PROCESO ASISTENCIAL INTEGRADO CANCER COLORRECTAL: RUTA DEL/LA PACIENTE
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Fases del Proceso
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Persona con signos y/o sintomas de sospecha de cancer colorrectal,
cribado poblacional positivo o criterios de alto riesgo de cancer colorrectal

ATENCION EN
CONSULTA /
VALORACION /
SOLICITUD
PRUEBAS
COMPLEMENTARIAS

20
A

Cuando acuda a su
médico por tener signos
de sospecha y/o le
hayan hecho una
biopsia con resultado
positivo para cancer
colorrectal...

Le haran una exploracion
fisica y cumplimentaran
su Historia Clinica.

Se e solicitaran unas
pruebas para completar
el estudio, como por
ejemplo una colonoscopia
para la que tendrd que
tomar una preparacion
especifica.

Pregunte sus dudas al
profesional sanitario.

PRUEBAS

COMPLEMENTARIAS,
COLONOSCOPIA -

BIOPSIA
SI PROCEDE -
INFORME

20
A

Sera atendido/a por el
personal que le
realizara las pruebas
necesarias para
completar su estudio.

Pregunte sus dudas al
profesional

En caso de ser necesario
tomar una pequena
muestra de tejido, le

informaran del
procedimiento a realizar,
riesgos, beneficios y
alternativas.

Le facilitaran un
documento escrito, para
ampliar la informacion de
la prueba, y para que Ud.

de su consentimiento
previo a su realizacion.

INFORMACION,
RESULTADOS,
PLAN TERAPEUTICO,
DECISION COMPARTIDA

20
A

Le informardn del resultado del estudio,
y las alternativas de tratamiento mas
adecuadas en su caso

El profesional le solicitard las pruebas
necesarias

Decida con su médico el tratamiento a
realizar

En caso de tratamiento quirdrgico sera
valorado por un anestesista. Le daran unas
recomendaciones escritas sobre como
prepararse para la intervencion (Listado de
verificacion pre-quirrgica).

Le informaran si la intervencion se la
pueden realizar sin tener que quedarse
hospitalizado/a o con ingreso en planta.

Le daran un informe de seguimiento para
su médico de familia.

Se le entregarad el formulario de
Consentimiento Informado para que tenga
la informacion sobre el procedimiento que

le van a realizar.

Pregunte sus dudas al profesional.

Persona con diagndstico de certeza de
cancer colorrectal (biopsia positiva)

TRATAMIENTO
HOSPITAL:
QUIRURGICO /
QUIMIOTERAPIA /
RADIOTERAPIA

20
A n

Le citaran para intervencion
quirdrgica o inicio del
tratamiento en el hospital.

A su llegada el Servicio de
Atencion Ciudadana le realizara
el ingreso y le daran informacion

sobre régimen de visitas,

acompafamiento, etc.

Pregunte sus dudas.

En caso de tratamiento con
quimio o radioterapia:

Le informaran detalladamente
del tratamiento, posibles
efectos secundarios,
recomendaciones
higiénico-dietéticas...

Solicite la informacion que
necesite. Le daran un informe
de seguimiento para su médico
de familia.

SEGUIMIENTO
COMPARTIDO

20
A

Cuando le den el alta recibira
por escrito el tratamiento que
deberd sequir, cuidados, signos
de alarma, profesionales de
referencia y quién realizard su
seguimiento.

Si tiene dudas, una vez en su
domicilio, contacte con su
enfermera y/o médico.
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JUNTA DE ANDALUCIA
CONSEJERIA DE SALUD



