v 24 Mow 11:37 2465384 bytes
- DO337322.c5v 24 Mow 11:37 2604133 bytes
Il DO337335.c5v 24 Mow 11:36 2924586 bytes
Il PO330557.csv 21 Mow 23:03 26064405 bytes
- CO3536555, csvy Z1 Mov 08:25 10304 bytes
- DO335945, csvy Z0 Mow 08:28 36 bytes
I DO335939, csvy Z0 Mow 08:18 3289 bytes LI
Operacions d'obtencid de dades
1d de | | a | Usuari: [1comAz | aplic: [MRC | Reg: [ =] aper:| =l
Tipus: | =l Fitxer: [D0340830 csv Estat: | x| Peticia de: | | 8 a =)
|ID ‘Usuarl |Ap\ |T|pus ‘ Fitzar ‘Reglstre ‘Tntal ‘T.Ocurréncles ‘Drngr. |Estat ‘Hnra Peticid |Data planificacid ‘In\m Execuris |F| Execuris ‘Durada ‘ |
|292459] 1coMAS [ MRC | Fitxer | DOG40830 osv | 670 1158 | | 100% | Finalitzat | 02/12/2014 16:29:40 | | n2/12/2014 16:29:40 | 02/12/2014 16:29:40 | 00:00:00 ]|
o
clic!
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En cas de dubte...

Si teniu qualsevol problema o dubte sobre I'is de I'aplicacié o en relaci6 a les dades
que hi apareixen podeu contactar amb nosaltres:

Jordi Comas (jcomas@catsalut.cat)
Manel Vazquez (mvazquezm@catsalut.cat)

Organitzacié Catalana de Trasplantaments (OCATT)

Edifici Dr. Frederic Duran i Jorda
Passeig Taulat, 106-116
08005 Barcelona

Teléfon: 93 490 62 50
Fax: 93 491 37 11

Per problemes amb l'usuari o la contrasenya contacteu amb el Servei de suport a
I'usuari:

sau.tic@pautic.gencat.cat

Teléfon:  900.82.82.82 (opcid 5)
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