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Abordatge global de la malalatia cronica ..

biomedicina

cultura
pedago cologia




Guio

A Revisar el concepte de la relacio clinica.
A Revisar | _6 _a c_o_m pdraipéute tcompliance)
| analitzar-ne les causes.

A Alguns suggeriments per millorar la
comunicacidé amb els pacients.
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Principis de la practica medica

A No maleficéncia o deure de no fer mal.
Primum non nocere.

A Beneficenciao deur e doassi St
manera possible a qui ens ho demana.




Autonomia: deure de tractar les persones com
iIndividus lliures, amb capacitat de decidir per ells
mateixos. Implica la obligacio de proteqir a
persones amb capacitats limitades, como els
nens. Paradigma: el consentiment informat.

Justicia: deure de protegir els drets de terceres
persones (obligacio de declarar determinades
malalties infeccioses).




Models de relacid clinica

El model de relacio clinica predominant
hstoricament ha estat el paternalisme.

Implica la limitacio intencionada de la autonomia

o la |l i bertat de deci s
tenir en compte la seva opinio, amb la finalitat

d 0 e s t-laun mal @roteccionista) o
proporcionar-li un bé (perfeccionista).
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A | 0al tr e | e&xaturt eom, dasanaiopat
per la bioetica anglosaxona als anys 70 i1 80 del
segle XX, nascut com a rebuig del paternalisme,
gue era considerat com una ingerencia
injustificada a la autonomia personal.

En aquest model el paciente surt de la tutela
Apat edeadeir solbre el seu propi bé en el
context sanitari.

Paternalisme | autonomisme son models extrems
| fracassats que cal substituir per ...




La decisié compartida




Dues preguntes:

- fins a quin punt la relacio clinica actual
obeeix al model de la decisio compartida?

-gui nes barreres soOoopo
del model?
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Actitud de los profesionales frente a O s
la autonomia del paciente (pAs 2003, Anderson)
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Actitud de los profesionales frente a Fnscis

Rossend Carrasco i Formiguera
la autonomia del paciente (pAs 2003, Anderson)
SEMI, Salamanca 17/1/2010

NLo que hace el paci ent ¢
sobre el control de la glucosa que

cualquier otra cosa que puedan hacer

| os profesionales de | a

68/80 personas estan de
acuerdo con la afimacion
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Actitud de los profesionales frente a i

Rossend Carrasco i Formiguera
la autonomia del paciente (pDAs 2003, Anderson)
SEMI, Salamanca 17/1/2010

NLas personas con di abet
deberian tener la ultima palabra sobre
sus objetivos de glucosa

50/80 personas estan en
desacuerdo con la afimacion




Guio

A Revisar | _6 _a c_o_m pdraipéute (tcompliance)
| analitzar-ne les causes.
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Creo que las recomendaciones gue
doy a mi s pacil e

A Altamente eficaces 41 %
AEficaces 58 %
APoco eficaces 1 %

Alneficaces 0 %



Creo que el grado de cumplimiento
de mi s pacientes

AMuy elevado 11 %
AElevado 62 %
ABajo 21 %

AMuy bajo 6 %



Multidimensional analysis of treatment adherence
In patients with multiple chronic conditions.

A cross-sectional study In a tertiary hospital.
Jansa M. et al.
Patient Educ Couns (2010);doi:10.1016/j.pec.2009,12.012

- Alos 6-12 meses del alta hospitalaria 18 % tienen una
buena adhesion al tratamiento.

- Los de mala adhesion tienen mas CI (21 vs 4 %), mas
HTA (44 vs 15 %) mas dislipemia (19 vs 6 %), mas edad
(64 vs 55 a.) y mayor complejidad terap. (95 vs 70%).

- Elndmero de CC, la complejidad terapéutica, el nimero
de pastillas y la HTA son predictivos de mala adhesion.
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Educacio terapeutica
Adhesio y outcomes
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Adhesio6 al
tractament



§ R.C
. ] L, . L=
Inercia clinica

NPl enament conel xedor de
tractat de manera insuficient, el PS decideix
deliberadament no intensificar el tractament

( Phil 1 perqud 999) o
U Sobrevalora | 6atenci - (@
UT® fAbones raonso par a

endarrerir la decisio del canvi.

U Li falta formacio en objectius terapeutics i la
manera dlasassol i r

U Té dubtes raonables sobre la necessitat del
canvil.
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|l n rci a ¢l 2ni1i ca | 1

U Dos fenomens homolegs molt frequents en
malalties croniques.

U La resistencia al canvi, el denominador comu.
uUgUna | altra s-n for mes

U Lluitar-hi eficacment en contra suposa més
benefici que qualsevol descobriment biomedic
(WHO, 2006)

(*) Patient non-adherence and HCP inertia are clinical myopia.
Diabetes and Metabolism 2008; 34:382-5



Guio

A Revisar el concepte de la relacié clinica.
A Revisar | _6 _a c_o_m pdraipéute (compliance)
| analitzar-ne les causes.

A Alguns suggeriments per millorar la
comunicacidé amb els pacients.




SEGONS TU, ES EL sOL
QUE GIRA AL VOLTANT DE

LA TERRA,0 LATERRA AL
VOLTANT DEL SOL %

PER) QUE \
THAN (%
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(. QUE EL SOL NO ES
MOU | QUE LA
~) TERRA GIRA...
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PERD TU QUE VOLIES SABER, EL
QUE M'HAN EXPLICAT A L'ESCOLA
“Z_ > 0 EL QUE JO EN PENSO 7
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“Did you cut your lip shaving or is the bandage across your
mouth evidence you want to listen to me?”



VOSALTRES. NOIS: TENIO UN MUNT
DIDEES EQUIVOCADES SOBRE
NOSALTRES: LES NOIES: | LA PRIMERA
LA MES TiPICA | MES FALSA DE TOTES ES

QUE PARLEM MASSA: QUE NO PAREM
DE XERRAR: QUE NO DEIXEM ESPAI ALS
ALTRES QUE VOLEN DIR LA SEVA OPINIO
PEKO ES UNA cOSA ABSOLUTAMENT
FALSA: QUE NO CORRESPON A LA
REALITAT. ESTAS D’ACORD AMB Mi7

(




The word 'listen' contains the same
letters as the word 'silent.’

(Australian pianist)



eeting DAWN,
“Londres, 2004







(Jaume Sarramona,
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De la informacion transmitida

en un mensajeeé
(Mehrabian, 1972)

7 % depende de la verbal estricta
38 % depende de la voz (tono, volumen, ritmo)
55 % depende del lenguaje corporal
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Dediquem molt temps a tractar de convencer
als pacients | molt rarament usem les
capacitats de persuasio i seducciod, oblidant
gue &€

| Oaprenentatge ®s un pr
emocional que racional.



Invictus (2009)



"Comienza tu dia con una sonrisa y veras lo
divertido que es ir por ahi desentonando con
todo el mundoo



ANLas sonril sas son






Registrar les dades acuradament



El treball en equip

Saint Louis Blues (WC Handy)

A Duke Ellington (p)

A Johnny Hodges (as)

A Harry Edison (t)

A Les Span (g), Sam Jones (b), Jo Jones (d)



