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La Estrategia de Cronicos
por |a estratificacion del
riesgo de los pacientes

En Espana aproximadamente 20 mi-
llones de personas sufren alguna en-
fermedad cranica, la mayoria mayores
de 50 arfios De hecho, la mitad de las
muertes que se registran en nuestro
pais se debe a alguna de las cuatro pa-
tologias de tipo crénico mas comunes
el cancer, la EPQC, 1a cardiovascular y 1a
diabetes mellitus.

En este sentido, el Ministerio de Sani-
dad, Servicios Seciales elgualdad ha ela-
borado una Estrategia para el Abordaje
de la Cronicidad en el Sistema Nacional
de Salud, en la que han colaborado fa
Sociedad Espaficla de Medicina Interna
{SEMI) v la Socredad Espaniolz de Medi-
cina de Familiay Comunitana (semFYy(),
Cuyas lineas bdsicas se presentaron
en el V Congreso Nacionai de Atencion
Sanitaria al Paciente Crdnico, el pasado
mes de abril en Barcelona, bajo el lema
“De laenfermedad a la persona”

Los objetivos generales de la Estra-
tegia son mejorar el diagndstico, el
tratamiento y los cuidados de las con-
diciones de salud cronicas, integrando
la prevencion en todos sus dmbitos y
promoviendo la continuidad asistencial.
Dos objetwos concretos en esta ini-
ciativa: la estratificacidn del riesgo v la
comunicacion. Segin el Dr. Domingo
Orozco, vicepresidente de la semFYC,
“la atencion del cronico debe indvidua-
lizarse en funcidn del resgo de cada
paciente, para ello es precso saber
identificar alos que corren mis riesgo v
facilitar que los que menos tengan sean
mas autdnomos. Hay un 5% de pacien-
tes de alte riesgo v se asocian con un
33% del consumo de recursos, Hay que
identificarlos para poner en marcha
estrategias de continuidad asistencial
como el Ingrese hospitalario preferen-
te y adecuar mejor los tratamientos
preventivos promoviendo una actitud
proactiva’. En cuanto a la comunica-
adn, los internistas v fos médicos de AP
creen mprescindible mejorarla, tanto
con el paciente, con el uso de las nuevas
tecnologias, como entre los profesiona-
les, con la histona clinica (nica.



