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Conclusions tarda



Opcions de treball:

Tots pensem I posem en comu una idea gue
volem recordar d’aquesta Jornada.

‘ Conclusions proposades per els/les ponents

‘ Les dues opcions
’ Altres
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Utilitzar la part confidencial de la historia clinica.
Demanar a I’empresa el que necessitem: programes amb
confidencialitat, informacié actualitzada, etc,

Estar més actualitzats. Estudiar mes.

El coneixement cientific no és certesa.

La MBE te tres potes: evidencia, expertesa i valors i
preferencies del pacient.

Tractar un factor de risc com una malaltia es un abus.
L’arrogancia de la medicina preventiva.

Cal aprendre a viure amb incertesa i compartir-la.
Documents d’ajuda als pacients en la presa de
decisions.

Dubtes etics alguns son tecnics.
| A certesa canvia?
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conclussions dels assistents

Necessitem liders de coneixement independents
Identificats.

Tenir present que en prevencio com meés sana esta
la persona més mal li pot fer la medicina.

S’han de prioritzar els principis, els col-lectius per
sobre dels individuals

Les desigualtat no sempre son injustes. Justicia és
diferent d’igualitarisme.

Potencia de la relacié metge-pacient. Confianca:
coneixement i afecte.

Tenir en compte la proporcionalitat.

Plantejar-nos el dubte és el primer pas.

La medicina te cara I creu gue no es poden separar.
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Sovint no val mes prevenir que curar.
Recordatori: la prevencio secundaria te I’objectiu de millorar el pronostic i no d’evitar la malaltia.
Factors de risc no son malalties.
Als pacients els hem tret la por i el respecte a la medicina.
La yatrogenia forma part de I’acte clinic. Res es inocu.
Principis de la Bioética i medicina preventiva.
Beneficencia versus eficacia i efectivitat. Bones intencions no sén suficients.
No maleficencia versus seguretat en un moment molt iatrogenic.
Autonomia: vol dir llibertat que vol dir responsabilitat. Les persones no la demanen.
Justicia: les desigualtats injustes i prevenibles requereixen que qui les necessiti sigui qui la rebi.
Concepte de proporcionalitat, quins beneficis s’esperen.
La paradoxa de la prevencid: la probabilitat de beneficiar-se d’una activitat preventiva és molt
petita. El benefici és col-lectiu.
La ciencia no és garantia de veritat.
Les activitats preventives exigeixen més prudencia encara que les curatives. Precaucié amb els
cribratges.
La prevencio oportunista dels metges de familia és éticament justificada?
Parlar de prevencié requereix explicacions, requereix temps.
Peticions als MF:
Dediqueu-vos mes a les activitats que serveixen. Gestioneu millor el vostre temps.
Ojo amb la medicalitzacio excessiva e inadequada.
Memoria Ram compartida. Quant més malalt més probabilitat de beneficiar-se del sistema de
salut.




Drets individuals ys drets col-lectius en

les activitats preventives.
LIuis’Armadans

= El principi d’autonomia ens obliga a respectar la decisio d’uns
pares que rebutgen la vacuna sempre que estiguin ben
Informats.

» La prudencia i la lleialtat ens obliguen a insistir sobre la
indicacio de la cobertura.

= Responsabilitat dels metges | metgesses sobre estar al dia |
d’informar i insistir amb la vacunacio si escau.

= |’actitud dels metges és crucial davant les incerteses de les
vacunes.

= La proporcionalitat juga un important paper a I’hora de
prendre decisions a cada nivell.
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= Quan I'Administracié Sanitaria proposa accions que no fan mal pero no esta
clar que serveixin per res cal aplicar el principi de justicia i senzillament no
fer.

= Quan I'Administracié Sanitaria proposa accions amb les quals hi ha incertesa
sobre el benefici i sabem que poden fer mal cal assegurar-se de que arriba a
cada un dels nostres pacients una informacié adequada i comprensible que els
hi permeti prendre una decisié autonoma informada segons la seva valoracio
del risc-benefici.

= Quan I'Administracio Sanitaria proposa accions amb les quals podem tenir
desacord i/0 dubtes raonables que facin mal caldra aplicar el principi de no-
maleficéncia i evitar com sigui que s'apliqui als nostres pacients.
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Comunicacio: transmetre la incertesa

Creences dels pacients:
Sobreestimacid dels beneficis i subestimacié dels riscos.

La ciencia ho sap tot.
Com més millor, com abans millor
Absencia de feedback negatiu de la prevenci6
Requeriments per a la comunicacio:
Necessitem formacio en comunicacio
Temps que s’ha de treure d’altres activitats
Coneixements actualitzats.
Davant I’habitual incertesa hem de treballar amb decisions compartides.

Confianca cal conseguir-la i mantenir-la. Amb més confianca menys pors.

L’aplicacio MBE es fa a la consulta i te tres potes: la millor evidencia disponible
passada per el sedac de I’expertesa del professional i les preferencies del pacient.
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Tota prova de cribratge té beneficis pero també te
riScos.

Deteccid precoc no és sinonim de prevencid. Algu es
beneficiara d’un tractament precocg i altres seran
perjudicats d’haver passat per un tractament precoc¢ que
No necessitava.

El sobrediagnostic pot conduir a un sobretractament no
INnNOCU.

ldeal: que el pacient prengui una decisid ajudat per una
Informacio verag i sincera.

El que diem i1 el gue ens apliqguem...

Concepte de fals problema, o problema tecnic i no etic.
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Rasles clinigues. més enlla de Igbnsulta, .
Noemi Amoros —="

.:!"'e

Precaucio a I’hora de compartir dades cliniques.
Lleialtat amb els pacients. Protegir-los vs exposar-los.
Responsabilitat amb el pacient.

Responsabilitat amb I’Us de la historia clinica.

La responsabilitat de qui demana un certificat medic i
qui el fa.

“Es menos malo agitarse en la duda que descansar en el
error”. Un dubte de no massa estona, pero.



PREVENCIO, ETICA DELFER

I DEL DEIXAR DE FER

_____________________ et I’esforc de visitar |
venir avui a la jornada, graC| I,a CAMFICi SESPAS |
g_rac_:l_gs per I esforg de reerX|o _a_r _njuntament de
per fer-vgs I. fQ!’ ngs DYQQUHIQS Q!X.,. CS QI!QQ,
Fem-ho als equips!



