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Juan José Tirado explica la situación del sistema n acional de
salud.

12º ENCUENTRO GLOBAL DE NEUMOLOGÍA

CONTROL INTEGRADO DEL PACIENTE CRÓNICO

Insisten en la multidisciplinariedad y en la formación
específica para abordar el tratamiento de crónicos
El fin que se persigue es que todos los recursos tengan una finalidad y se empleen adecuadamente

Eduardo Ortega Socorro / Imagen: Diego S. Villasant e y Adrián Conde. Salamanca
La crisis agudiza la sensación de emergencia y la necesidad del cambio. Expertos afirman que el sistema
nacional de salud (SNS) aún no ha dado el giro necesario hacia los crónicos, caracterizados por unas
dolencias que suponen el 40 por ciento del gasto en tratamientos y cuyo número se espera que crezca en
los próximos años. Por ello, insisten en la vía de la multidisciplinar, formada por una alianza de médicos,
enfermeros  y  farmacéuticos,  y  en una formación específica para  poder abordar las  necesidades  de la
cronicidad.

Borja García-Cosío, del Servicio de Neumología del Hospital Son Espases, de Palma de Mallorca; Teresa Bazús, presidenta
de la Sociedad Asturiana de Patología Respiratoria; Juan José Tirado, secretario general del Consejo de Enfermería de la

Comunidad Valenciana, y Alberto García Romero, presidente del Colegio Oficial de farmacéuticos de Madrid.

Estas fueron las principales conclusiones de la mesa de debate Control integrado del paciente crónico, que
se  celebró  el  pasado  sábado  en el  marco  del  12º  Encuentro  Global  de  Neumología,  organizado  por
Sanitaria 2000. Borja García-Cosío, de Neumología del Hospital Son Espaces, advierte de que “tenemos
un gasto tremendo en pacientes crónicos y quizá el SNS no está cambiando al ritmo adecuado”. Por ello,
indica que va a ser necesaria una “visión diferente y estratificar y organizar la atención a crónicos”, en una
atención integrada de todos los profesionales que también incluya al paciente.

Indica,  además, que “el médico tiene que estar en el
cambio  y necesita  una formación específica  para ser
partícipe en esta  visión de integración y  continuidad”.
Precisamente,  en  continuidad,  Juan  José  Tirado,
secretario  general  del  Consejo  de  Enfermería  de  la
Comunidad  Valenciana,  indica  que  los  profesionales
que representa  “son de enlace. Hay que abordar una
continuidad terapéutica independiente” y esto se puede
realidad a través de la “enfermera gestora de gastos,
que  permite  coordinar  la  atención  primaria,  la
especializada y la social”.

Asimismo,  llama  a  que  se  celebren  más  jornadas
conjuntas y de formación de profesionales “como esta”
para seguir trabajando en un camino conjunto.

Por su parte, Alberto García Romero, presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos (COF) de Madrid,
indica que la labor del profesional de la oficina de farmacia, también integrado en el equipo multidisciplinar,
se orienta en la parte más enfocada al trabajo sobre la relación entre el medicamento y el paciente: “en
seguimiento,  en  adiestramiento  y  asesoramiento  del  ciudadano,  en  el  cuidado  de  la  adherencia  y
cumplimiento” y en la creación de sistemas personalizados de dosificación (SPD).

Papel en salud pública

Asimismo, García Romero quiere llamar la atención en el papel que puede cumplir el boticario en salud
pública,  “en  tratamientos  no  farmacológicos,  en  la  prevención  de  enfermedades  y  en  educación
sociosanitaria”.

Además, el presidente madrileño quiere llamar la atención sobre las tendencias del gasto en oficina de
farmacia y farmacia hospitalaria, debido a la cuestión de los crónicos, “que cada vez son más parecidos.
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Llegará un momento en que el gasto en farmacia hospitalaria supere al de la oficina de farmacia”.


