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INTRODUCCIO

Des de l'any 1968, la treballadora social (TS) del servei d’hemato-Onco del
nostre Hospital Universitari MltuaTerrassa dona suport al pacient oncologic i la
seva familia. L’any 1992, es va recollir i descriure I'activitat realitzada per la
treballadora social en el servei.

OBJECTIU

El nostre objectiu és comparar I'activitat actual respecte a la registrada al 1992.
Pensem que en els segients vint anys, la intervencié de treball social ha
evolucionat forca.

METODOLOGIA

En tots els pacients oncologics atesos durant el 2012, registre en la historia de
TS de les mateixes dades que es recolliren el 1992: dades demografiques,
convivencia, lloc de procedéncia i residéncia, diagnostics, intervencié feta.
Analisi descriptiva i comparativa.

RESULTATS

Al 2012 el departament de TS ha atés 264 malalts d’oncologia, mentre que el
1992 se n'atengueren 213. Actualment el 66,3% son homes i 'edat mitjana és
de 68 anys, mentre que fa vint anys eren homes només el 39% (p<0,001) i eren
meés joves amb edat mitjana de 64 anys (p<0,001). Hem observat diferéncies
significatives (p<0,005) en menys viduitat (15,2% vs 22,5%), més casats (70%
Vs 62%), meés que viuen amb la parella (70% vs 60,5%) i més separats (5% vs
2%). El lloc de naixement més frequient continua essent fora de Catalunya
(57,4%). Acudeixen de fora de la ciutat de Terrassa 37,1%, vs 19% fa vint anys
(p<0,001). Ha canviat de forma estadisticament significativa (p<0,05) el perfil
dels diagnostics, augmentant la neoplasia de pulmé (26,5% vs 11%) i de
digestiu (28,4% vs 16%), i disminuint el de mama (6,8% vs 41%). En el 87%
dels casos la necessitat que intervingui TS ha sorgit de les reunions
interdisciplinars amb oncologia i cures pal-liatives, mentre que abans el 70% de
les vegades la demanda I'havia fet el pacient i/o familia. La intervencié de TS,
tal com fa vint anys, continua essent la mobilitzacid de recursos (60%),
I'orientacio a les families pel retorn a domicili (32%) i el suport emocional en tot
el procés. Podem activar la intervencié del PADES (20,5%) que fa vint anys no



I % MiatuaTerrassa

Titol del treball: TREBALL SOCIAL; QUE HA CANVIAT EN 20 ANYS?

existia. La derivacioé al Servei d’Ajuda a Domicili (SAD) es manté en un 12%,
pero tant el SAD com altres serveis han passat de 'AEcC a Fundacio
Oncolliga. El suport del voluntariat és un recurs que ja no activem des de TS.
Ara gestionem més trasllats a la Unitat de Cures Pal-liatives (20% dels casos
atesos vs 12%).

CONCLUSIONS

L’elevat percentatge de pacients que provenen d’altres ciutats és degut a la
sectoritzacio sanitaria. La complexitat clinica que comporta el desenvolupament
d’especialitats oncologiques fa del nostre centre un referent de la comarca, i
son les caracteristiques d’aquests pacients, les que confereixen més dificultat
en la tasca actual de Treball Social.

El canvi més important en els darrers vint anys, i evident millora, ha estat la
implementacio de les cures pal-liatives, que ha permés l'estructura per a una
atencio integral, interdisciplinar, amb transversalitat i continuitat assistencial.

El futur més proper sera parlar de malaltia cronica avancada (MACA) i pacient
cronic complex (PCC).
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