CONTINUIDAD ASISTENCIAL EN
PACIENTES PLURIPATOLOGICOS

MOJACAR 3 JUNIO 2016




1.- Como debe ser el modelo que garantice
una atencion calidad a los cronicos ?

2.-Que lugar debe ocupar la Continuidad
Asistencial?
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Como debe ser el
modelo que garantice
una atencion calidad a

los cronicos ?






Reorientacion politicas sanitarias

« Modelo biomédico
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Abordaje integral y
multisectorial
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Abordaje SOCIOSANITARIO

Piramide definida por el King's Fund en el Reino Unido

— Adecuar el servicio al individuo —
: Vision social { Visién sanitariD
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con mas necesidades en el hogar - Gestion mejorar los cuidados
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intervenciones especificas
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diagnostico temprano
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de alta calidad

Nivel 1 70-80% de los individuos;
Autogestion promocion de la salud;

inversion en voluntariado;
servicios de prevencion

Destaca la combinacion de la vision sanitaria y la
social como dos partes integradas de la atencion
que requiere un individuo.



« Jerarquizado, « COMPLEJIDAD
normalizado » EPA, evidencias
« Gestion de Casos




Autocuidado
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Qué lugar debe ocupar
la Continuidad
Asistencial?



CONTINUIDAD ASISTENCIAL

 Planificacion del

alta(ICC)
— Participativa y
compartida

— Enfermera
responsable

e Usodelas TIC

— Informe alta
— Telecontinuidad
— APP Monitorizacion
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Salud 2.0 para Africa


http://elpais.com/elpais/2016/05/25/planeta_futuro/1464184276_770068.html

CALIDAD CUIDADOS

CONTINUIDAD CUIDADOS;J> OPTIMIZAR RECURSOS
SATISFACCION PACIENTES

Los ciudadanos ante la e-Sanidad

Opiniones y expectativas de los
ciudadanos sobre el uso y aplicacion

de las TIC en el 4mbito sanitario ° 31% antes y 45% dps

Abril 2016

Internet

* 40% por email
comunicarse

« 40% app o pag webs
recomendaciones




COMPLEJIDAD

« Evaluacion y pronostico
— Proyecto PROFUND
- PALIAR

« Modelo enred

* No todos los pacientes
cronicos son iguales y no
todos los pacientes
necesitan lo mismo

Personalizacion



EDUCACION TERAPEUTICA

Entrevista motivacional:
HABILIDADES

Objetivos clinicos y de
resultados

Habitos vida saludables

Prevenir, detectar
complicaciones

Adherencia y seguridad
medicacion




El Plan de Asistencia Compartida
(PAC)

El PAC es un conjunto de intervenciones, en situaciones de
vulnerabilidad - FRAGILIDAD vy alta complejidad de respuesta,
destinadas a favorecer la coordinacién y participacion activa de los
distintos profesionales que intervienen en la asistencia al enfermo
PLURIPATOLOGICO, evitando los vacios y la dispersion asistenciales,

y propiciando un abordaje integral del enfermo.




RECURSOS




“Sorry I’m late,
| had great nurses.”




