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INTRODUCCIO

La coordinacid i continuitat assistencials son essencials per garantir I'atencid integrada. Segons la projeccid de I'INE (2018-2068),
al 2068 podria haver-hi més de 14 milions de persones grans, 29,4% del total d'una poblacio de 48.531.614 habitants. Aquest fet
comporta un increment de persones amb patologies croniques i de persones amb fragilitat i complexitat que necessitaran
d'aquesta atenci6. Actualment, es calcula que el 5% de la poblacié té complexitat, fet que suposa un estat de vulnerabilitat davant
factors estressants i situen la persona en situacié d'alt risc per resultats de salut hostils. Es aleshores indispensable un alt nivell
de comunicacio i coordinacio amb diferents nivells assistencials per garantir la seguretat del pacient en la transicio entre nivells
d'atencié, intentant evitar la fragmentacio i garantir la continuitat assistencial.

Objectiu principal
Garantir una coordinacié entre els diferents nivells assistencial dels casos amb més complexitat detectats per els diferents equips
interdisciplinaris.

Objectius especifics:

- Assegurar continuitat assistencial adient a la situacié de la persona.

- Disminuir ingressos a urgéncies hospitalaries.

- Estabilitzar els signes i simptomes.

- Ajustar el tractament a les necessitats i a les preferéncies de la persona.

- Coordinar visites programades a Hospital de Dia per prevenir l'ingrés a urgéncies hospitalaries.
- Assessorament de casos concrets per especialistes.

MATERIAL | METODE

Estudi descriptiu retrospectiu. El periode d'estudi va ser del 1 de gener de 2023 al 31 de desembre de 2023. Les variables que
s'han tingut en compte son el nimero de pacients amb criteris de complexitat (identificats com a PCC o MACA i NO identificats),
que es van presentar a les reunions de coordinacio assistencial mensuals interdisciplinaries a I'Hospital Moisés Broggi (Sant Joan
Despi) i Parc Sanitari Sant Joan de Deu (Sant Boi de Llobregat) amb I'Atencié Primaria.

Assistents a les reunions:

Atencio Primaria Infermer/a Gestora de Hospitalaria Medicina Interna
Casos -
— Prneumologia
Metge/ssa de cronicitat
Geriatria
Infermer/a de I'Equip de Cardiologia

Suport de Residéncies.

Infermeres Clinigues
Treballadora Social gl

PADES Nutricionista
HADO

RESULTATS

iTerritori SAP Baix Llobregat Centre (APMS) | 2023

Reunions | Pacients
EHos pital Moisés Broggi 10 | 300
EParc Sanitari Sant Joan de Deu 9 ' 182
Coordinar 482 casos

CONCLUSIONS

La coordinacic efectiva entre els diferents nivells assistencials del sistema sanitari assegura una continuitat assistencial adient i

pactada, millora I'optimitzacié de recursos, recolza |'atencié centrada a la persona, disminueix el temps d'espera dels pacients a

les urgéncies per patologies conegudes i assegura que els diferents equips coneguin els desitjos d'aquestes persones concretes
per donar una atencid respectant la voluntat i dignitat del pacient i la seva familia.
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