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EL CONCEPTE DE SALUT

“...pero els que van a visitar-se no
son malalties sino persones...”

La salut

- Salut s'ha confds amb no estar malalt. Salut s'ha confds amb
benestar. Jo entenc que salut és la plenitud de la realitzaci de cadas-
cl, en circumstancies favorables o adverses. En circumstancies de
benestar o en croumstancies de malestar. Per mi, salut s la plenitud

harmonica de 'individu i de la comunitat dels individus.

Llavors, entesa aixi, la salut vol dir que hom pot viure saludablement la
malaltia, pot viure saludablement la mort; hom pot realizar-se a través
de la malaltia i de la mort. | vol dir que hem de combatre la malaltia

e “LA REALITZACIO DE LES PERSONES...” Si
aquest és el concepte de salut

; quina és la missio dels serveis de salut?



LA PERSONA PROTAGONISTA DE
LA SEVA SALUT | LA SEVA MALALTIA

Ser metge d'un
vaguista de la fam no és pas persuadir-lo que plegui —suposant ) _ ,
que aquesta fos la conviccio6 del facultatiu— sin en tot cas oferir- La lluita contra la malaltia
li un didleg molt respectuds sobre el sentit d’'un tal signe. Un met-
ge es pot fer molt facilment complice de la societat repressiva, _ _ )
integrant contestataris i enviant al manicomi no solament intel- persona i el sofriment..
lectuals russos siné també objectors de consciéncia e_snanvols?

té un limit: els valors de la

e Respecte als valors (autonomia)
- Debat bioetic
- Diversitat d’opcions terapeutiques
- Directrius previes

e Risc de “I’enfocament cientifista™

- La confianca i el suport emocional.com a
element cabdal de la satisfaccio dels
pacients



Predictors a nivell de factors

Salut mental 0.65

ambulatoria 0.43
0.65
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0.33
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Salut menta

ingres
0.31
0.24
0.45
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Sentir-se en
bones mans

Aburrir-se

Sentir-se en
bones mans

.E CatSalut

Servei Catala
de la Salut

Divisié d’Atencié al Client i Qualitat - Area de Serveis i Qualitat



.. EL METGE HA D’ESSER UN PEDAGOG...”

J: El meu centre d'interés, més que la medicina, és la vida.
Aleshores, jo podia haver fet servir la meva profunda suggestio
per la vida fent de metge, que és reparar vides: fent d'home del
bosc, fent créixer boscos; fent de ramader, fent de pastor d'ove-
lles; fent de pedagog: ajudant la vida del nen petit a fer-se vida
adulta: fent de politic: fent creixer institucions

e [er creixer.. .

“Entrevista clinica motivacional”
F Borrell 1 Comunicacio i Salut,
altres inciatives




POSAR LA CIENCIA AL SERVEI DE LA SALUT
| NO LA SALUT AL SERVEI DE LA CIENCIA

e Agencia de Salut Publica de Catalunya (2012)

Determinants de la salud

Contribucio potencial a la Afectacio actual de la despesa
reduccio de la mortalidad (en %) en salud en EEUU (en %)
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Fuente : Adaptado de Dever GEA 55



L’ATENCIO PRIMARIA PUNT DE SUPORT |
NUCLI CENTRAL DEL SISTEMA SANITARI

L METGE
DE CAPCALERA,

EN UN NOU SISTEMA SANITARI

INFORME
ELABORAT PER UN GRUP D’ESTUDI DEL G.A.P.S.

COL-LEGI DE METGES DE BARCELONA

J. Gol, J. Jaén, J. A. Marcos, R. Casares,
6. Foz, J. Moll, A i Sufiol, J. M. Teniente

Als pocs metges de capealera que encara queden.

Als molts ciutadans que els troben a faltar.

Els metges de capgalera s'estan acabant, en queden molt
pocs; en deura venir aviat el renaixement, | aquest probable, pot-
ser quasi immediat renaixement és per a molts de nosaltres una
Egntld’esperan.qa, pgrd ara com ara de capcaleres no en tenim.

Reforma de I’Atencid
Primaria (no acabada) i de
I’especialitzada ??

Especialitat de MF
Recerca (Fundacio J. Gol)
AP a la universitat pendent



L’ATENCIO INTERDISCILINAR (El metge
no és I’unic responsable de la salut ..)

El rol d’infermeria a AP
L’enfocamnt territorial

La integracio dels esforcos de salut i serveis
soclals (salut mental com a lider)

De veritat treballem en equip?
- La persona com a centre ??
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NECESSISTEM METGES | SANITARIS NOUS
PELS NOSTRES TERMINALS

Aqui ho tenim molt malament. Pero un pais admirable des
del punt de vista de la sanitat com és Anglaterra té fins i tot cases
de morir (com el St. Christopher Hospice) on el malalt terminal
pot passar una setmana o quinze dies. He vist una fotografia d’un
terminal quasi en I’agonia, amb els seus sis familiars i el gos, que
també formava part de la familia juntament amb els fills, els
néts, i la cunyada.

“ Els nostres terminals han de ser convidats i ajudats a continuar essent els protagonistes de llur vida.
Necessitem metges nous , sanitaris i cuidadors nous. En I'atencié del terminal hauria de ser substitutit
per un professional format desde unes premises noves..”

e Formacio per al maneig de terminals a AP

e Cures pal.liatives (SECPAL = equips
hospitalitzacid + domicili)


http://images.google.es/imgres?imgurl=http://u.univision.com/contentroot/uol/art/images/mujer/9999/familia-abuelo-nina-3.jpg&imgrefurl=http://www.univision.com/content/content.jhtml?chid=9&schid=10294&secid=10295&cid=418106&h=250&w=190&sz=12&tbnid=VbvqoNQN8u8J:&tbnh=105&tbnw=80&start=25&prev=/images?q=abuelo&start=20&hl=ca&lr=&sa=N�

EL NOU MODEL SANITARI..

La Seguretat Social |
Respecte a la Seguretat Social €s una institucio en la qual (ara s'ha
d'anar amb compte a dir-ne mal, perque dir mal de la Seguretat Social

tal com esta, vol dir el proposit possible de.destruir-la i de tornar als
vells esquemes lliberals que no serveixen...
. De sequr que aquest estiu I'INSALUD serd

traspassat a la Generalitat i aleshores en aquests moments ens fan falta
tots els pensaments, totes les astucies, tota la intel-ligéncia politica i el

. sentit comu per passar d'una situacio corrompuda amb multitud d'inte-
ress0s creats,

e “Hauria de tenir al carrec una poblaci6 ...”” (ara si?..)

e Tres nivells d’atencio (tenim I’atencio a drogues
desubicada...) Inici d’integracio amb serveis socials
(Agencia de la Dependencia va fracassar)

e |’atencid publica segueix necessitant defensa
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HISTORIA CLINICA
FONT D’INFORMACIO SANITARIA
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T |~ = Llahistoria clinica d'atenci6 primaria e
e BRI | El sistema assistencial primari heretat de IINSALUD és grotesc en = e
[ molts aspectes, entre els quals hi ha el de la documentacio clinica. Ens

trobem, per exemple, que un malalt pot tenir diverses histories cliniques

* en diferents hospitals. Histories cliniques per altra banda, que lade 'un  ——

L no coneix la del altre, i en canvi el metge de capgalera, que I'ha de
cuidar cada dia treballa sense cap documentacio escrita, sense memo-
ria. El Departament de Sanitat pretén girar la situacid a I'inrevés,
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e Varem fer una historia per I’atencio primaria

e Encara no tenin sistema generalitzat de compartir
informacio entre nivells (ni codis ni connexions)




US DE PROTOCOLS DIAGNOSTIC |
TERAPEUTICS | EN L’ELECCIO DE FARMACS...

e Medicina basada en I’evidencia MBE (Cochranne
collaboration i altres)

e Els treballs de la SEMFYC

e Aplicacio de les guies de practica ( 34-78 %)

e Participacio del ciutada en les decisions conjuntament amb
I’aplicacio de I’evidencia?

..La utilitzaci6 de protocols diagnostics i terpeutics, que
integressin tota la informacio i les eines que ha d’utilitzar
el clinic, que regulessin aspectes d’agressivitat i cost.

eVi(le]]Cia MIJANS DE DIAGNOSIT EN MEDICINA PRIMARIA

fllez- @ ..tenir a I’abast una eina que facilités I’eleccio critica dels
concisa farmacs feta segons criteris rigorosament cientifics ..INDEX
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LA QUALITAT

e Programes de qualitat a Espanya
e Indicadors de qualitat lligats a contractes

ety © La qualitat, compromis de tots ?
G. Foz i Gil

sobre la qualitat = Transparencia?
de l'assistencia

“ Quan a la qualitat s’haurien de mantenir els parametres habituals de
qualitat clinica, la relaci6 d’aquesta amb el cost economic, pero també
s’hauria de mesurar I’agressivitat somatica i psiquica, el grau d’informacio
qgue rep el malalt i els seus cuidadors i el rendiment social de la sanitat

- Anivell d’accio sanitaria aillada

- A nivell de centre

- A nivell de sistema sanitari “



L’ENSENYAMENT DE LA MEDICINA

L'ensenyament de la medicina

Respecte a I'ensenyament de la medicina, la situacid és realment
gravissima. Perque actualment s'ensenyen malalties; i no s'ensenyen
les malalties més corrents, s'ensenyen les malalties més interessants,
les que desvetllen mes curiositat intel-lectual i les que gratifiquen més,
com si fossin magnifics “crucigrames” el que s'ha de entendre amb les
malalties. Perd, en canvi, no s'ensenya gens sobre la persona, el
propietari de les malalties.

e L’ensenyament de I’Atencio Primaria a
ore-grau

e L’objectiu dels ensenyaments dels
diferents professionals
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EN RESUM ...

e S’HA CREAT EL “NOU METGE
DE CAPCALERA”
e S’HA FET LA REFORMA DE
L’ATENCIO PRIMARIA pero cal seguir
e A L’ATENCIO COMUNITARIA LI FALTA MOLT
e S’HAN DESENVOLUPAT ELS INSTRUMENTS: -
HC, PROTOCOLS, MBE, INDEX FARMACOLOGIC, QUALITAT...

e L’AUTONOMIA DEL PACIENT I EL SUPORT ALS TERMINALS VAN
MILLORANT...

e LA RESPONSABILITAT DELS PROFESIONAS EN LA SALUT DE LA
POBLACIO TORNA A SER UN GRAN TEMA

e ELS DRETS | LA POLITICA SON TAN IMPORTANTS
COM LLAVORS




CONCUSIONS

De sequr que aquest estiu I'INSALUD sera
traspassat a la Generalitat | aleshores

e EL PROBLEMA NO NOMES ERA DE TRASPASSOS A LA
GENERALITAT.. © !

e QUEDA MOLT PER FER PERO SOBRE TOT QUEDA
MOLT PER DEBATRE ...

~ Res no s'acaba i tot comenga _
~ Vénen mecanics de remenga
~ Amb olis nous de llibertat

J. V. Foix
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