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Com sorgeix el projecte?
Aquest projecte sorgeix davant la necessitat de donar una major continuitat assistencial al

pacient cronic complex (PCC) i amb malaltia avancada (MACA) amb els hospitals de referéncia.

INTRODUCCIO

Atés I'envelliment de la poblacié i I'augment de les patologies croniques amb la carrega
assistencial que suposa, requereix un abordatge compartit entre el servei atencié primaria del
Baix Llobregat Centre i els seus hospitals de referéncia: Parc Sanitar Sant Joan de Deu y
Hospital de Sant Joan Despi-Moises Broggi per a una atencid holistica de la persona i respectar

conjuntament les seves decisions.

OBJECTIUS

Identificar els pacients amb criteris de complexitat per millorar la seva atencio clinica, a nivell
d'atencié primaria i hospital.

Elaborar un pla d'intervencié individualitzat compartit (PIIC).

Establir rutes assistencials definides i realitzar reunions conjuntes entre els equips d'atencio
primaria i hospitalaris referents per a una atencié de major qualitat per a pacients cronics

complexos i amb malaltia avancada.

METODOLOGIA

S'ha establert un programa de reunions mensuals entre I'equip de gestid de la cronicitat i les
gestores de casos de I'hospital, metges internistes, geriatres, pneumolegs i cardiolegs,
trabajdores socials d'atencié primaria i hospital.

L'estructura de les sessions és comentar pacients que han estat visitats a I'hospital i
requereixen un abordatge compartit o bé s'han detectat necessitats en el domicili que poden
ser solucionades a I'hospital, i establir prioritats en I'atencié integral de les persionas PCC i

MACA , aixi com traslladar la realitat del pacient en el seu domicili a la visié hospitalaria.

RESULTATS

S'han comentat 314 pacients en aquestes sessions, solucionant problemes de coordinacié de
forma directa i senzilla, s'han completat el 100% dels PIICs proposats i aquesta informacié
s'ha compartit amb I'EAP de referéncia per al pacient mitjancant una visita virtual amb les
conclusions de la sessi6 per a cada pacient.

A més, encara que no era l'objectiu d'aquest treball, s'han disminuit els ingressos a Urgéncies

un 36% en aquest Gltim any per a pacients MACA.

CONCLUSIONS
Aguestes reunions suposen un gran avang per a la comunicacio entre atencidé primaria i
I'nospital i una millora en I'atencid per al pacient, atés que la informacié és compartida pels

equips que el segueixen.



