XXXIl Congreso de la Sociedad Andaluza
de Medicina Interna (SADEMI)

Il Encuentro de Enfermeria de
Medicina Interna de Andalucia

“Nuevos retos en el Cuidado”
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EXAMEN DE SALUD (ES) MAYORES DE 65 ANOS TOTAL ANDALUCIA

% de usuarios incluidos en el programa ES mayores de 65 afios

64,13%

fragiles

% de personas incluidas en el programa de salud ES a mayores de 65 aﬁ?

24.86%
—> 43,16%

% de personas incluidas en el programa de salud ES a mayores de 65 aﬁc)\ 1839%

dependientes

ATENCION EN DOMICILIO

Cobertura de seguimiento de inmovilizados (Inmovilizados=15 % > 65 afidk

TOTAL ANDALUCIA

N de pacientes en seguimiento al alta hospitalaria 77.147

N2 de mayores residentes en instituciones en seguimiento protocolizado | 59.381

N2 de hombres cuidadores Ve 78.201 ——> 148.196
N2 de mujeres cuidadoras 119.995

N2 de hombres en Gestion de Casos

: > 72.360

N2 de muijeres en Gestion de Casos 49.072




Prevalencia por 1.000 h de cronicidad en Andalucia-2014
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Cronicidad y Costes. SSPA 2014

% del coste segun n2 de grupos CCS con
% de pacientes segun n? de grupos CCS con alguna patologia crénica
alguna patologia crdnica

2 3
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Mas de la mitad de los pacientes (55 %) presentan alguna patologia cronica
El el 80 % de los recursos los consumen los pacientes con 2 0 mas

enfermedades cronicas (37 %)
Los pacientes con mas de 4 enfermedades cronicas (14 %) generan mas del

50 % de los costes
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Atencion a personas que cuida

N2 de personas que cuidan que estan de acuerdo con estas afirmaciones derivadas del

Andalucia %

cuidado de la persona

Se ha deteriorado la salud de la persona cuidadora principal 25,7 %

La persona cuidadora principal ha tenido que ponerse en tratamiento para poder llevar 114%

la situacion !

La persona cuidadora principal se encuentra cansada 37,9%

La persona cuidadora principal se siente deprimida 21,8%

La persona cuidadora principal tiene otros problemas 6,9 %

La persona cuidadora principal no tiene ningun problema 183% €—

Fuente: |ECA 2012.22



EN CENTROS SOCIOSANITARIOS

59.381 personas




¢Que nos piden los ciudadanos/a

e




Ciudadania

“Que nos acompanéis y
asesoréis cuando nos den un
diagnostico”

“Que nos ensenéis a vivir con
la enfermedad”

Que ayudéis en nuestra
rehabilitacion y
recuperacion”

“Cuando hay una enfermedad
la familia también la padece,
cuidar a la familia”

“Que nos acompanéisy
apoyeéis en nuestros ultimos
dias”

“Que nos escuchéis y
respetéis nuestras decisiones.
Humanizar los cuidados”

Trabajar Juntos.

Utilizar las TICs: “Que nos
recomendéis informacion
segura. Contactos no
presenciales”.



La ciudadania esta conectada = #=888

6,01
Busca informacién en Internet sobre salud -
5,29

Busca informacién antes y después de acudir al médico

En Andalucia el 75% de los
incluidos en el estudio
consulta temas de salud en

6,26
Busca informacién después de acudir al médico -
>28 internet
6,39
Busca informacion antes de acudir al médico
5,40
o] 2 4 6 8 10

El conocimiento
nace en cualquier
sitio

Los ciudadanos ante la e- sanidad.
Estudio ONTSI Abril 2016
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CONSEJERIA SALUD

2e
Piluida

Estrategia de Cuidados de Andalucia
Nuevos retos en el cuidado de la ciudadania

Servicio Andaluz de Salud

CONSEJERIA SALUD
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Estrategia de Cuidados de Andalucia
Nuevos retos en el cuidado de la ciudadania

Resumen ejecutivo

WWW.PICUIDA.ES/ESTRATEGIA-DE-CUIDADOS-DE-ANDALUCIA



3. Nuevas competenciasy

1. Participacién ciudadanay O

responsabilidad compartida

2. Accesibilidad, personalizaciény
continuidad de los cuidados

l . 6. Cuidadosy TICs
| L 5. Cuidados Seguros
Pl wda
ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA ——
#PiCuida pretende ser una Estrategia abiertay
en continuo desarrollo, fruto del trabajo en red.

Por eso, queremos hacerla CONTIGO.

4. Cronicidad y necesidad de
cuidadosavanzados

iDescubre www.picuida.es y forma parte de la Red!
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

PARTICIPACION CIUDADANA



m Acceso a servicios personales (_ZPor gué identificarse? ):

Servicio Andaluz de Salud
SR CONSEJERIA DE SALUD Mediante Certificado Digital _ | Introduciendo datos personales |

 neersas | Clic Salud: su historia de salud

Citas en atencion primaria

Consulta de datos administrativos

Renovacion de tarjeta sanitaria

Con certificado digital Para hacer uso de este trémite debe identificarse con Certificado Digital.

Clic Salud: su historia de salud

Consultas hospitalarias y pruebas diagndsticas

Cambio de datos de contacto Qué es InterSAS | Seguridad y Acceso | Accesibilidad del Sitio | [~7] Sugerencias y comentarios
Eleccién de médico y centro Servicio Andaluz de Salud ~ Consejeria de Salud  Junta de Andalucia
Desplazamiento temporal

Lista de espera quirdrgica

Segunda opinion médica

Centros sanitarios 7 A

RGQIST.I'O de voluntades amjcipadas & JUNTA DE ANDALICIA ESCUELA DE PACIENTE
CONSEIERIA OF IGUALDAD : - "

App Salud Responde (1 SALUD Y POUITICAS SOCIALES 3 ) :

e i Nuestra Escuela - Noticias - Derechosy Recursos - Buscador - Contacta

< Inicio a0

Bienvenida » Nuestros blogs

coc*\ar | @) sequrica |
.-;co,.. | ‘/“ e | ) ) . -)El Blog de Blogs
/ V. Dia Mundial de la Higiene de Manos

/\ Fibromialgia

EdP Higiene de.Manos --)Cocinar Rico y
Sano

...)Enfermedad
celiaca

...\/Ar‘tritis

...)Corazones en
* camino
)Cuidando Te

) Céncer de Mama

Insuficiencia cardiaca

...)paciente A
) paciente
Enjeste/compromiso, la Red, cara a los pacientes) ..) Diabetes
familiares.y/cuidadores; implementara unalcampana
s ..;n Escuela de
Sexualidad

El Dia Mundial de la Higiene de manos (5 de mayo) es un momento perfecto para



PiCuida
ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUGIA

CUIDATE

INFORMACION FIABLE SOBRE SALUD PARA PACIENTES

13 de junio WEB de Ciudadania
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

PERSONALIZACION Y ACCESIBILIDAD




Personalizacion

Modelo organizativo por Niveles de cuidado

Asignacion de pacientes segun NIVEL DE COMPLEJIDAD de
CUIDADOS
\

OPTIMIZAR LOS RECURSOS Sistema de medicion para establecer

ASIGNANDO A CADA PERSONA niveles de complejidad.
EL PROFESIONAL MAS INICIARE

ADECUADO Y DISTRIBUCION (Universidad de Sevilla)

MAS EQUITATIVA DEL TRABAIJO.
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

CONTINUIDAD ASISTENCIAL




Continuidad de Cuidados [#i—:#
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

CUIDADOS Y SEGURIDAD



Seguridad

Contacto ~ Mapa web

Q buscar. Busqueda
BG& @ =] 2] Estrategia para la
(%0 =R Red de centros y unidades 3 SEGURIDAD
Indicadores de seguridad del paciente
Ultimos recursos compartidos en la red 9 (7 DEL PAC| ENTE
=T Disponible el informe con los resultados de los Indicadores de w en el SSPA
PNT: gestion de eventos adversos graves y Seguridad del Paciente del Sistema Sanitario Publico de Andalucia 2o
casos centinela referentes al afio 2014. (=)
* Prevencion de infeccién quirlrgica 0/ s
» Checklist prequinirgico para pacientes - = Ta Red E 201 -2014
Ver todos Participa, comparte y aprende ) a
w
2
eeee (o]
v (V)
Tweets Noticias
Evaluacion de la Estrategia /- Gestion /o 1\ Apps Y B
h i A : ( 2 A8
Tweets por @practicaseguras para la Seguridad del Paciente Q-// de incidentes de seguridad \N/’ para pacientes LEJ LJ
Segtridad Fackents, Mejora de la A, Précticas seguras ) Bu Acti |
@practicaseguras uf ( jenas précticas en el T
SHmCianae higiene de las manos W en cirugia @ uso de medicamentos U
Las discrepancias entre TIC y flujo
de trabajo, primer puesto en el top
de riesgos de #segpac, segun Procesos libres de riesgo /7 Centros contra el dolor — Otras précticas seguras /6\'
@ECRI_Institute AMFE &) Q \"/J

diariomedico.com/2016/05/09/are...

Ayuda automatizada en la historia clinica

Apoyo a través de las TICs
APP

Participacion ciudadana
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

LIDERAZGO EN CUIDADOS



“De la Gestion de Recursos a la Gestion

de Cuidados”



Liderazgo de los Cuidados....

“Necesitamos ser lideres, conocer e
implementar los resultados de investigacion,
que lideremos equipos de trabajo con
@mocion, que tomemos decisiones

participativas basadas en evidencias, que
facilitemos entornos de trabajo adecuados y que

creamos en el empoderamiento del
ciudadano para la gestiéon de su salud utilizando
todos los activos disponibles”
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

AVANCE COMPETENCIAL



Participacion de los cuidados en la
sostenibilidad del sitema sanitario.

Tendencia internacional

Respuesta a las nuevas necesidades de la poblacion a
través de una redefinicion de las competencias
profesionales de las enfermeras dentro de los sistemas
sanitario.

Desarrollo de perfiles avanzados de practica enfermera
como base de mejora para la sostenibilidad del sistema
(nurse led, seguimiento de procesos cronicos, ambito
quirugico...) Resultados (RS): Reingresos, estancias,
calidad de vida.



Competencias .
Especialidades
avanzadas

Practicas
avanzadas
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

Competencias avanzadas



Prescripcion enfermera

Triage en Urgencias

Educacion terapéutica

Cuidados paliativos...
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

ESPECIALIDADES Y PRACTICAS

AVANZADAS




ESPECIALIDADES

Regulacion normativa para el desarrollo de
especialidades enfermeras : Orden de especialidades

*Creacion de la categoria profesional de la Enfermera
Especialista

*Dotacion de puestos con criterios de adecuacion segun
necesidades de la poblacion. Grupos de trabajo

e

N

¢ QUE PUESTOS?

N

J

e

N

¢QUE
COMPETENCIAS?

N

/

GINECO-OBSTETRICA

SALUD MENTAL

PEDIATRIA

ENFERMERIA DEL
TRABAJO

FAMILIARY
COMUNITARIA



Perfiles de Practica Avanzada

Regulacion normativa para el desarrollo de practicas
avanzadas enfermeras : DECRETO DE PLANTILLA

*Creacion de la categoria profesional de la Enfermera
Practica Avanzada

*Dotacion de puestos con criterios de adecuacidon segun
necesidades de la poblacion.

4 [ Acreditacion |

Formacion
de

Master .
S ) \competenmasj




Practicas Avanzadas en el SSPA

hasta ahora

Gestion de EPA en centros Salas de
Casos residenciales Coordinacion




Practicas Avanzadas en fase
de desarrollo e implantacion

EPA en
Heridas
Crdnicas
Complejas
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

CRONICIDAD COMPLEJA



ATENCION A PACIENTES CRONICOS CON
NECESIDADES DE SALUD COMPLEJAS

ESTRATEGIA DE IMPLANTACION




Finalidad: Establecer los pasos a dar de forma practica

ara la implantacion efectiva de la estrategia de cronicos

-ldentificar aspectos concretos, especificos, realizables y monitorizables por parte
de todos los profesionales que trabajan con personas con comorbilidad,
pluripatologia, polimedicacidén y entorno de apoyo familiar y social dificultoso; a

las que denominamos “pacientes crénicos con necesidades de salud complejas”

-Que puedan contribuir a mejorar la atencion a sus necesidades e impactar en

resultados clinicos y en salud

-En el entorno de las Unidades de Gestion Clinica de Atencion Primaria con la

cooperacion de las UGC hospitalarias implicadas en dicha atencidn.



Implantacion de la atencién a pacientes complejos: 0 pasos pI'DEI'ESiFﬂS Y escalables

1/ Seleccion de la LISTA NOMINAL de PACIENTES

COMPLEJOS

# Cuzles son los pacientes sobre los que se quers
mtervenr ;. seleccion por criterios corporatives de
cronicidad (ACG3) v prionizacion por criterios de
vilnerzbilidad v necesidad, en fmewm de s
mformacion clmicz v sus determmantes sociales de
zzlud, condiciones de vida v de trabajo especificos.

#  Seobtiens unz listz imica nommal v priorizada

2/ Creacion de Agendas Especificas para los

PACIENTES COMPLEJOS

#  Cudles son los espacios temporg — espacizles que les
destmamos (e &l centro, domicilio, entome, hospitzl?

#  Be delmitan lzs agendas destmadas 2 cada pacients por
medico — enfermera (v del resto del quipo de atencion).

3/ Identificacion inequivoca v
nominal de la prestacion
especifica

# Que aspectos hemos de

actualizer en el Servicio de

Atfencion a Pacientes

Complejos de la Cartera de
Servicios del SAS?
Servicio actualizado en base

2l PAT d= Plusipatolfsicos

4/ Comstitucion formal EQUIPO FUNCIONAL

PRESTADORBASICO

# Como zbordar el problema de lz pérdida de la
contmutdad zsistencial entre stencion primana v ola
atemcion  hospitalariz 251 como emtre la atenmcion
sanitaria v social?

# Se delimita v constituye el equipe mulndiseiplmar de
atencion.

/ Elaboracién del Plan de Actuacion Personalizado para cada paciente complejo (PAP)

complejo smeular 7

5
# Como identificar mejor lo qué relmente pasa y que se puede hacer para mejorar la calidad de vida de cada paciente
¥

Se fedisefian los planes de accion mdividuales en funcion de las caracteristicas especificas de cada caso y los objetivos 2
aleanzar. Y se reoreaniza la atencion a prestar por todo el equipo con esa mision: se disefia = implanta &l PAP,

6.1/ PILOTAJE

# “lo  importante es
arrancar”

# ;5 pacientes por eguipo
basico en un anol:
aportaran mucha gxpe-

riencia v mejoras.

ENELMARCODEUN
PROCESO DE
6.2/ EVALUACION Y
MONITORIZACION
CONTINUOS
# Cnterios, indicadores,
fuentes v responsables
para TODOS LOS
PASOS.

# Comenzando por la
progresion (ano 1)

# Continuando con el
aprendizaje v mejora

# Fmalizando con la
medicion de resultados

EVALUACION ENTRE

CLINICOS DE LOS DOS

NIVELES DE ATENCION

Y POR LOS PACIENTES

COMPLEJOS

ATENDIDOS:

# Evaluacion de la goor-
dinacion v la percep:
cion  del SETVICio
prestado/ recibido.
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CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA

Investigacion- innovacion y

transferencia del
conocimiento




“Toda enfermera/o debe ser capaz de utilizar los [

hallazgos de las investigaciones y modificar la practica a

la luz de los nuevos hallazgos™ (OMS)

La produccion andaluza supone el 31,7 % de la produccidn nacional.

Grafico 16. Produccidn cientifica de Enfermeria en Espafia por Comunidades Autdnomas {(2014).
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Registered Nurses' Association of Ontario
UAssociation des infirmiéres et infirmiers
w autorisés de I'Ontario

Speaking out for health. Speaking out for nursing.

THE JoanNA BRIGGS INSTITUTE

: Implementar la Evidencia

cuidando.es

iHola de nuevo! Hoy traigo de nuevo amigos a casa. Me encan
este aso, 0s dejo con el interesante trabajo que realizan desde
profesionales sanitarios del 2mbito de |2 Farmacia, Medidna y |

Mm'da Inicio Formacion Participa v Recursos v Cuidate - Noticias Q Registrarse INICIO

e Cuadackos e Anciakicia

it ENFERMERIA AL DiA+
INNOVACION

APLICACIONES MOVILES . p l:é) . !

TEJIENDO REDES

‘Seguir Leyendo »

INVESTIGACION EN CUIDADOS »

SALUD PUBLICA +

Red de Cuidados de Andalucia SALUD EN INTERNET »

v o [IEEA o0 | X

’ e BIBLIOTECA ETICAY CUIDADOS MONOLOGOS ENFERMEROS

LY ATENCION A LA DIVERSIDAD e el #PiCuida, la Red de Cuidados de Andalucia: mucho mas que una Red
\ @ Serafin FernandezSalazar < Q) 2 Comentarios
E NV I A U CUIDADOS SEGUROS ) NOTICIAS
P R E G GENERO Y SALUD -
ina Silvano Arranz
)u; 1A GESTION DE CUIDADOS b hace 41 segundos Unaidea de

ARTE DE NUESTRA

iHola! ¢Qué tal todo? Espero que estés estupendamente. Yo &
nuevo reto que tengo entre manos. Tenia pensado haber escri
aventura en Intemet, nunca he hablado de mi trabajo como er

Seguir Leyendo »

GUIAS DE PRACTICA aranjo Sanchez (a ——t

RELACIONADAS CON CUIDADOS
b hace 11 minutos ﬁ [ E
INVESTIGACION % ! l




Proyecto sumamo

:Cual es el objetivo de este proyecto?

Evaluar los efectos de la implantacién de
recomendaciones basadas en la evidencia en los
resultados de salud de los pacientesy en la mejora de
la calidad de los cuidados de salud

2Qué recomendaciones se van a implantar?

Las unidades participantes deberdn implantar
recomendaciones basadas en la evidencia
seleccionadas para el proyecto en una de las
siguientes dreas:

Valoracién y manejo del dolor en personas
ingresasdas en centros hospitalarios que
potencialmente puedan padecer algin tipo de dolor,
Valeracién y prevencién de caidas en personas de 65
afios con presencia de uno o mds factores de riesgo
de caidas, o

» Valoracién y manejo de la incontinencia urinaria en
personas residentes en la comunidad o
institucionalizadas, susceptibles de presentar
incontinencia urinaria

2Qué ventajas se obtienen con la
participacién en el proyecto?

* Aprender una metodologia de implantacién de
buenas pricticas

* Adecuar la préctica clinica a las recomendaciones
basadas en la evidencia y mejora de los resultados de
salud de los pacientes y la calidad de los cuidados

* Disminuir la variabilidad en la prictica clinica ya que
todos los participantes implantardn las mismas
recomendaciones

* Formar parte de una red de excelencia en loscuidados

* Recibir feedback periédico de los avances
obtenidos con la implantacién, de modo individual
y del proyecto global, para peder realizar una

comparacién de la situacién de cada unidad

:Coémo se elegiran a los participantes?

Se eligirdn a todas aquellas unidades/centros que
expresen su deseo de participar, siempre que
cumplan los criterios de inclusién y se comprometan

¢Cuando empezara el proyecto?

La captacion de las unidades que deseen participar
comenzard en noviembre de 2015, y se recogerin
datos durante un afio (medicién basal, alos 3,6, 9y 12
meses). A lo largo de 2016 se abrird la captacién a
nuevos centros que deseen incorporarse al proyecto
{enelmes 6y 12)

El proyecto ha empezade en enero de 2015 Durante este
arto se ha elaborado una plataforma online de formacién y

CONTACTT CON NOSOTROS:

w et T Sigwencs en
e

~
el

i.sce Qisciii.on  hitpe//www.avidencioencuidodos.es

Pueden participar todas las unidades hospitalarias,
consultas de atencién primaria, residencias de
ancianos, etc. que pertenezcan al Sistema Nacional
de Salud y/o a sus estructuras socio-sanitarias y que
atiendan directamente a pacientes susceptibles de
presentar dolor, caidas o incontinencia urinaria

¢Qué implica la participacién en el proyecto?

Las unidades participantes se comprometen a: 1)
realizar una formacién online acerca del proceso de
implantacién de buenas practicas, 2) realizar una
medicién basal de los indicadores preestablecidos
segun el drea seleccionada, 3) implantar las
recomendaciones y 4) realizar mediciones de
seguimiento a los 3, 6, 9y 12 meses,

Los datos se obtendrdn de las historias clinicas y de
los registros clinicos por los investigadores
responsables de cada unidad y serdn volcados en una
plataforma online disponible para ¢l proyecto

¢Cémo puedo obtener mas informacié

uedes registrarte en nuestra base de datos para
recibir toda la informacién actualizada del proyecto
en:http://'www.evidenciaencuidados.es/es/indexphp/
proyecto-sumamos-excelencia

Contacta
connosotros
P articip a:




Proyectos del #PiCE uida

‘ M uéestpicuds!

Red de Cuidados de Andalucia

. Escuela Andaluza de Salud Publica
JUNTA DE ANDALUCIA e CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD
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Webinars it

- ciudadania
(conferencias Fecosimene: i
Laguna @ransanisg)

....... v
o

Cursos
abiertos y gratuitos

online)

n P

Acceso a cursos gratuitos, abiertos y
conferencias online de temas de

Articulos, Guias de Practica Clinica y
enlaces web de interés para la
investigacion y practica clinica.

actualidad.
!

ENVIA UNA
PREGUNTA

Un Banco de Preguntas donde podras
enviar  preguntas y  obtener
respuestas.

@

2

CUIDATE

INFORMACION FIABLE SOBRE SALUD PARA PACIENTES

Documentos,  paginas  web
aplicaciones moviles fiables y de
calidad a pacientes y personas que
cuidan.



4

-z
#Pi(uiders

* DE LA SEMANA -

Podras compartir y poner en valor tu Visibilizar los cuidados, compartiendo
idea o practica innovadora en el tus ideas, proyectos e innovaciones.
Banco de Innovacion en Cuidados.
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° Interacciona con nosotros a través de redes sociales. u @PiCuida

o Actualidad relacionada con los cuidados a un solo clic.

O Y dentro de poco, una seccion llena de recursos dirigidos a la ciudadania.




“SI QUEREMOS OBTENER RESULTADOS
DISTINTOS NO HAGAMOS SIEMPRE LO
MISMO”

Albert Einstein



JUNTR DE ANDALUCIA @ic uida

CONSEJERIA DE SALUD ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUGIA
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#Piluidora

www.picuida.es



