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La atencion a pacientes cronicos a través de la promocion del autocuidado

O

«4% Promocioén de la salud
=+ Capacitacion en salud
=% Autocuidado
= Empoderamiento
=% Paciente activado e

informado

-
=

SaludMadrid

Factores de los
comportamientos en salud

¢Como se cambia de

conducta?

éComo aprendemos?
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Usaremos los siguientes simbolos....

Concepto clave
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Conseguir el maximo potencial de ena/Ud?
un proceso que se desarrolla alo largo de
toda la vida y que tiene que ver, no solo con
el individuo en diferentes edades,

O /- . . . s
B e o> Ccaracteristicas y etapas vitales, sino también
\ . .

e(\’&o‘ con las condiciones en las que vive

Concepto
l clave

Proceso de mejora de la salud
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SaludMadrid

"

-3 Factores facilitadores
Y

i Factores protectores

g*

.. Fortalezas y capacidades de
las personas y de la comunidad

Enfoque positivo

Enfoque integral

Enfoque
poblacional

;Z.A/b,()éeSpOﬂSablhdad
XN ’(.\\’

: Capa(rtado
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Abordaje conjunto,\

proporcional y
ordenado

Respuesta
conjunta,
coordinada,
integrada y
mantenida en el
tiempo




-
‘

SaludMadrid

Lideraz 4o parficipativo en salud

1. Invertir en salud (empoderamiento de
los pacientes, a lo largo de su vida)

2. Abordar las principales cargas de las
enfermedades

3. Sistemas de salud centrados en las
Personas y en su capacitacion

4. Crear entornos de apoyo y

Mejorjg comunidades resilientes

Fuente: Estrategia “Salud 2020” de la Region Europea de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
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Dar . . .
respuesta = lielielsl telhe
v’ Envejecimiento activo
v Prevencidn de la Planificar y desarrollar autogestion y cuidados
fragilidad y déficit profesionales
funcional Riesgo
medio
{ &.—) | 9
Riesgo bajo
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)

Dieta
desequilibrada

2. Inactividad fisica

3. Tabaquismo

4. Abuso de alcohol

1. Enfermedad
cardiovascular

2. Diabetes

3. Cancer

EPOC

Abordaje de los 4 principales factores de riesgo,
a las 4 principales enfermedades




. nega‘-s Jos.e,R., Rodriguez-Artalejo Fernando, Graciani Auxiliadora. INTERACCION DE LOS-FACTORES
DE RIESGO EN LAS ENFERMEDADES CRONICAS. Rev. Esp. Salud Publica [revista en la Internet]. 2002 Feb
[citado 2013 Sep 19] ; 76(1): 01-05. Disponible en:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51135-57272002000100001&Ing=es.
* Majid Ezzati, PhD, Stephen Vander Hoorn, MSc, Anthony Rodgers, FAFPHM, Alan D Lopez, PhD, Colin
D Mathers, PhD, Christopher JL Murray, MD, the Comparative Risk Assessment Collaborating Group.
Estimates of global and régional potentil health gains from reducing muliple major risk factors. The

e e 362, Issue 9380, 26 July 2003, Pages 271280 [citado 20 2 i ible
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Bebe - agua

gsaludabl e

12
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B Prevenir y cribar la fragilidad
A Detectar las situaciones de
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Entorno ecologico
v' Familiar
v Educativo
v Sanitario
v' Comunitario

conductas

piramide NAOS

|saludables

Estilos de vida vy

Menores de 15

Embarazo y lactancia
Parentalidad positiva
Envejecimiento activo
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¢Sabias qué...?

# E|l 65% de la poblaciéon mayor de 16 afnos
es sedentaria

& E|l 46% tiene exceso de peso

& El 26% fuma habitualmente

# El 10% consume bebidas alcohdlicas

sabilidad,

b ot A TESRONS
Y v s%acapacitz?d‘o"““ o
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Dorothea
Orem

18
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Universales

desviacion de
la salud

| Requisitos de
~_ autocuidado

/{M/OOF’I'aA’{'e/
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Sistema de
enfermeria de
apoyo- educacion

Sistemas de
enfermeria
totalmente

compensadores
(accién de la enfermera)

Sistemas de
enfermeria
parcialmente

compensadores
(accion de la enfermera
y accion del paciente)
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‘ ¢Qué entendemos por capacitacién en salud? \
! “La capacidad de las personas para
Concepto obtener, interpretar y entender la

clave . — g—
informacion basica sobre la salud y los

servicios sanitarios que necesitan para la
toma de decisiones adecuada”

(Institute of Medicine-IOM-,2004)

Sano

Vive
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d ¢Qué entendemos por capacitacion en salud? \

“El conjunto de habilidades cognitivas y
sociales que determinan la_motivacion y la
capacidad de las personas para acceder,
entender y utilizar informacion
encaminada a procurar mantener una

buena salud”
(Organizacién Mundial de la Salud-OMS-,2007

Vive

Sano

23
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Comprension | Adquisicién de
oral y escrita informacidn

Capacitacion
en salud

Entendimiento | Interpretacion

24
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El descubrimiento y el desarrollo de
la capacidad innata de cada uno de
ser responsable de su propia vida
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Suficientes experiencia para
evaluar la eficacia de sus
acciones

ou kerow W=
yes you

CAN
/

Suficientes conocimientos
para tomar decisiones
racionales

Suficiente
autocontrol

Suficientes recursos para poner
en practica sus decisiones

26
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SaludMadrid

reSpOﬁ'éﬁbi|idE"1"d"""""""”éi’utonom|a :‘respunsabllldad
=.empoderamiento
,,,,, _:E‘-'ff“‘“ “=3activado
L . .m-m respiﬁﬁ’s'.hbi
N “auto
Ele
“Todos vuestros La i
conocimientos son . Consecuencias
sobre el pasado y todas FESpOnsablhdad
vuestras decisiones son .
sobre el futuro” del paCIente es
lan E. Wilson innegociable,
AiE indivisible e Acciones
Fn#igr?r?;dso 1 I d H bI
autonomia Inelual S
mfgpqnado Re
Sabére y

empademmianis

® lidacos Waéj'i.:hdq
a Ctl O actvada ""aUtOCL

Cuma’g!ﬁgaUtOGw.“dmadaa Opciones
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La mayoria de los pacientes tiene |la capacidad
para desarrollar las aptitudes y actitudes
necesidades para tomar decisiones adecuadas
para sus vidas

GU(.

0
Cundarse es V, °‘b/e o 2

disfrutafg
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Seleccion de las necesidades de aprendizaje y de sus metas

Transferencia del liderazgo y de la toma de decisiones

Analisis de los problemas y autogeneracion de soluciones

Analisis de los fracasos como oportunidades para aprender y ganar eficacia.
Descubrimiento e intensificacion del refuerzo interno para cambiar la
conducta

Promocion de mayor participacion y responsabilidad personal del paciente
Enfasis en redes y recursos de apoyo

Promocion del propio impulso del paciente hacia la busqueda de salud y
bienestar
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SaludMadrid
Foctores relocionados con los comportamientos en salud
Valores Creencias,
modeIoZ valores, Grgpos
actitudes, sgualgs
culturales primarios
Conocimientos Apoyo social
y capacidades
cognitivas
Recursos y Habilidades
ServiCcios personalesl
sociales,
psicomotoras
\ Condiciones de
vida
- Capacidades + toma de decisiones + situaciones= comportamientos

30
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| » ., ¢Sabias que...?
2 4

= El 48% de los pacientes no comprende la instruccion

escrita “tome el medicamento cada 6 horas”
¥
z243. E| 68% de pacientes no comprende los niveles de

azucar en sangre.

w4, El 27% de los pacientes no sabe cuando sera su
proxima visita.

s El 27% de pacientes no comprende la instruccion

“tome el medicamento con el estomago vacio”

Williams, M Cleveland Clinical Journal of Medicine 2002, 69(5):415-418
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gf@r qué si sabe lo que
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B N\
r/
|gunOS mOdelOS Modelos tedricos de cambios de conducta \

Nivel individual

1. Modelo de creencias en salud

2. Teoria razonaday planificada

3. Modelo de procesamiento de la informacion

4. Modelo transtedrico de las etapas del cambio

5. Modelo del proceso de adopcion de precauciones
Nivel interpersonal

1. Modelo de aprendizaje operante

2. Modelo de aprendizaje social

Fuente: Osteba.

3. Modelo de autoregulacion Estrategias tiles para la
. . promocion de estilos de
4. Modelo de apoyo interpersonal/social Jida soludables en

Nivel comunitario y social Atencién Primaria. Alava:
1. Acercamiento a la intervencion comunitaria

Gobierno Vasco; 2008

33
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AN

0 S «
‘concepto|lconceptoN

El comportamiento de la - No conciencia de riesgo/ no
implicados/ estan en proceso de

comunidad influye decidir

« «
Cconcepto|iconcepto

. P La conducta viene determina por
Capacidad de influir en el entorno, y a
e eventos que anteceden y suceden al
su vez del entorno sobre el individuo .
cambio
(=]

« «
Cconcepto| |l concepto

Mayor probabilidad de cambio y

\ Responsabilidad/autoaprendizaje mantenimiento si tiene apoyo familiar

34
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CALLE Di si al cambio,
DE LOS aunque seade pagina. -
CAMBIOS ;

AN

Atributos asociados al cambio \

¥ Beneficios percibidos

¥ Barreras percibidas

¥ Red de apoyo social

¥ Procesos o intencién de cambio

¥ Autoeficacia percibida

v Arrepentimiento anticipado

¥ Conocimiento de las
recomendaciones

¥ Control- autonomia individual

¥ Dependencia

35
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Influye en la mejora de la dieta:
* La eficacia percibida

* El arrepentimiento anticipado
* El apoyo social

ta & Los beneficios percibidos

* Elconocimiento delas " o

recomendaciones s 1o

Influye en el * Autonomia para preparar é%
incremento de la comidas T e

v o8 actividad fisica:
Caminar ligero * Red de apoyO

por 30 minutos es

\a

El nivel de dependencia yilos
buenopara lasad  SOCIal intentos previos parcialmehte

‘ « Beneficios y exitosos pueden asociarse a la

Y5> | , barreras intencién de cambio y

. — percibidos (sélo autoeficacia

a corto plazo)

Fuente de imagenes: Lizcano A et al. Cuaderno del paciente.
Madrid: SEMAP; 2012

36
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L el individuo

Estrategias centradas en

Centradas en la modificacion de
actitudes, motivacion y planificacion
del cambio de conducta

=

Estrategias centradas en
variables contextuales

) '. 3 v AT e e e g
= Acercamient

interinstitucional vy
comunitario

37
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4

Mejaf /

Consejos breves en
intervenciones rutinarias de
Atencion Primaria
Intervenciones
multicomponente individuales y
grupales

Técnicas de automonitorizacion
Prescripciones escritas
Seguimiento con multiples
contactos. Continuidad y
feedback

Salas de espera, lugar
informativo

Ingredientes activos de las intervenciones

* Derivacion a recursos sociales y
de apoyo

 Medios interactivos

* Materiales educativos

* Consejo telefonico

 Campahnas comunitarias

* Eventos saludables

* Medidas legislativas

 Comercios y restaurantes

* Entornos activos, sin humo

e Rutas, parques, polideportivos
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Motivacion para el cambio

N
& | as motivaciones y expectativas del paciente no siempre
coinciden con las de los profesionales
8 Responden a prioridades propias
8 Compleja red de factores que intervienen en sus habitos
£ La motivacion para el cambio se suele sustentar en el
temor a la enfermedad (algo cercanoy concreto) y a la
muerte, mas que un enfoque positivo de busqueda de Ia

salud
8 Influyen las experiencias vividas de personas cercanas

\" Ayuda la figura de autoridad del profesional

39
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) | ﬁ"‘

AN " &-(ﬁ @:

Nivel macrosocial:
leyes, modas,
costumbres

(época y generacion)
» \o/

Nivel microsocial:
Amigos, familia,
trabajo, aficiones,
roles de género

T ———
- Wagner EH, Austin BT, Von Korff M. €
- Wagner EH. Chronic disease managermic.

Comunidag
FecUrs0s
y politicad

Paciente informadao Inte

activado

Figura 1. Chronic Care Model

1. La organizacidn del sisterna de
atencidn sanitaria.

itari
Si

relaciones

Somos una

utocuidado.

Capacida¥Wdecisoria [F"™ referencia pero |y

para hacer el
cambio de habito

Equipo de salu

vas proactivio

Cambio y mat

no la mas decisiones.
important? as de

S

Confianza,
cercania,
valor,
coordinacion

.euts With chronic illness. Milbank Quarterly. 1996;74(4):511-44:.

wnat will it take to improve care for chronic illness? Effective Clin Practice. 1998;1(1):-

- Coleman K, Austin BT, Brach C, Wagner EH. Evidence on the chronic care model in the new millennium. Health Affairs. 2009;28:75-6.

- Tsai AC, Morton SC, Mangione CM, Keeler EB. A metaanalysis of interventions to improve care for chronic illnesses. Am J Manag Care.

;11(8):478-88

- Bodenheimer T, Wagner EH, Grumbach K. Improving primary care for patients with chronic illness:the Chronic Care Model, Part 2. JAM»x = 2002;288(15):1909-14.

AN

- Sperl-Hillen JM. Do all components of the chronic care model contribute equally to quality improvement? Jt Comm J Qual Saf. 2004; 30(6): 303-9.
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Sobre los estrategios de innﬂ'@wemﬁéh
s )

‘. Preseribe vide
©Basadas en evidencias cientificas que soludable

muestren su eficacia . )

@Adaptadas a las necesidades

@Factibles y sostenibles

QEvaluar su efectividad e investigar sobre ellas
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|

Autonomia
Corresponsabilidad

Demanda de coherencia

Centrado en el paciente

Evaluacion de lo
complejo

—

Dependencia
Pasividad

Demanda de
intervenciones

Centrado en servicios

Recuento de actividades

Vive Sano
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4
& Percepciodn del individuo acerca de su & Percepcion sobre su capacidad para el
susceptibilidad a enfermar control de la conducta
4 Severidad de la enfermedad € Proceso de maduracion del cambio de
4 Beneficios aportados por la conducta a conducta por etapas (precontemplacion,
adquirir contemplacion, preparacion,
€ Dificultad de las barreras mantenimiento y recaida)
& Exposicidn a estimulos que favorecen la  Conductas de precaucion: falta de
accion conciencia del riesgo, toma de
€ Confianza personal en la capacidad de conciencia, toma de decision, adopcuon
ejecutar una conducta con éxito de la precaucién
€ Consideracion de las consecuencias de sus € Consecuencias positivas y negatlvas de
acciones sus conductas: aumentar, d'%ﬂl'a”o‘ﬂ,d]
4 Intencién de sus conductas extinguir. Refuerzos@go t|vos'>y~|%gga0vos.
5 Creencias sobre la aprobacion o & Responsabilidad, autﬁ@m}ejo
desaprobacion de sus conductas autoregulacion. (//eh@%[ 7S

‘$ Creencias sobre los estandares sociales $ Grado de control de ‘Iyay,nerson%%obre el

& Motivacién de compromiso proceso de cambio "oy,
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L

Modelo de auto-regulacion
(self management)

Percepcion de

Auto-

Negociacion
del objetivo
del cambioy
como
producirlo

Motivacion .,
control observacion
Entrenamiento y
Auto- )
modelado de _ Rol activo
manejo
conductas
, Analisis
Profesional; Establecer ., y
. resolucion de
consultor objetivos
problemas
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Modelo integrador

Caracteristicas Estructura de

externas al .
. g . creencias
individuo
: Creencias sobre
Actitudes la conductay
hacia los consecuencias . .
=< Actitud Habilidades
objetivos O
. Creencias de O
Personalidad . 15d Z
Diferencias norma 'Y,as y Intencion 8
. motivacion
~entre sujetos | . S aurocumac @)
- «para cumplir ‘7@<,S/77nresponsab|l :(_>|
. Ay
Demogréficas Creencias Autoeficacia Contexto
. . e - )
! _ sobre eficacia | oog’egga/@ %
. CATONLE
} %@g\ /5(‘02’0,0
Fuente: Fishbein M. The role of theory in HIV prevention. AIDS Care. 2000;12:273-278 lnf°’“6df’°ﬂ$
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AR

1. Proceso de enfermar. Consciencia

Conductas saludables

3. Funciones del rol para cumplir los
requerimientos terapéuticos

4. Estrategias para eliminar conductas

de riesgo y no saludables

Autocontrol de la enfermedad

Régimen terapéutico

Procedimientos terapéuticos

Recursos sanitarios (contacto,

continuidad

9. Recursos comunitarios que
aumentan la salud

10. Control interno

11. Identificar signos de alerta

N

O N WU
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Basado en: Task Force on Community Preventive Services. Recommendations to increasée// w22 2"

Determinantes
individuales

Determina nte:l"’
5

interpersonale
Determinantes
ambientales,
comunitarios y
sociales

SIS

Modificacidon de

conductas o habitos

saludables: dieta
actividad, alcohol
tabaco

8 |
?
|
LA

physical activity in communities. Am J Prev Med. 2002 May; 22(4Suppl):67-72

- ‘%o
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Estilos de aprendizaje

, _ Personalidad
Como recepciona ‘
la informacién ‘ Temperamento
.Forma en la qu’
las personas
. perciben, .

interaccionan y
responden

Pantoja Ospina MA, Duque Salazar LI, Correa Meneses JS.

Cémo la organiza Motivacion

, Ambiente
Como la procesa

i H Codncsl (| (| L +l H . — 1 1 H
LTS ILYITS TTIVUCTIS. diT UPsTdUT TOUT LTITIH TTVISIUTT dTTU diidlysSlo
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Estilos de aprendizaje

Preferencias de
aprendizaje

Solucionar

Categorizar

problemas

Definen su
potencial
cognitivo

No son estaticos

Estan influenciados por
factores propios del entorno
3. No existe una sola y Unica
forma de aprender

Construir
conceptos

Informacion

. Retener
nueva o dificil

Percibir Procesar

49
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Estilos de aprendizaje

Aplicar y crear
/"  Comprender, evaluar, recordar ™

\ Teoria practica /

Andlisis y sintesis
Experiencia activa
al én Cl :

AN

/

Recordar: . - :

Aplicar: clasificar, . Crear: combinar,
preguntar, . Evaluar: juzgar,

categorizar, . . componer,
escuchar, decidir, elegir, . . .
. comparar, . inventar, inferir,
localizar, observar, debatir, . .

. . contrastar, imaginar,
identificar, oreguntar recomendar oroducir
descubrir
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N

Estilos de aprendizaje \
4 Construccion del conocimiento l

, Basados en la experiencia |
Q , Basados en los canales de percepcion |

Basados en estrategias de aprendizaje ‘

3 ca
Op

Interaccion con otras personas ’)f _/;7
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SaludMadrid

AN

Estilos de aprendizaje

= Analitico de busqueda e entendimiento

= Sintético de experimentacion e invencion

eeeeeeeeeeeeeeee




La atencion a pacientes cronicos a través de

SaludMadrid

-
=

la promocion del autocuidado

AN

.

, Basados en la experiencia

= Experimentar y descubrir por los sentidos
= Recordar, comprender, aplicar, analizar,

sintetizar y evaluar
= Percibir, pensar, planificar y hacer
= Concreto-secuencial/ abstracto-secuencial/

concreto-causal/ abstracto-causal

_—

' Estilos de aprendizaje |

0O
9“4»-‘

3

N

o%y  \J .y

O
e

ie N,
~ienestar
oy
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La atencion a pacientes cronicos a través de

-
=

la promocion del autocuidado

AN

' Estilos de aprendizaje |

- J = Activo /reflexivo: forma como se procesa la

2 informacion
= Sensitivo /intuitivo: tipo de informacion que se

prefiere percibir
= Visual/verbal: canal sensorial mas eficaz para :

percibir informacion i
0\

Q" , Basados en los canales de percepcion

qes

= Secuencial/global: forma como se progresa al

conocimiento
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Basados en estrategias de aprendizaje

-
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AN
' Estilos de aprendizaje |
= Superficial/profundo/estratégico

= Formal: tedrico, se desarrolla el pensamiento,
tiene una alta estructura

" |nformal: es activo, se aprende haciendo, no 7™
tiene estructura

" |ncidental: improvisado, sin metas claras
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AN

Estilos de aprendizaje

Interaccién con otras personas

= Educacion en grupos
= Grupos de apoyo
= Universidades de pacientes




La atencion a pacientes cronicos a través de
la promocion del autocuidado SaludMadrid

Des cuidarse

G

ekt AESPERANZA==5 capAz

cuidarse ESPERANZA 3 g CAPAZ
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¥

L245. |dentificar los beneficios del

autocuidado responsable

<24, Analizar las barreras y dificultades
gue impiden al paciente realizar el
autocuidado responsable

B

¥

{7 . ., e e e
it Fomentar la motivacién y adquisicién o A\ ° |
de las competencias necesarias ‘Wue le romos\ g

e mostrrenr?

¥

W, . . s ..
it Realizar una evolucién y seguimiento
de un programa de autocuidado
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————————————— - — 2% ¢ Mi conducta esta produciendo los
.‘ resultados que deseo?
lﬁ ng /dezﬂﬂ’lﬁé \ nﬁmdas cosas hubieran sido diferentes
‘ si hubiera actuado de otra manera?
6 (9 que 50ms . ¢ Cudl es mi propdsito?

s, ¢ Cudl es mi responsabilidad?







SaludMadrid

Conocer la forma de aprender de las
personas

Valoracion integral multidimensional
(casa)

T
Educacion sistematica, estructurada,
multicanal

Medir los resultados del impacto de la
intervenciones
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«+Sedentarismo, aptitud \‘!
fisica, e |
1. Aumentar las frutas ‘
2. Disminuir el sodio |
3. Frutos secos y semillas 0'3"’ para el desarrollo y la
4. Cereales integrales salud de las personas
5. Disminuir comida =% Prevenir y cribar la
procesada ‘| fragilidad, la dependenciay
6. Acidos grasos omega 3 | | la pérdida de funcionalidad
7. Fibra € "% (autonomia)

Ll

Normopeso =+ Envejecimiento

g 2
: 2
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Las percepciones de Ry

un individuo

determinan su
conducta

mi“' 2223 & a. Susceptibilidad percibida: percepcién subjetiva de cada
20 “9 m-@ ¢ O individuo sobre la posibilidad de desarrollar una
enfermedad determinada.

b. La gravedad percibida: creencias sobre la gravedad de
desarrollar una determinada enfermedad o dejarla sin
tratar una vez desarrollada, contemplando sus
consecuencias medico-clinicas y sociales.
c. Los beneficios percibidos: creencias del sujeto respecto a
la efectividad de la accion recomendada para reducir el

&

riesgo % f ‘,‘Qresponsablhdad

d. Las barreras percibidas: aspectos negatw@sc W@d}ﬂgﬁ’t\\lo
por el individuo de la accién recomendada p@ gy crf ek 3/
riesgo, como los costes tangibles o los psmolqgj& G Yos
sea doloroso. %3 ?/})/:z




La atencion a p2 e =Anicos 3 través de
” SaludMadrid

Sentido positivo de la

identidad

 Capacidad para
gestionar los
pensamientos y las
emociones

e Crear relaciones sociales

e Actitud para aprender

* Participar activamente

en la sociedad

ien@star €moc
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Flexibilidad cognitiva y
emocional es la base de |a .
habilidades sociales |

Autoestima

. N\
Afrontamiento de
situaciones

Control

,&poyo social

Fortaleza
ersonal




La atencion a pacientes cronicos a través de
la promocion del autocuidado SaludMadrid

Valoracion
multidimensional (si es
necesario también en
domicilio)

Evaluacion, aprendizaje y
mejora (impactos en
salud, visitas...)

fala®

Diagndstico de las
necesidades, expectativas
e interese de aprendizaje.

Diagndstico de
capacidades, fortalezasy
recursos

»

oBJETIVo
BIENESTAR £

Seguimiento
y refuerzos

Contrato de objetivos
Proceso de ensenanza- Plan individual

entrenamiento y multifactorial
aprendizaje
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Cuidowr o widho y 1o solud
A

-

Abordaje grupal Mapa de recursos

comunitarios

\.

Escuelas de salud y

_ ( Recursos web y )
bienestar ,.

tecnologias de la
informaciony la
" comunicacion p

Iniciativas
comunitarias

%/ JaYa )
Umver&dgggs dehl %j
pacientes, paciente ||
experto )
Wit 20g

I)‘O ®/ 2% % =
ddo O O0n% 2 oo
oot

r

Materiales educativos,
informacion escrita

N\

.

~
—— e e

Consejo motivacional individual B
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Figura . Modelo de cobertura de Tanahashi adaptado

POBLACION OBJETIVO

=
S COBERTURA EFECTIVA Curva de
E Perscnas que siguen la intervencion de -
g manera efectiva “‘».""'—'.# cobertura
........................................... .
£ CONTACTO |
E Coberura:; personas gue siguen la intervencidn ‘5‘ Poblacién !:Tbj@ti*fr:! que |
= - - 1
i N no contacta .
5 ACEPTABILIDAD ; b :
E Cobertura: personas dispuestas a seguir la intervencicn b Y i
| "‘_ "
= ; . |
E ACCESIBILIDAD - * ;
o Coberura; personas que pueden seguirla mter‘uencmr} ‘-..‘ 1
2 : : !
: S 1
E DISPONIBILIDAD : Rl i
-E Cobertura: personas para las que la intervencion estaqjlspumble “""-«. 1
3 i
@
2

Fuente: Adaptado de Tanahashi T, 1978
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SaludMadrid

-
‘

de un paciente,

De las 8760 horas del
invierte 3 horas en las
consultas de los
profesionales

ano
Fuente: elaboracion propia a

<rtir de Peeples y Seley, 2007
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SaludMadrid

Salud, bienestar

Comer pocas grasas,
azucares y sal

Actividad fisica todos los
dias

~ Salud emocional, salud

sexual, gestion del estrés

Sin tabaco y sin
alcohol, mejor

L

Cvidandote, siempre dards en la diana

70
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Deben sentir que las cosas que aprender son
importantes y practicas (utiles)

Aprenden comparando experiencias pag%das con’

respons_ab_llldad

nuevas (relacionarlo)

aprendido
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A la hora de disefar una propuesta educativa
@@b{?@@@%@@uﬁd@d@

! Combinar los 3 tipos de
oB)ETIVo
35ty | objetivos (conocimientos,

actitudes, habilidades)

Concepto
clave

Tener en cuenta las
distintas formas de
aprendizaje

Formar en
autocuidado
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Assess

Evaluar

Advise

Aconsejar

/

Orientar Consensuar
o /

Agree

Las 5 A’s en la educacion para la salud
Fuente: Glasgow, Emont y Miller, 2006
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SaludMadrid

autocuidado ™ Frrm O

Asumir la hipertension

TACHVG,
activado

decisionas.

Necesitan
comprendery
elaborar el
diagndstico de la
hipertension y las
reacciones
emocionales que
este diagnostico
les produce

raspons:

.......

informad
autono i

mforma

nnnnnn

cukdadas

........

responsabllldada'autonomla .

aichohis  p ammar

* responsabili dad

Controlar la hipertension

§ “Salude. Necesitan
mejorar las
capacidades de
autocuidado,

N e elaborar su
DrDI‘ﬂDCIOH .
saltd propio plan,
BU%EHQ&'? ponerlo en
capacitado
s podEramisnto ma rCha’
pienestar luar]
uautocmdado evaluarioy

= c.cdcmdada aumr{g{%%@,‘@ﬂ” reaJUSta rIO

,11, capamtadoprom ocidn™
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Area cognitiva | 4

Area de habilidades
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SaludMadrid
Qué me pasa
La hipertension arterial, el sobrepeso, la dislipemia, la artrosis /
La alimentacion R

La gestion del estrés

La actividad y el ejercicio fisico. Ejercicios

activos y posturales

El tratamiento farmacoldgico

Factores personales, familiares y sociales que influyen en su situacion

Vivencias y experiencias respecto a las enfermedades

Sentimiento de valia personal y actitud positiva y flexible hacia el autocuidado
Valoracion de la capacidad personal, de sus recursos personales y de su propia vida
para introducir cambios en su vida

Actitud critica ante los condicionantes sociales

Actitud equilibrada ante el uso de farmacos

Aprecio de lo positivo de |la edad
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SaludMadrid

<

)
Elaborar una dieta adecuada ‘-—-/

Habilidades para la gestion del estrés y la actividad.

Control del dolor. Control de peso

Habilidades de analisis de situaciones y toma de decisiones
Habilidades sociales para la consecucién de estilos de vida
mas saludables
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SaludMadnd

Decido mi propio
plan

éQué significa
para mi? écomo
lo encajo en esta

etapa de mi
vida?

Desarrollo
capacidades de
autocuidado

Comprendoy
elaboro el
diagndstico de las
enfermedades y
factores de riesgo
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No
enfermedades

Cuidamos

personas

Persona

N\
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La atencion a pacientes cronicos a través de
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Aprender mas
gue ensenar

Educar mas
que informar

)/

80



La atencion a pacientes cronicos a través de

-
1

la promocion del autocuidado SaludMadrid

“
Rl
\
R d
5
o0

e | toristleas de la educacion para la salud ofeéﬁh{

1. Oportunidades de aprendizaje creadas \
conscientemente y programadas

2. Objetivos adecuados a las caracteristicas y
necesidades del paciente

3. Contenidos biopsicosociales

4. Procesos que generen aprendizajes
significativos

5. Técnicas activas y participativas

\ 6. Educador como facilitador
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\

o —

pedagogia activa y estructurado,

Sesiones con recursos de Trabajo sistematico,
‘ significativa programado

Dévolver el poder del autocuidado a la poblaciéni

Educador, entrenador,

- cuidan ellos. Dia
facilitador 20 0

saberes

[ 3 P g Construir desde como se

L----------------------J




-
‘

g SaludMadrid
—~ —

En esta etapa
de mi vida,
me preparo

para
cuidarme

enopausia

M
N

jubilacion
vejez

Persona
cuidadora

N

OOO

Ser padres
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alcohol y otras
substancias

Actividad
y ejercicio
fisico

Gestionar
el estrés

Vida i:‘ 0,7(‘)’77‘/%0/‘:\, ®//77
‘ adulta Jene& s
o/O’ (o) 5] 2
7

¥ . ¥ s
y )qCO’ .. Oc, Q. }).,"' Si2N
Fersonas sanas, Fob[acwms samas
05} & M % e




Responsabilidad
del cuidado

La atencion a pacientes cronicos a través de
la promocién del autocuidado

A |
‘

SaludMadrid

Conocer sus
mecanismos
adaptativos

i

Re-valorizar
el cuidado

86
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& Como vas a afrontar
108 nuevos retos de hoy?

Prueba suerte...

N=

3
"

| 8
!

SEGUL e

VOY A ES.
FORZARME
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, Envios de
Llamadas de Mensajes .
. o materiales
seguimiento motivacionales .
educativos

Caminar ligero
por 30 minutos es
bueno para la sa
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Espacios de
salud
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SaludMadrid

Valoracion
multidimensional

O

(

Plan individualizado de

intervencion
a multifactorial

\

/

O

)/

Seguimiento y
refuerzo

4 N
Mapas de recursos

on liney
comunitarios

Evaluacion
(impacto en salud,
estilos, visitas...)

N J
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y

Es dentro

y no fuera

de nosotros.
donde hace buen

© mal tiempo..,

Escuelas de salud g cutdados

ﬂam/oaia/‘ /&6’50, contipo /
A/@Ma/‘ //(we.s'/'ta apoyarme /

/’7 render //a.m /‘e.s;oae.fta.f; 07
f<> 7 a8 <O
Constrair /y 190 adelant /




Faciente activado e informado

Capacidad de buscar, entender y utilizar la informacién disponible en
salud para tomar decisiones informadas

Conocimiento

Autogestion

dCCeso

\/ Acceso a Acceso a
_ , v" Facultad de . .y participacién en
informacion v Disposicién a la , o
segmentar la L v Autoevaluacion actividades
sobre saludy a . ., participacion
los informacion bositiva y activa , control y saludables
. v Facultad de . comprension v' Confianza para
profesionales o v Capacidad de tomar iniciativa
: distinguir la de lo que
Capacidad de . ., aprender en la
informacion .. sucede N
entender |a correcta y util nuevas tecnicas Planificaciéon de comnicason £on
informacién v Facultadyara y habilidades I3 accién , profesionales
Capacidad para racunad p v’ Actitud y ny Apoyo para
. . identificar la resolucion de participar y
identificary C L enfoque
| aplicabilidad de . problemas mantener
recono.cer 0s la misma constructivo comportamientos
mensajes adecuados

Fuente: Jordan JE et al., 2008
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Resoluciéon de problemas

_— 9

Toma de decisiones
|

Uso de recursos

—

Llevo el
volante...

!

'\\ ‘r‘

SaludMadrid

Autoeficacia

Preparacion

Entrenamiento

S AT
-\ § "’Jb 130'3%?0‘?:»“" 4

Participacion

— A>r<asporwsabllldad
ap ‘.lad t\\’o
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.
‘ Resolucion de problemas ' Autoeficacia \
N 3
Toma de decisiones Preparacion

Uso de recursos Entrenamiento

|

Adaptacidon-afrontamiento

| Psicoactivar al - Confianza Habilidades |
| paciente » I ‘ sociales y red
\ e UE. A tOestima de apoyo
- Y — :
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S icaci

e, ImP‘IcacléIT\ Py N

£ Compromiso Informacion

2% Colaboracion Orientacién e
Asesoramiento |
Refuerzo
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Preparacion
Calificacidon
Perfeccionamiento

- J

Tener
destrezas

Tener
habilidade

Tener
actitud

Tener
criterio

Tener
Ynocimientos

,:_c:tiv
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El aprendizaje es

N

un proceso que
se da durante
toda la vida de
las personas
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Fuente: Lizcano A et al. Cuaderno del
paciente. Madrid: SEMAP; 2012




-
- o o . aV e ae 1ada pro o ® rlel 3 M) ab-Telo *******

SaludMadrid

Su alimentacion debe ser
equilibrada tomando de todos
los grupos de alimentos.

Limite el consumo de
alimentos ricos en grasas
saturadas (colesterol).

Aumente la ingesta de frutas,
verduras, hortalizas y
legumbres.

Controle el consumo de sal,
alcohol y café.

Abandone el habito de fumar.

Haga ejercicio adecuado a
su edad y condicion fisica,
de forma regular.

Controle el sobrepeso,
evitando la obesidad.

Reduzca el estrés y la
ansiedad.

Comuniquese y relacionese
bien con los demas
(escuche y hable).

Tenga una actitud positiva
ante la vida.
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. A et al. Cu
nte: Lizcano A~ : 2
Fuepac'\ente. Madrid: SEMAP; 201

autocuidados en el ejercicio fisico

o Camine 30-60 minutos de forma moderada-intensa, la mayoria de los
dias de la semana.

e Para las personas con problemas de tiempo, camine 60 minutos al dia
de forma moderada a intensa, en varios periodos de al menos 10-15
minutos.

o Intente realizar el ejercicio fisico con la familia o los amigos.
o Favorezca las actividades de ocio con las que pueda disfrutar.

e Evite caminar en las horas de mas frio en invierno y realicelo en las
horas mas frescas del verano.

G Lieve agua fresca en el verano y beba pequefios sorbos, regularmente.

o Espere dos horas para hacer ejercicio después de haber terminado las
comidas.

6 Controle durante el ejercicio que su pulso cardiaco este entre el 60-85%
de su frecuencia cardiaca maxima (FCmax=220-edad).

o Anote en un diario el ejercicio que realice, las pulsaciones que alcance
y los posibles sintomas, nada mas terminar cada periodo de ejercicio.

El mantenimiento de una actividad fisica previene
y controla los problemas cardiovasculares
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GUIA PARA MEJORAR
LA ATENCION SANITARIA

MANUAL DEL

Paciente

Fuente: Pfizer. Manual del
paciente. Guia para mejorar la
atencion sanitaria.

BUENOS DIAS,
CUENTEME QUE LE PASA
iTIEMMMMPO!

@ Con Ia colaboracién de:

Trabajando juntos Defe l«;iiif. r

por un mundo mds sano™ del Pa
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“Tenia como base el principio de aceptar la responsabilidad
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SaludMadrid

personal de la propia vida. Me di cuenta de en cada situacion hay

elementos que escapan a nuestro control. Sin embargo, también
vi que cada situacion me ofrecia elecciones y que esas elecciones
tenian consecuencias. Podia elegir como actuar, cdmo pensar,
como interpretar una situacion. Fui concentrandome en las
elecciones posibles, en vez de resistirme a las limitaciones, asi

ejerci la verdadera autonomia. Aprendi que la libertad no era 2]
tanto libertad de sino libertad para. La libertad se realiza al pdos.
maximo en mi capacidad de elegir” r_i:?- B

- empoderamento

, Opromomon
bignestar

s 2he pautocuidado

\ bisnestar
dl: '\!bﬂﬂ
-llnmnh
o :m:n:l-:m

decisiones

I'E S

BITII}I:ICIE ramiantc | Cai

I:In.'m:u

sarsgizzn dE‘C[SIDr

c?t:u%tlzlta?ocL » r._........
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Evaluar

aloracion integra
Capacidades
Actitudes
Autoeficacia
Soporte social y
familiar
Preferencias
Barreras
Experiencias
previas (habitos)
Tipo de trabajoy
aficiones

Consejo

adaptativo

etas alcanzables

* Alamedida

e Orientacion area
afectiva,
conocimientos y
desarrollo de
habilidades

e Estructurado,
planificado,
sistematico

PREDISPONER

CAPACITAR

Seguimiento

étodos : cita,
llamada

* Contenidos:
reforzar, eliminar
barreras

* Calendarios

 Agendade, I

autocgntror
e autocwdado

c%?y ol

AD) ¢ capadi
O’ / qa

sa\

ua\Q

Oresponsabllldad

nado ?
¢ T

i1

PREDISPONER
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“ “I" hsefiaras a volar, pero no volarantu vuelo.

I” nsefaras a vivir, perono viviran tu vida
Sin embargo, en cada vuelo, en cadavida, en cada
suefio Perduraré siemPre la huella del camino

ensefiado”

Teresa de Calcuta




