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Seguimos adelante un mes mas con la ilusiéon de compartir las iniciativas que, dentro y
fuera de nuestra Comunidad, estan protagonizando esta transformacién dentro del marco

de la cronicidad.

En este nimero me gustaria destacar la pildora bibliografica que sefiala al seguimiento
proactivo en domicilio, por parte de enfermeria, como uno de los elementos de mayor
impacto en la salud de las personas y en el conjunto del sistema sanitario, y el Mapa de
Iniciativas en Continuidad Asistencial que pretendemos que sea el germen de un mapa
continuado de iniciativas en cronicidad, en el que ya estamos trabajando, con el que
seqguir identificando y compartiendo, entre todos, los proyectos que ya son una realidad
en nuestra Comunidad. Muchas gracias a todos los que han querido compartir su

experiencia, por su contribucion.

Seguimos adelante

Ana Miquel Gomez
Coordinadora de la Estrategia de Atencién a Pacientes con enfermedades
Cronicas en la Comunidad de Madrid.

NOVEDADES EN LAS SECCIONES DE LA WEB

JORNADAS Y CONGRESOS

=  Gran Canaria acogera los préoximos 8, 9 y 10 de octubre el [l CONGRESO
INTERNACIONAL DE ENFERMERIA FAMILIAR Y COMUNITARIA, que paralelamente
también desarrollara el IX Congreso Nacional y el Il Encuentro de Tutores y EIR de la

misma especialidad de Enfermeria.

El congreso esta organizado por la Asociacion de Enfermeria Comunitaria y el lema elegido

para este afio es "Cronicidad, Comunidad y Familia: hoy es mafiana, asumiendo el


https://saluda.salud.madrid.org/atencionprimaria/ECCM/Paginas/default.aspx

reto". A través de este foro, que ya cuenta con mas de 400 comunicaciones presentadas, se
pretende crear un espacio de didlogo y encuentro en el ambito de la Enfermeria Familiar y

Comunitaria donde tratar las tematicas de cronicidad, comunidad y familia.

DOCUMENTACION

= Enla seccion de Documentacion esta disponible el documento “Mapa de actividades en

continuidad asistencial” que recoge las iniciativas de atencion a pacientes cronicos,

centradas en la continuidad asistencial, identificadas en el Servicio Madrilefio de Salud.
Organizada por areas geograficas, en torno a los hospitales de referencia y sus centros de
salud, podemos consultar las iniciativas que se estan llevando a cabo, asi como las
presentaciones seleccionadas como comunicacién oral en la | Jornada de cronicidad

centrada en continuidad asistencial, celebrada el pasado mes de junio.

PILDORAS BIBLIOGRAFICAS
"g Ver referencias del mes

SEGUIMIENTO PROACTIVO DEL PACIENTE EN LA COMUNIDAD Y DOMICILIO

Realizar atencién domiciliaria a personas con patologia cronica compleja, bien como medida
preventiva o como seguimiento tras el alta hospitalaria, tiene efectos positivos sobre su salud fisica,
social y mental. Ha demostrado reducir el nimero de ingresos no programados y reingresos
hospitalarios en pacientes ancianos, sobre todo si viven solos, y en pacientes con insuficiencia
cardiaca, asi como mejorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedad pulmonar

obstructiva crénica. Cuanta mayor es la frecuencia de las visitas, mayores son los beneficios.

La visita domiciliaria realizada por la enfermera de atencién primaria tiene como objetivos ayudar a
que las personas realicen sus tratamientos adecuadamente, instruirlos acerca de las estrategias de

afrontamiento y mejorar el manejo y control de su enfermedad

NOTICIAS

= Creadala Comision Técnica de Coordinacion Sociosanitaria del Servicio Madrilefio
de Salud (Resolucion 36/2014, de 28 de julio) cuyos fines son el despliegue de la
Estrategia de Atencion a Pacientes con Enfermedades Crénicas en la Comunidad de



http://www.madrid.org/cs/Satellite?blobcol=urldata&blobheader=application%2Fpdf&blobheadername1=Content-disposition&blobheadername2=cadena&blobheadervalue1=filename%3DMapa+continuidad+asistencial+2014.pdf&blobheadervalue2=language%3Des%26site%3DPortalSalud&blobkey=id&blobtable=MungoBlobs&blobwhere=1352857451153&ssbinary=true
http://www.madrid.org/cs/Satellite?blobcol=urldata&blobheader=text%2Fhtml&blobheadername1=Content-disposition&blobheadername2=cadena&blobheadervalue1=filename%3DPildorasSep04.htm&blobheadervalue2=language%3Des%26site%3DPortalSalud&blobkey=id&blobtable=MungoBlobs&blobwhere=1352857451132&ssbinary=true
http://www.madrid.org/cs/Satellite?blobcol=urldata&blobheader=application%2Fpdf&blobheadername1=Content-disposition&blobheadername2=cadena&blobheadervalue1=filename%3DResoluci%C3%B3n+36-2014+de+28+de+julio.pdf&blobheadervalue2=language%3Des%26site%3DPortalSalud&blobkey=id&blobtable=MungoBlobs&blobwhere=1352857451111&ssbinary=true

Madrid y el desarrollo de actuaciones asistenciales que desplieguen aspectos
sociosanitarios en la gestion de la atencion al paciente crénico.

Entre sus funciones se encuentran el promover alternativas a la hospitalizacion
convencional, analizar y proponer mecanismos de coordinacion entre los profesionales del
sistema sanitario y los de servicios sociales, o incorporar de forma sistematica la
intervencién familiar, las intervenciones sociales y del entorno en el proceso de atencién a
las personas con condiciones de salud y limitaciones en la actividad de caracter crénico.

Desde el afio 2011 la Escuela de Cuidadores del Hospital de Guadarrama,
considerada como una Buena Practica por la OMS, lleva trabajando en ayudar a las
familias de los pacientes cronicos a adecuar los cuidados a las necesidades de sus
familiares enfermos.

El objetivo es iniciar el entrenamiento para el cuidado del otro, siendo ofertado a las
familias y se realiza con un plan individualizado para cada familia por enfermeras

entrenadoras.

El Hospital Virgen de la Torre edita una guia para orientar a las personas que cuidan

de enfermos crénicos en sus casas. En 120 paginas recoge recomendaciones para las

necesidades mas frecuentes que surgen al cuidar estos enfermos: nutricién, higiene y
movilizacion en la cama, adaptacion del domicilio, la prevencién y actuacion ante caidas,

asi como la toma de decisiones en pacientes que afrontan el final de la vida.

El objetivo es apoyarles en esta tarea pero sin que se olviden de su propia salud. Se trata
de una iniciativa multidisciplinar, en la que participan profesionales de ocho disciplinas.
Hasta el momento se han celebrado 33 charlas a las que han acudido mas de 460

cuidadores.

Consejeria de Sanidad de la Generalitat Valenciana ha lanzado un programa para

impulsar la corresponsabilidad de los pacientes crénicos en el cuidado de su

enfermedad. La iniciativa incluird reuniones grupales dirigidas por un paciente experto, que
tendrd amplios conocimientos de la patologia en cuestién y podra servir de guia al resto de
personas.

Segun informo6 la Consejeria de Sanidad, el programa, denominado ‘Pacient actiu’

(paciente activo), sigue el modelo desarrollado por el Patient Research Center de la
Universidad de Stanford (California), que cuenta ya con mas de 20 afios de historia


http://www.madrid.org/cs/Satellite?c=CM_InfPractica_FA&cid=1354363500126&idTema=1142598691385&language=es&pagename=ComunidadMadrid%2FEstructura&perfil=1273044216036&pid=1273078188154
https://saluda.salud.madrid.org/Publicaciones/News/Paginas/ElHospitalVirgendelaTorreeditaunagu%C3%ADaparacuidadoresdepacientescr%C3%B3nicos.aspx
https://saluda.salud.madrid.org/Publicaciones/News/Paginas/ElHospitalVirgendelaTorreeditaunagu%C3%ADaparacuidadoresdepacientescr%C3%B3nicos.aspx
http://noticias.lainformacion.com/salud/pacientes/c-valenciana-pacientes-cronicos-aprenderan-de-otros-veteranos-con-su-misma-patologia_6TyJ6y11ByCtJn60PIjkR2/
http://noticias.lainformacion.com/salud/pacientes/c-valenciana-pacientes-cronicos-aprenderan-de-otros-veteranos-con-su-misma-patologia_6TyJ6y11ByCtJn60PIjkR2/
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