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Situacion actual
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Promocidn y Prevencion
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Utilizacion
Enve]ec1m_1ento Cronicidad § Incremento de la Disminucién red de inadecuada de
progresivo compleja dependencia apoyo recursos
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CENSO DE
PACIENTES
EN PAD
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Nivel de cronicidad: |
Pacente con factores de riesgo.
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GESTION DE ENF. CRONICAS v

GESTION DE CASOS

; ALTA COMPLEJIDAD
nivel 3
Riesgo ALTO
POBLACION DIANA
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%
Gestidn de ENFERMEDAD ‘é‘,} nivel2  Riesgo MODERADO
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Gestion de ( nivel1  Riesgo BAIO
AUTOCUIDADOS %
Promocion y sanos nivel 0 Sin Enf. Crénica
Prevencion

PIRAMIDE de KAISER PERMANENTE (USA)

Control continuo: el profesional debe ser quien
visite sin esperar la llamada del paciente, ni de

la familia
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RECOMENDACIONES
PARA LA ATENCION INTEGRAL
E INTEGRADA DE PERSONAS
CRONICAS AVANZADAS
Y PRONOSTICO DE VIDA LIMITADO

EN SERVICIOS DE SALUD Y SOCIALES:

NECPAL-CCOMS-ICO® 3.0 (2016) |

Xavier Gémez-Batiste, Marisa Martinez-Murioz,
Carles Blay, Jordi Amblas, Laura Vila, Xavier Costa,
Joan Espaulella, Jose Espinosa, Rosa Mertnoff,
VilmaTripodoro, Walter Cattaneo

CATEDRA ‘ uvic
DE CURES.~ e’ UNIVERSHTAT EENTRAL Ico
PAL-LIATIVES BRI Imstitut Eatald dOmcalogia

Admision para tratamiento paliativo

CIE 9= V66.7
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Admisién para cuidados paliativos CIE 9: V66.7

»¢Quién pone la etiqueta?
»¢En qué fase de la enfermedad se pone la etiqueta?

»¢Quién deberia ponerla?
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Reflexidn
> Si es prioritario tener identificados a todos los pacientes incluidos en

el PAD, las herramientas para su localizacion deben mejorar.

> Después de la identificacion y valoracion de los pacientes debemos

INTERVENTIR. Los resultados no deben quedarse en un cajon.
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¢ Con quién me voy? ‘ R ‘ CUIDA DORES/AS

¢ A dénde voy?
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Los familiares, en la gran mayoria de los cases, no disponen de informacion ni formacion necesaria para

atender a sus familiares
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REFLEXIONES

. Quién cuidara en un futuro no muy lejano a las personas dependientes?

Intentemos que se visualice “ el cuidado invisible” de las cuidadoras y tengan su

reconocimiento social
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HORARIO DE TRABAJO
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CENTRO DE SALUD ATENCION CONTINUADA FESTIVOS CONTINUADA UHD

¢ Continuidad de cuidados?
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CONSELLERIA DE SANIDAD UNIVERSAL
Y SALUD PUBLICA

Pacientes en PAD

ABUCASIS b Ry S p
/% M PROGRAMA EXOTICO

Altade la UHD:

La veremos en abucasis en el contacto de la EGH.

“no vemos el seguimiento del
paciente”
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COORDINACION: PRIMARIA/ CONTINUADA/ UHD
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Fragmentacion asistencial
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SUGERIR LO
QUE PEBE
SER HECHO

VIII Jornada Autonémica de Bioética de la Comunidad Valenciana, 2017
Enfermedad Terminal No Oncoldgica (ETNO)







' GENERALITAT
" VALENCIANA

UD POBLICA

La muerte no entra en los planes de nadie; ni médicos, ni pacientes.

SAL

Hoy por hoy, te mueres bien o mal dependiendo del meédico que te toque.
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CONSELLERIA DE SANIDAD UNIVERSAL
Y SALUD POBLICA
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~ Una de las caracteristicas propias de AP

La atencidn longitudinal y la continuidad

" del nacimiento a la muerte-
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;Asumimos los cuidados en los ultimos dias del

i paciente desde atencion primaria?

2Qué nos planteamos desde atencidn

orimaria cuando un paciente va morir?

;Derivamos a UHD?

Y si no hay UHD ; qué hacemos?; lo derivamos al

hospital o lo asumimos desde primaria?
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"En nuestro

DEPARTAMENTO DE SALUD DE SAGUNTO

Tenemos un

iEEquipazo! de apoyo

UHD
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Binomio : Familia /Paciente

<> Visita programada en el duelo: ESCUCHAR

<> Enviar Carta de agradecimiento por su gran
labor en los cuidados

%
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El objetivo de los cuidados paliativos:

Es alcanzar la mdxima calidad de vida posible para el paciente y su familia .

Cuidados de confort
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