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Estimado/a compafiero/a:

Durante los préximos dias 8, 9y 10 de Marzo de 2012 celebraremos en Alicante el IV Congreso
Nacional de Atencion Sanitaria al Paciente Cronico. El haber realizado tres ediciones previas
en Toledo, Santiago de Compostela y Donostia, ademas de una Conferencia Nacional en
Sevilla en 2011, supone para esta edicion de Alicante la consolidaciéon de una actividad dirigida
a diversos colectivos.

Por un lado, queremos concienciar a las autoridades sanitarias de la necesidad de un cambio,
en un sistema disefiado para enfermedades agudas, que permita adecuar la atencion prestada
a las necesidades reales de los pacientes de una manera mas eficiente, necesidad alin mas
perentoria en la coyuntura socioeconémica actual.

Por otro lado, actualizar a los profesionales sanitarios clinicos en nuevas formas de
organizacion que permitan adaptarse de manera mas efectiva y eficiente a la realidad que
supone la enfermedad crénica.

Y por ultimo, concienciar a los pacientes que son el objetivo central de la atencién sanitaria
y, por tanto, forman parte indisoluble de los colectivos a los que este congreso se dirige. La
enfermedad crénica no puede ser tratada correctamente sin la existencia de un compromiso
del paciente en su manejo.

El entorno sanitario espafiol, presenta grandes fortalezas que hay que conservar como la
equidad y accesibilidad a la atencion sanitaria, la amplia red de atencion primaria, el disefio
de area de salud que facilita la relacion entre los centros de salud y el hospital de referencia y
el trabajo en equipo con amplia presencia de diversos profesionales.

Pero, también presenta debilidades como la alta frecuentacién al sistema sanitario, la mas
alta de la media europea, la existencia de unas altas cargas burocraticas que recaen casi
en exclusiva en el médico de familia, la excesiva medicalizacion de los pacientes, la falta
de mayor colaboracion entre el entorno sanitario y social, la fragmentaciéon de la atencion
sanitaria como consecuencia de las numerosas especialidades existentes que dificultan la
atencion integral que el paciente crénico, casi siempre pluripatol6gico, precisa o la necesidad
de una mayor integracién de otros profesionales sanitarios como los farmacéuticos.

Todo ello hace necesaria la existencia de un espacio donde debatir nuevas estrategias,
intercambiar experiencias y establecer pautas comunes que faciliten el cambio para superar
las debilidades conservando las fortalezas existentes. Donde, tanto autoridades sanitarias
como profesionales y pacientes, aporten su vision complementaria para alcanzar propuestas
que respondan mejor a las necesidades de los tres colectivos. Donde se escuche la voz de
todos los profesionales implicados en la atencién a los pacientes cronicos.



n Sanitaria.

Cronico

El Congreso se celebra en la ciudad de Alicante que los romanos denominaban Lucentum, la
ciudad de la luz. Pocas ciudades tienen la luminosidad de Alicante, una ciudad que vive de
cara al mar y que presenta un clima envidiable que ha permitido denominarla también como
la “Casa de la primavera”.

El lema del congreso es “Nuevos Equipos, Nuevas Competencias, Nuevas Alianzas”. Por
es0 esperamos una importante participacion tanto de profesionales de la gestion sanitaria
y directivos como de profesionales sanitarios clinicos (médicos de familia, internistas
y otros especialistas relacionados con las enfermedades crénicas tales como diabetes,
EPOC, insuficiencia cardiaca, enfermedades osteoarticulares, salud mental, hipertension
arterial, entre otras), enfermeras, trabajadores sociales sanitarios, farmacéuticos, psic6logos,
especialistas en salud publica de toda Espafia.

El avance en la atencion a los pacientes con enfermedades crénicas solo se conseguira si
los profesionales clinicos estan convencidos de su necesidad y aportan su experiencia para
hacerlo factible, si los gestores y administradores prestan su apoyo priorizando los recursos
hacia actividades preventivas y de integracién entre atencion primaria, especializada y
socio-sanitaria y si los pacientes se comprometen a impulsar un modelo mas participativo y
auténomo en la atencion a sus enfermedades cronicas.

El IV Congreso Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Crénico espera contribuir a este
objetivo y qué mejor sitio que la ciudad de Alicante, la ciudad de la luz, para mostrar cual es el
mejor camino para alcanzarlo. Os esperamos en Alicante el 8, 9 y 10 de Marzo.

Dr. Domingo Orozco Beltran Dra. Pilar Roméan Sanchez
Presidente Comité Organizador Presidenta Comité Cientifico
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AL PACIENTE CRONICO

Presidencia Comité de Honor
SS. MM. Los Reyes de Espafia
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COMITE DE HONOR
IV CONGRESO NACIONAL DE ATENCION SANITARIA

AL PACIENTE CRONICO

PRESIDENCIA

SS.MM. Los Reyes de Espafia
D. Juan Carlos de Borbén y Dfia. Sofia de Grecia

MIEMBROS

Excma. Sra. D2 Ana Mato Adrover
Ministra de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

M. Hble. Sr. D. Alberto Fabra Part
Presidente de la Generalitat Valenciana

Hble. Sr. D. Luis Eduardo Rosado Bretén
Consejero de Sanidad de la Generalitat Valenciana

Excma. Sra. D2 Sonia Castedo Ramos
Alcaldesa del Ayuntamiento de Alicante

IlIma. Sra. D2 Luisa Pastor Lillo
Presidenta de la Diputacion de Alicante

Excmo. Sr. D. Antonio Llombart Bosch
Presidenta de la Real Academia de Medicina de la Comunidad Valenciana

IlImo. Sr. D. Antonio Arroyo Guijarro
Presidente del Colegio Oficial de Médicos de Alicante

Sr. D. Javier Garcia Alegria
Presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina Interna

Sr. D. Josep Basora Gallisa
Presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina de Familia y Comunitaria
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JUNTA DIRECTIVA semFYC

Presidente
Josep Basora Gallisa

Vicepresidenta 12
Ana Pastor Rodriguez Mofiino

Vicepresidente 2°
Domingo Orozco Beltran

Vicepresidenta 32
Emilia Bailén Mufioz

Secretario
Salvador Tranche Iparraguirre

Vicesecretario
José Luis Caflada Millan

Tesorero
Pascual Solanas Saura

Paloma Porras Martin
Presidenta de la Sociedad Andaluza de MFyC

Isabel Monreal Aliaga
Presidenta de la Sociedad Aragonesa de MFyC

José M2 Fernandez Rodriguez-Lacin
Presidente de la Sociedad Asturiana de MFyC

Rosa Duro Robles
Presidenta de la Sociedad Balear de MFyC

Miguel Angel Hernandez Rodriguez
Presidente de la Sociedad Canaria de MFyC

Miguel Garcia Ribes
Presidente de la Sociedad Cantabra de MFyC

Daniel Aratzo Palacios
Presidente de la Sociedad Castellana 'y
Leonesa de MFyC
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José M@ del Campo del Campo
Presidente de la Sociedad Castellano-
Manchega de MFyC

Dolors Forés Garcia
Presidenta de la Sociedad Catalana de MFyC

Pedro Luis Rubio Nufiez
Presidente de la Sociedad Extremefia de MFyC

Jesus Sueiro Justel
Presidente de la Sociedad Gallega de MFyC

Juan de Dios Gonzalez Caballero
Presidente de la Sociedad Murciana de MFyC

Maria Fernandez Garcia
Presidenta de la Sociedad Madrilefia de MFyC

Ivan Vergara Fernandez
Presidente de la Sociedad Navarra de MFyC

Tomés Garcia Martinez
Presidente de la Sociedad Riojana de MFyC

Carlos Fluixa Carrascosa
Presidente de la Sociedad Valenciana de MFyC

Rafael Gracia Ballarin
Presidente de la Sociedad Vasca de MFyC

Victoria Gosalbes Soler
Responsable de la Seccion de Desarrollo
Profesional

Juan Angel Bell6n Saamefio
Responsable de la Seccion de Investigacion

José Miguel Bueno Ortiz
Responsable de la Seccion de Relaciones
Internacionales



Manuel Sarmiento Cruz
Responsable de la Seccion de Jévenes
Médicos

Arturo Rubio Castro
Vocal de Residentes

JUNTA DIRECTIVA SEMI

Presidente
Javier Garcia Alegria

Vicepresidenta 12
Pilar Roméan Sanchez

Vicepresidente 2°
Emilio Casariego Vales

Secretario General
Jordi Casademont Pou

Tesorero
Gregorio Tiberio Lopez

Vocales

Carlos San Roméan y de Teran
Presidente de la Sociedad Andaluza de
Medicina Interna

Pedro Abad Requejo
Presidente de la Sociedad Asturiana de
Medicina Interna

José Pascual Badillos

Presidente de la Sociedad de Medicina Interna
de Aragon, La Rioja, Navarra y Pais Vasco
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Saturnino Suérez Ortega
Presidente de la Sociedad Canaria de Medicina
Interna

Lourdes Mateos Polo
Presidenta de la Sociedad Castellano-Leonesa
Cantabra de Medicina Interna

Alfonso Lépez Soto
Presidente de la Sociedad Catalano-Balear de
Medicina Interna

José Carlos Arévalo Lorido
Presidente de la Sociedad de Medicina Interna
de Extremadura

Julio Montes Santiago
Presidente de la Sociedad Gallega de Medicina
Interna

José Luis Beato Pérez
Presidente de la Sociedad de Medicina Interna
de Madrid - Castilla la Mancha

Rosa Maria Ramos-Guevara
Presidenta de la Sociedad de Medicina Interna
de la Regién de Murcia

Ginés Gascén Ramon
Presidente de la Sociedad de Medicina Interna
de la Comunidad Valenciana

Ana Torres Do Rego
Vocal MIR

Miguel Vilardell Tarrés
Presidente de la Comision Nacional de la
Especialidad



COMITE INSTITUCIONAL

Asociacion Andaluza de Enfermeria Comunitaria
(ASANEC)
D. Juan Pedro Batres Sicilia

Asociacion de Enfermeria de Cuidados
Paliativos (AECPAL) y Sociedad Espafiola de
Cuidados Paliativos (SECPAL)

D. Javier Rocafort Gil

Asociacion Espafiola de Economia de la Salud
(AES)
D. Juan Oliva Moreno

Consejo General de Diplomados en Trabajo
Social
D2 Ana Lima Fernandez

Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial
(SECA)
D. Pedro Parra Hidalgo

Sociedad Espafiola de Directivos de Atencion
Primaria (SEDAP)
D& Marta Aguilera Guzman

Sociedad Espafiola de Directivos de Salud
(SEDISA)
D. Joaquin Estéve Lucas

Sociedad Espafiola de Farmacéuticos de
Atencién Primaria (SEFAP)
D2 Arantxa Catalan Ramos

Sociedad Espafiola de Farmacia Comunitaria
(SEFAC)
D2 Marichu Rodriguez
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Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria
(SEFH)
D. José Luis Poveda

Sociedad Espafiola de Geriatria (SEGG)
D. Pedro Gil Gregorio

Sociedad Espafiola de Hospitalizacion a
Domicilio (SEHAD)
D. Antxén Apezetxea Celaya

Sociedad Espafiola de Informatica de la Salud
(SECRETARIATEC. CEFIC)

(SEIS)

D. Luciano Séez Ayerra

Sociedad Espafiola de Medicina de Atencion
Primaria (SEMERGEN)
D. Julio Zarco Rodriguez

Sociedad Espafola de Medicina Preventiva,
Salud Publica e Higiene (SEMPSPH)
D2 Berta Uriel Latorre

Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de
Familia (SEMG)
D. Benjamin Abarca Bujan

Sociedad Espafiola de Salud Publica y

Administracion Sanitaria (SESPAS)
D2 Dolores Fiuza Pérez
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COMITE ORGANIZADOR

Presidente

Domingo Orozco Beltran

Vicepresidente 2° de la Sociedad Espafiola de
Medicina Familiar y Comunitaria (semFYC)

Vicepresidente

Manuel Ollero Baturone

Director del Plan Andaluz de Atencion Integrada
a Pacientes con Enfermedades Crénicas

Vocales

Remedios Alarc6n Barbero

Directora de Atencién Primaria del
Departamento de Salud Marina Baixa de la
Comunidad Valenciana

M2 Loreto Cruz Bonmati
Coordinadora de Enfermeria en el Centro de
Salud El Campello. Alicante

Dolores Cuevas Cuerda
Jefa de Servicio de Protocolizacion e Integracion
Asistencial. Agencia Valenciana de Salud

Pere Fernandez Martinez
Director Médico. Esteve. Barcelona

Carlos Fluixa Carrascosa
Presidente de la Sociedad Valenciana de
Medicina Familiar y Comunitaria (SVMFIC)

Ramon Garcia-Noblejas Davila

Presidente de la Sociedad Espafiola de Médicos
de Atencién Primaria SEMERGEN de la
Comunidad Valenciana

Miguel Angel Mafiez Ortiz

Subdirector Econémico y de Recursos
Humanos. Hospital Universitario Sant Joan de
Alicante
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José Joaquin Mira Solves

Profesor Titular Universidad Area de Psicologia
Social. Universidad Miguel Hernandez. Elche,
Alicante

Antonia Mora Rufete
Vocal Sociedad de Medicina Interna de la
Comunidad Valenciana

Miguel Angel Nafiez Martinez
Director Enfermeria Atencién Primaria. Hospital
Universitario Sant Joan de Alicante

Roberto Nufio Solinis
Director del Instituto Vasco de Innovacion
Sanitaria (O+berri)

Abelardo Sanchez Gutiérrez

Responsable Unidad de Docencia, Formacion
e Investigacion del Dpto. de Salud de Alicante.
Sant Joan de Alicante

José Angel Sanchez Navajas
Director Territorial de Sanidad de Alicante

Manuel Yarza Cafiellas

Director de Asistencia Sanitaria de Zona.
Conselleria de Sanidad de la Comunidad
Valenciana

COMITE CIENTIFICO

Presidenta

Pilar Roman Sanchez

Vicepresidenta 12 de la Sociedad Espafiola de
Medicina Interna (SEMI)



Vicepresidenta

Emilia Bailén Mufioz

Vicepresidenta 32 y Responsable de los
Grupos de Trabajo de la Sociedad Espafiola de
Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC)

y Médica de Familia en el Centro de Salud del
Albaicin. Granada

Vocales

Andrés Cabrera Le6n

Profesor de Estadistica. Area de Tecnologias
para la Salud. Escuela Andaluza de Salud
Publica

Concepcion Carratala Munuera
Presidente Sociedad Espafiola Cientifica de
Enfermeria (SCELE)

Arantxa Catalan Ramos
Presidenta de la Sociedad Espafiola de
Farmacéuticos de Atencién Primaria (SEFAP)

Dolors Colom i Masfret

Directora Académica del Postgrado de Trabajo
Social Sanitario. Instituto Internacional de
Postgrado. Estudios de Ciencias de la Salud.
Universitat Oberta de Catalunya (UOC)

Joan Carles Contel Segura

Coordinador Procesos Enfermeria Direccion
Atencién Primaria Costa Ponent

Gerencia Territorial Metropolitana Sud. Institut
Catala Salut

Cristina Domingo Rico
Directora Médico de la Comarca Interior de
Bizkaia de Osakidetza

Paloma Fernandez-Cano
Gerente de Relaciones Externas
Merck Sharp & Dohme (MSD). Espafia
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Emilio Herrera Molina
Ex Director General de Atencion Sociosanitaria
y Salud. Servicio Extremefio de Salud

Alfonso L6pez Soto
Presidente de la Sociedad Catalana de
Medicina Interna (SCBMI)

Francisco Lupiafiez-Villanueva

Investigador Instituto de Prospectiva Tecnolégica
Centro Comun de Investigacion de la Comisién
Europea

Profesor Universitat Oberta de Catalunya

Joan Carles March Cerda
Coordinador de Comunicacion en la Escuela
Andaluza de Salud Publica

José Miguel Morales Asencio

Profesor de Métodos de Investigacion y
Atencion Sanitaria basada en la Evidencia.
Universidad de Méalaga

M2 Dolors Navarro Rubio
Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes

Roberto Nufio Solinis
Director del Instituto Vasco de Innovacion
Sanitaria (O+berri)

José Ramén Repullo Labrador

Jefe del Departamento de Planificacion y
Economia de la Salud de la Escuela Nacional
de Sanidad (Instituto de Salud Carlos Il)

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacién Cientifica
PSICOST y ‘Faculty Mentor’ del ‘Mental Health
and Developmental Disabilities Program’ de la
Harvard Medical School

Bernardo Valdivieso Martinez
Director de Planificacion. Hospital Universitario
y Politécnico La Fé.Valencia 13



PROGRAMA CIENTIFICO

09:00-11:00 h

11:00-14:00 h

Moderadora:

14

Ponentes:

JUEVES, 8 DE MARZO
ENTREGA DE DOCUMENTACION

TALLERES
La duracién de los Talleres sera de 3 horas

SALA DE CAMARA

TALLER 1

ABORDAJE PSICOSOCIAL EN LA PRACTICA DE UN PACIENTE
CRONICO COMPLEJO

La enfermedad croénica de las personas mayores, especialmente cuando
da lugar a inmovilidad y dependencia, requiere un nuevo abordaje que
atienda, de una parte, a la tipologia psicosocial y a la fase cronoldgica de la
enfermedad y, de otra, a la capacidad de la familia y, dentro de ella, de
la cuidadora principal, para modificar su organizacion y funcion con el fin de
responder a las demandas del paciente y su enfermedad, atendiendo
también a las condiciones medioambientales, identificadas por el mapa del
hogar. Con todos estos elementos, debemos poder establecer un
tratamiento nuevo e integral, basado en la intervencion familiar para la
solucion de problemas.

Emilia Bailon Mufioz

Vicepresidenta 32 de la semFYC

Responsable Grupos de Trabajo de semFYC

Médico de Familia, Centro de Salud del Albaicin. Granada

Miguel Angel Prados Quel
Vicepresidente de la Fundacion para el Estudio de la Atencién a la Familia

Enriqueta de la Revilla Negro
Enfermera Centro de Salud de Cartuja. Granada
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JUEVES, 8 DE MARZO

SALA DE CONFERENCIAS
TALLER 2
FORMANDO EQUIPOS EXCELENTES

La atencion integral a los pacientes con enfermedades crénicas precisa
de la formacién de equipos con profesionales de distintas disciplinas
unidos y motivados que los conduzcan a la excelencia. Aunque un
buen equipo puede formarse por casualidad, no durard mucho tiempo
si no sigue ciertas normas bésicas de funcionamiento, normas que son el
resultado de comportamientos e interpretaciones y no de férmulas
légicas.¢,Por qué muchos equipos no rinden o lo hacen por debajo de lo
esperado? ¢Por qué, en ocasiones, funcionan bien durante un tiempo y
después pierden su fuerza y su creatividad? o ¢,por qué algunos no llegan
nunca a formar un verdadero equipo? Aprender a trabajar en equipo exige
una practica guiada para conseguir la cohesion entre sus miembros,
estimular sus habilidades y cualidades, construir compromisos, lograr
resultados, coordinar esfuerzos y enfrentarse a los distintos retos y
conflictos que se producen continuamente para reconducirlos al éxito.

Antonio Fernandez Moyano
Servicio de Medicina Interna
Hospital San Juan de Dios del Aljarafe. Bormujos, Sevilla

Alejandro Orozco Domingo

Ingeniero Industrial. Consultor de Organizaciones Sanitarias. Especialista
en métodos de calidad y excelencia en las organizaciones. Profesor de la
Universidad Politécnica de Catalufia, UPC

José Javier Blanquer Gregori

Médico de Familia. Centro de Salud de San Blas. Alicante

Grupo de Gestion Clinica de la Sociedad Valenciana de Medicina Familiar
y Comunitaria SVMFIC. Profesor Colaborador de la Universidad Miguel
Hernandez. Alicante
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JUEVES, 8 DE MARZO

SALA 1
TALLER 3

INSTRUMENTO DE EVALUACION DE MODELOS ASISTENCIALES DE
CRONICOS (IEMAC)

Atender las necesidades de los pacientes crénicos con calidad y eficiencia
requiere de la transformaciéon de los sistemas sanitarios. A nivel
internacional, el Chronic Care Model (CCM) es aceptado como un modelo
de referencia al incorporar intervenciones que han demostrado mejores
resultados en el manejo de pacientes cronicos. En Espafa, el Instituto
Vasco de Innovacion Sanitaria (O+Berri), la Universidad Miguel Hernandez
de Elche (UMH) y Merck Sharp & Dohme (MSD), junto a un amplio grupo
de expertos, han desarrollado el IEMAC, Instrumento de Evaluacion de
Modelos de Atencion ante la Cronicidad, basado en el CCM y adaptado
anuestro sistema sanitario. IEMAC permite medir la situacion basal de cada
organizacion sanitaria a niveles macro, meso o micro, en relacion a la
atencion a pacientes cronicos, asi como el progreso obtenido tras la
incorporacién de nuevos enfoques de atencién a la cronicidad. IEMAC
orienta sobre los cambios necesarios en las organizaciones para que
respondan mejor a las necesidades de los pacientes crénicos. Ademas,
IEMAC permite la comparacion con organizaciones similares, siendo un
potencial instrumento de mejora de la calidad, la seguridad de los pacientes
y la eficiencia.

El objetivo del Taller es presentar la herramienta de ayuda para conducir la
autoevaluacion y sus aplicaciones. Los asistentes se podran familiarizar
con sus dimensiones, componentes e intervenciones, a la vez que podran
comparar los distintos abordajes que se estan dando en nuestro pais para
mejorar la atencion a los pacientes cronicos.

Nuria Toro Polanco
Investigadora Senior del Instituto Vasco de Innovacion Sanitaria, O+Berri

José Joaquin Mira Solves
Profesor de Psicologia de la Salud. Universidad Miguel Hernandez. Alicante

Roberto Nufio Solinis
Director del Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria, O+Berri

Paloma Fernandez-Cano
Gerente Relaciones Externas MSD
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JUEVES, 8 DE MARZO

Juan Carlos Contel Segura
Coordinador de Enfermeria de la Direccion de Atencién Primaria Costa de
Ponent. Alicante

Olga Solas Gaspar
Jefe de Area. Observatorio de Salud y Bienestar. Fundacion Sociosanitaria
de Castilla La Mancha

Mercedes Guilabert Mora
Investigadora del Departamento de Psicologia de la Salud. Universidad
Miguel Hernandez. Alicante

SALA 2
TALLER 4
CAPACITACION DE LA COMUNIDAD PARA LA SALUD

Es preciso fortalecer las capacidades y las habilidades de los individuos
y las comunidades en el control de su salud. Los programas de promocién
de la salud, prevencién y seguimiento de las diferentes enfermedades
crénicas desarrollados desde los servicios de salud deberian ser elaborados
de forma participativa e inclusiva con los pacientes afectados y la
ciudadania, ya que esta participacién mejora su aceptacion y la adherencia
a los mismos, asi como su calidad.

Los objetivos del taller son: Identificar las estrategias de promocion de
la salud existentes en el Sistema sanitario, reflexionar sobre la situacion
actual del enfoque comunitario de la salud dirigido a capacitar a las personas
y a las comunidades para el abordaje de las patologias crénicas en
la Atencién Primaria del Sistema Sanitario Espafiol, conocer los criterios
de valoracion de actividades comunitarias, presentar los principios basicos
que definen un proceso de capacitacion comunitaria y ser capaces de
perfilar algunas propuestas para realizar trabajo comunitario con grupos,
en especial el dirigido a establecer estilos de vida saludables en la
poblacion.

Cristina Domingo Rico
Directora Médica de la Comarca Interior de Bizkaia de Osakidetza

M2 Eugenia Azpeitia Seron
Médico de Familia U.A.P Valles I. Coordinadora General PACAP

ltziar Vergara Mitxeltorena
Metodologa de Unidad de Investigacion Guiplzcoa
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14:00-15:30 h

15:30-17:00 h

18

Moderador:

JUEVES, 8 DE MARZO

ALMUERZO DE TRABAJO
(Solo para aquellos asistentes con cuota Congreso que tengan plaza
confirmada en uno de los Talleres)

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 1
INTEGRACION DE LAS TICs EN LOS PROCESOS ASISTENCIALES

Las tecnologias de la informacion y la comunicacion se han convertido en
un elemento cada vez mas importante en la atencion integral, continuada
y de calidad de los pacientes crénicos, tanto en los procesos asistenciales
como en la evaluaciéon de los mismos. Ademas, el uso de Internet por
parte de los ciudadanos para cuestiones relacionadas con su salud ha
ido en aumento durante la Ultima década. En esta mesa se abordard
este fendbmeno desde tres perspectivas diferentes: el uso de las TICs
en la practica clinica con la incorporacion de guias de practica clinica
informatizadas; la monitorizacion de los enfermos crénicos desde
Atencion Primaria y, por ultimo, Internet como nuevo espacio para la
prevencion y la promocion de la salud.

Francisco Lupiafiez-Villanueva

Profesor Universitat Oberta de Catalunya

Instituto de Prospectiva Tecnol6gica Centro Comun de Investigacion de la
Comision Europea

Resultados de telemonitorizacion en pacientes crénicos desde
Atencién Primaria. Experiencia TELBIL

IAaki Martin Lesende

Comarca de Bilbao de Atencién Primaria

Osakidetza, Servicio Vasco de Salud

Uso de las TICs en la practica clinica. Guias de practica clinica
informatizadas

Eva Comin Bertran

Subdireccién de Atencion Primaria e Integracion de Servicios

Direccion Adjunta de Asuntos Asistenciales. Instituto Catalan de la Salud



15:30-17:00 h

15:30-17:00 h

15:30-17:30 h

Moderadora:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

JUEVES, 8 DE MARZO

Uso de las TICs para segmentacion de pacientes y priorizacién de
intervenciones

Jon Orueta Mendia

Subdireccion Atencién Primaria

Osakidetza. Servicio Vasco de Salud

Estrategias de promocién y prevencion online: el caso de Stop Sida
Rubén Mora Mesquida

Responsable del Proyecto para la promocién de la salud sexual y la
prevencion a través de Internet

Stop Sida. ONG Comunitaria. Barcelona

SALAS DE CAMARA Y CONFERENCIAS
SESIONES 1Y 2 DE COMUNICACIONES ORALES

SALAS 1y 2
SESIONES 1Y 2 DE POSTERS

SALA DE COLOQUIOS
TALLER DE PACIENTES PARA PACIENTES

Mercedes Sanchez Benito
Federacion de Diabéticos de la Comunidad Valenciana, FEDICOVA

El paciente hoy y su papel en latoma de decisiones

M2 Dolors Navarro Rubio

Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes

Miembro de la Junta Directiva del European Patients’ Forum

Redes Sociales y el futuro de la relacién médico-paciente
Carmen Murcia Bernabé
Social Media Healthcare Consulting

Fernando Alvarez Gonzalez
Coach especialista en comportamiento humano
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17:00-17:45 h

Presentador:

Ponente:

17:45-18:15 h

18:30-20:00 h

Moderadora:

20

JUEVES, 8 DE MARZO

SALA SINFONICA
CONFERENCIA INAUGURAL
DETERMINANTES EN SALUD

Javier Garcia Alegria
Presidente de la SEMI

lldefonso Herndndez Aguado
Catedratico de Medicina Preventiva y Salud Publica
Universidad Miguel Herndndez de Alicante

SALA SINFONICA
INAUGURACION

Excma. Sra. D2 Ana Mato Adrover
Ministra de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

Hble. Conseller Sr. D. Luis Eduardo Rosado Breton
Conselleria de Sanitat de la Generalitat Valenciana

Excma. Sra. Sonia Castedo Ramos
Alcaldesa de Alicante

Sr. D. Javier Garcia Alegria
Presidente de la SEMI

Sr. D. Josep Basora Gallisa
Presidente de la semFYC

SALA DE CAMARA
MESA REDONDA 2
MEJORES COMUNICACIONES

Se presentardn las mejores cuatro Comunicaciones presentadas al
Congreso, seleccionadas por el Comité Cientifico teniendo en cuenta la
linea continuada de trabajo, su caracter innovador o su impacto en la
organizacion.

Paloma Fernandez Cano
Gerente de Relaciones Externas
Merck Sharp & Dohme (MSD). Espafia



18:30-20:00 h

09:00-10:30 h

Moderador:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

JUEVES, 8 DE MARZO

SALA DE CONFERENCIAS
PROYECCION MESA REDONDA 2
MEJORES COMUNICACIONES

VIERNES, 9 DE MARZO

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 3

SALUD MENTAL COMUNITARIA: EL LARGO VIAJE AL CENTRO DE LA
ATENCION INTEGRAL A LA CRONICIDAD

La salud mental comunitaria es un largo viaje al centro de la atencién
integral a la cronicidad. Se debatird sobre la carga y costes de la salud
mental en relacién con otras patologias crénicas, del uso de la evidencia
informada e implantacion de un plan director de salud mental y sobre la
idoneidad de aplicar la experiencia de 50 afios de salud mental comunitaria
al cuidado de las patologias cronicas.

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacion Cientifica PSICOST

Faculty Mentor of the Mental Health and Developmental Disabilities
Program Harvard Medical School

Cargas y costes de la salud mental en relacidon con otras patologias
crénicas

Ramoén Sabes-Figuera

Center for the Economics of Mental and Physical Health

Institute of Psychiatry, King’s College. London, UK

35 aflos de experiencia en salud mental comunitaria. ¢puede
aplicarse al cuidado de las patologias crénicas?

Michele Tansella

Department of Public Health and Community Medicine,

Director, WHO Collaborating Centre for Research

and Training in Mental Health and Service Evaluation

University of Verona. Italy

21



09:00-10:30 h

Moderadores:

22

Ponentes:

VIERNES, 9 DE MARZO

Uso de la evidencia informada e implantacion del Plan Director de
Salud Mental y Adicciones en Catalufia

Cristina Molina Parrilla

Directora del Pla director de Salut Mental i Addiccions. DGPA
Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacion Cientifica PSICOST

Faculty Mentor of the Mental Health and Developmental Disabilities
Program Harvard Medical School

SALA DE CAMARA
MESA-DEBATE 4
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

Dar a conocer el problema que la Enfermedad Renal Crénica representa en
nuestro pais y crear la necesidad de un amplio debate por parte de las
Sociedades Cientificas, debate que deberia concluir con la necesidad de
poner en marcha un proyecto innovador de manejo de la misma a nivel
Nacional.

Josep Basora Gallisa
Presidente de la semFYC

Javier Garcia Alegria
Presidente de la SEMI

José Luis GOrriz Teruel
Jefe de seccion de Nefrologia. Hospital Universitario Dr. Peset. Valencia
Secretario de la Sociedad Espafiola de Nefrologia

Salvador Tranche Iparraguirre
Médico de Familia. Centro de Salud El Cristo. Oviedo

Bosco Barén Franco
Servicio de Medicina Interna
Hospital General Juan Ram6n Jiménez. Huelva

Patrocinada por Esteve



09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

10:30-11:15 h

Presentador:

Ponente:

11:15-11:45 h

11:45-13:15 h

Moderadora:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

VIERNES, 9 DE MARZO

SALA 1
SESION 3 DE COMUNICACIONES ORALES

SALA 2
SESION 3 DE POSTERS

SALA SINFONICA

CONFERENCIA 2

RESOLUCION DE LA ONU SOBRE EL PAPEL DE LA ATENCION
PRIMARIA EN LAS ENFERMEDADES CRONICAS

Josep Basora Gallisa
Presidente de la semFYC

Richard G. Roberts

President of the Wonca Executive Committee 2010 — 2013
Professor of Family Medicine.

University of Wisconsin School of Medicine & Public Health. EE.UU

PAUSA-CAFE

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 5
NUEVAS COMPETENCIAS

Los profesionales de la salud implicados en la atencién a las personas con
enfermedades cronicas deben adquirir nuevas competencias y roles en la
nueva organizacion del sistema sanitario: modelo colaborativo de
participacion y decision, relacion con los pacientes en los nuevos
escenarios tecnolégicos, trabajar con pacientes informados y conocer sus
expectativas sobre las competencias de los profesionales.

Concepcion Carratala Munuera
Presidenta Sociedad Espafiola Cientifica de Enfermeria

Modelo colaborativo de participacién y decision: educacién terapéutica

Pilar Isla Pera
Profesora Titular EUE. Universidad de Barcelona

23



11:45-13:15 h

11:45-13:15 h

13:15-16:00 h

16:00-17:30 h

Moderador:

24

VIERNES, 9 DE MARZO

Relacion profesional-paciente en los nuevos escenarios tecnolégicos
Clara Maria Esteban Escobar
Directora Médica. Departamento Health Management. Sanitas Seguros S.A.

Toma de decisiones compartidas con el paciente. ¢sigue usted
bromeando, Dr. Garcia?

José Francisco Garcia Gutiérrez

Asesor Regional de Recursos Humanos de Salud

Organizacion Panamericana de la Salud. Washington DC, EE.UU

Rol de la Enfermeria de Familia en la atencién a pacientes crénicos
Loreto Macia Soler

Vicedecana de la Facultad de Ciencias de la Salud

Universitat Jaume |. Castell6n

SALAS DE CAMARA
SESION 4 DE COMUNICACIONES ORALES

SALA DE CONFERENCIAS
SESION 4 DE POSTERS

ALMUERZO DE TRABAJO

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 6
NUEVOS EQUIPOS

La formacion de equipos de excelencia sera esencial en la atencion a
pacientes crénicos. Se trataran los elementos de éxito en los equipos,
experiencias en la reorganizacién de los equipos basicos, equipos de
apoyo y equipos multidisciplinares y la utilizacion de la gestion clinica como
herramienta para organizar equipos intersectoriales.

Joan Carles March Cerda
Director del Area de Ciudadania Etica y Participacién de la EASP,
Escuela Andaluza de Salud Publica



16:00-17:30 h

16:00-17:30 h

17:30-19:00 h

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

VIERNES, 9 DE MARZO

Médicos, enfermeras y administrativos de familia
Lorenzo Arribas Mir

Médico de Familia

Centro de Salud de la Chana. Granada

Gestion clinica como herramienta para la relacion de los
profesionales entre diferentes ambitos asistenciales
Manuel Ollero Baturone

Director del Plan Andaluz de Atencion Integrada a Pacientes
con Enfermedades Crdénicas

¢Cuando un grupo de expertos es un equipo experto? El ejemplo de
la atencién multidisciplinar en oncologia

José M2 Borras Andrés

Director Plan Director de Oncologia

Departamento de Salud. Generalitat de Catalunya. Barcelona

El Casework, un método de trabajo social sanitario para la
optimizacion de los recursos propios de las personas afectadas de
enfermedades cronicas

Dolors Colom i Masfret

Directora Académica del Postgrado de Trabajo Social Sanitario

Instituto Internacional de Postgrado. Estudios de Ciencias de la Salud
Universitat Oberta de Catalunya UOC

SALAS DE CAMARA
SESION 5 DE COMUNICACIONES ORALES

SALA DE CONFERENCIAS
SESION 5 DE POSTERS

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 7
NUEVAS ALIANZAS

El reto de la pandemia de las enfermedades crénicas no puede ser
abarcado exclusivamente por el sistema sanitario. Se expondran
experiencias de alianzas con otras entidades a nivel comunitario, nacional
e internacional, necesarias para conseguir la prevenciéon primaria,
secundaria o terciaria de las enfermedades cronicas.
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Moderador:

18:00-19:00 h

19:00-19:45 h

Presentadora:

26

20:00 h

VIERNES, 9 DE MARZO

José M2 Martin Moreno

Catedratico de Medicina Preventiva y Salud Pdblica de la Universitat de
Valéncia.

Director de Gestion de Programas para Europa de la Organizacion
Mundial de la Salud. Copenhague, Dinamarca

Cuando el centro de salud no es el Gnico centro de salud

Rafael Cofifio Fernandez

Observatorio de Salud de Asturias

Jefe de Servicio de Evaluacion de la Salud y Programas

Direccion General de Salud Publica. Consejeria de Salud de Asturias

Alianzas a nivel nacional o de Comunidad

Narcis Gusi Fuertes

Catedratico de Actividad Fisica, Calidad de Vida y Salud, Economia de la Salud
Facultad de Ciencias del Deporte, Universidad de Extremadura. Caceres

Alianza a nivel Internacional

Eva Jané-Llopis

Head, Chronic Diseases and Well-Being
World Economic Forum

SALA 2
REUNION GRUPOS SEMI/semFYC

SALA SINFONICA
CONFERENCIA 3
TRANSFORMANDO LA EXPERIENCIA DEL PACIENTE

Manuela Garcia Reboll
Secretaria Autonémica de Sanidad de la Conselleria de la Comunidad
Valenciana

Carolyn Shepherd, M.D.
Executive Vice President of Clinical Services
Clinical Family Health Services. Denver, Colorado. USA

COCTEL INAUGURAL



09:00-10:30 h

Moderadora:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

SABADO, 10 DE MARZO

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 8

ABORDAJE DE LA MEDICACION EN PACIENTES CON
ENFERMEDADES CRONICAS

Las personas con enfermedades crénicas consumen gran cantidad de
farmacos que presentan interacciones o efectos secundarios frecuentes.
Se expondran experiencias de éxito en la ayuda al clinico para la conciliacion
de las terapias farmacolégicas y el papel fundamental de los profesionales
de Farmacia en la atencion global de los pacientes.

Arantxa Catalan Ramos
Presidenta de la Sociedad Espafiola de Farmacéuticos de Atencion
Primaria SEFAP

Uso de la Web 2.0 para la informacion sobre farmacos a
profesionales y pacientes

Carlos Fernandez Oropesa

Farmacéutico de Atencién Primaria

Servicio Andaluz de Salud

Conciliacion y revisiéon de la medicacion

Isabel Rosich Marti

Coordinadora de Farmacia de Atencion Primaria

Direccién de Atencién Primaria Costa del Ponent. Institut Catala de la
Salut. Barcelona

Seguridad Clinica ligada al uso de farmacos

José Miguel Baena Diez

Médico de Familia

Centro de Salud La Marina. Barcelona. Institut Catalé de la Salut
Coordinador del Grupo de Actividades Preventivas en Atencion al Mayor
de la semFYC

Coordinador del Grup de la Gent Gran de la CAMFiC
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09:00-10:30 h

Moderador:

Ponentes:

09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

28

SABADO, 10 DE MARZO

El farmacéutico comunitario y el paciente crénico polimedicado
M2 Dolores Murillo Fernandez

Doctora en Farmacia. Farmacéutica Comunitaria de Sevilla

Vocal de la Junta Directiva de SEFAC

SALA DE CAMARA
MESA-DEBATE 9
NOVEDADES EN LA HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Gregorio Gémez Soriano
Responsable Sistemas de Informacion e Indicadores
Conselleria de Sanitat de la Generalitat Valenciana

Jesls Galvan Romo

Miembro de la Junta Directiva de la Sociedad Espafiola de Informatica
Sanitaria, SEIS

Viceconsejero de Sanidad y Asuntos Sociales de Castilla La Mancha

Luis F. Manzanero Organero
Gerente de Health - Tl de la Unidad Global de e-Health del Grupo Telefonica

Miguel Angel Hernandez Rodriguez
Presidente de la Sociedad Canaria de Medicina de Familia y Comunitaria,
SoCaMFyC

Francisco Martos Pérez
Servicio de Medicina Interna
Hospital de Alta Resolucién. Benalmédena, Malaga

Patrocinada por Telefénica
SALA 1
SESION 6 DE COMUNICACIONES ORALES

SALA 2
SESION 6 DE POSTERS



10:30-11:00 h

11:00-11:30 h

11:30-13:30 h

Moderador:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

SABADO, 10 DE MARZO

SALA SINFONICA
ENTREGA DE PREMIOS “Becas Esteve de Innovacion en Salud:
Atencidon Sanitaria al Paciente Crénico”

PAUSA-CAFE

SALA SINFONICA
MESA-DEBATE 10
ESTRATEGIAS DE CRONICIDAD

Mesa-coloquio donde representantes de la Administracion expondran,
concisamente, las actividades concretas mas importantes que se llevan
a cabo dentro de las estrategias de las Comunidades Auténomas, y las
Asociaciones de Pacientes, y las Sociedades de Medicina Familiar y
Comunitaria y de Medicina Interna presentaran propuestas concretas a las
Autoridades Sanitarias ante el desafio de la cronicidad. EI moderador hara
preguntas a cada uno de los componentes de la mesa.

Fernando Rodriguez Artalejo
Departamento de Medicina Preventiva y Salud Publica
Universidad Autbnoma de Madrid

Excmo. Sr. D. Javier Rafael Bengoa Renteria
Consejero de Sanidad y Consumo del Gobierno Vasco

Hble. Sr. D. Boi Ruiz Garcia
Consejero de Salud de la Generalitat de Catalufia

Excma. M2 Jesus Montero Cuadrado
Consejera de Salud de la Junta de Andalucia

Hble. Sr. D. Luis Eduardo Rosado Bretdn
Consejero de Sanidad de la Generalitat Valenciana

Domingo Orozco Beltran
Presidente Comité Organizador

Pilar Roman Sanchez
Presidenta Comité Cientifico

M? Dolors Navarro Rubio
Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes
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13:30-14:00 h

Presentador:

30

Ponente:

14:00 h

SABADO, 10 DE MARZO

SALA SINFONICA
CONFERENCIA DE CLAUSURA
LIDERAZGO EN LA FORMACION DE EQUIPOS DE EXITO

Emilio Herrera Molina
Ex Director General de Atencién Socio-sanitaria y Salud
Servicio Extremefio de Salud

Juanma Lo6pez lturriaga
Ex jugador Profesional de Baloncesto

SALA SINFONICA
CONCLUSIONES Y CLAUSURA

Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

Domingo Orozco Beltran
Vicepresidente 2° de la semFYC



8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

Sesiones de Comunicaciones Orales

y POsters

31



MESA REDONDA 2. MEJORES COMUNICACIONES

Jueves, 8 de marzo

18:30-20:00 horas. Sala de Camara

Moderadora: Paloma Fernandez Cano

A-39

A-50

A-56

32

Gerente de Relaciones Externas
Merck Sharp & Dohme (MSD). Espafia

NUEVO MODELO DE CONTRATACION COMO PALANCA DE CAMBIO
EN LA TRANSFORMACION DEL MODELO DE PROVISION SANITARIA
EN EL PAIS VASCO

P. Arratibel Ugarte, J. Mora Amengual, J. Begiristain Aranzasti, A. Olaskoaga Arrate,
A. Garcia de Alcaraz Pareja, J. Quintas Diez, C. Santarrosa Mateo, E. Alkiza Eizagirre
Departamento de Sanidad. Gobierno Vasco. Vitoria (Alava)

INDICE DE BARTHEL Y PALLIATIVE PERFORMANCE SCALE. ;CUAL
PREDICE MEJOR LA MORTALIDAD DE PACIENTES CON
ENFERMEDADES CRONICAS NO NEOPLASICAS EN ESTADIOS
AVANZADOS’.17 ) s .

A. Ruiz Cantero , J. I;/Iurcia Zaragoza , E.SGonzéIez Escodg , L. Alvela,

L. De la Higuera Vila', J. Praena Segovia , D. Nieto Martin, en representacion de
Ilos investigadores del Proyecto Paliar (Grupo PPPyYEA de la SEMI)

2Servicio de Medicina Interna. Hospital de la Serrania. Ronda (Mélaga)

Servicio de Medicina Interna. Hospital Vega Baja de Orihuela. Alicante

Servicio de Medicina Interna. Hospital San Vicente del Raspeig. Alicante
Servicio de Medicina Interna. Hospital Universitario de Salamanca. H. Clinico.
5Salamanca

Servicio de Medicina Interna. Hospital Virgen del Rocio. Sevilla

3

&

DESCRIPCION Y COMPARACION DE LOS SERVICIOS DE ATENCION
DOMICILIARIA AL PACIENTE CRONICO COMPLEJO EN 4
COMUNIDADES A%JTONOMAS. ESTUDIO EURHOMAP ETES

C. Nogueras Rimblas’, S. Jiménez Panes , Y. Lépez Colomer vy resto del Grupo
Eurhomap (A. Ondiviela Cariteu, B. Bolibar Ribas, C. Lacasa Plana,

A. Moleras Serra, J.C. Contel Segura, J.M. Morales Asencio, J.M. Taltavull Aparicio,
F. Cegri Lombardo, A. Pardo Casado, P. Ensefiat Grau, M. Barcons Vilaplana,

S. Serra Morro, E. Jiménez Zafra, R. Martin Pefiacoba, F.J. Martin Santos,

L. Moreno Sancho, E. Gonzalo Jiménez, |. Blasco Gonzalez, F.J. Audera Merino,
B. Magallon Botaya)

UFISS Geriatria. Corporacié Sanitaria Parc Tauli. Sabadell (Barcelona)

UFISS Geriatria. H. Universitari Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)
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8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

RESULTADOS EN SALUD DEL PROGRAMA COMPARTE. ATENCION
COORDINADA A PACIENTES CON ENFERMEDADES CRONICAS
COMPLEJAS . ) . )

A. Fernandez Moyano , J. Paez Pinto - Vallejo Maroto , E. Martll’n Sénchez ,

C Palmero Palmero , M Alvarez Alcina’, M. Benticuaga Martines , R. Lara Romero
"Servicio de Medicina Interna. Hospital San Juan de Dios del Aljarafe. Bormujos
Sevilla)

Distrito Sanitario de Atencién Primaria. Aljarafe. Sevilla

COMUNICACIONES ORALES

Jueves, 8 de marzo

SESION 1
15:30-17:00 horas. Sala de Camara

Moderador: Carlos Fluixa Carrascosa

A-17

A-49

Presidente de Medicina Familiar y Comunitaria
de la Sociedad Valenciana (SVMFiC)

LA ATENCION PRIMARIA Y RETO DEL ABORDAJE INTEGRAL DEL
PACIENTE CRONICO (PCC) COMPLEJO (PCC)

C. Beni Pardo, M. Puigdollers Garcia, I. Vallverdi Duch, M. Miro Orpinell, A.
Guarga Rojas

Regi6é Sanitaria Barcelona-CatSalut. CatSalut. Barcelona

RECALIBRACION DEL PALLIATIVE PROGNOSTIC INDEX PARA

LA PREDICCION DE MORTALIDAD DE UNA COHORTE
MULTICENTRICA DE PACIENTES CON ENFERMEDADES CRONICAS
NO NEOPLASICAS EN ESTADIQS AVANZADOS | ,
M. Gar(il’a Gutiérrez , A. Ruizl Cantero , M. Ollero Baturone , B. Gonzélez Gisbert,
L. Joya , M. Bernabéu Wittel', H. Llorente Cancho , en representacion de los
|nvest|gad0res del Proyecto Paliar (Grupo PPPYEA de la SEMI)

"Medicina Interna. Hospital Virgen del Rocio. Sevilla

Servicio de Medicina Interna. Hospital de la Serrania. Ronda (Méalaga)

Medicina Interna. Hospital Pare Jofre. Valencia

Medicina Interna. Hospital de Leganés. Leganés (Madrid)

Medicina Interna. Hospital Universitario de Salamanca. H. Clinico. Salamanca

a_h_w N
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A-52

A-53

E-31

E-32

34

Jueves, 8 de marzo

EL ABORDAJE DE LA PRESTACION FARMACEUTICA EN LA
REORDENACION DE LA ATENCION AL PACIENTE CRONICO
COMPIl_EJO . ) ) .

1C. Zara , A. Coma, A. Rubio , S. Pérez , C. Benet

Direccién Farmacia. Region Sanitaria BCN. Barcelona

2

3Farmacia y Direccién AP. CIS Cotxeres (CSC). Barcelona

Secretaria Técnica. Region Sanitaria BCN. Barcelona

IMPACTO DE LA COMORBILIDAD Y EL CONSUMO DE RECURSOS EN
PACIENTES CR’l(')NICOS. U'IZ'ILIDAD DEL Il\llSTRUMENTO CRlG

R. Morral Palrente , M. Figuerola ', C. Juan Andrés’, R. Gracia Escoriza

D. Monterde

Institut Catala de la Salut. Direccié Atencié Primaria Metrop. ICS. Metropolitana
g\lord (Barcelona)

Institut Catala Oncologia. L'Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

EVALUACION DEL GRADO DE SATISFACCION DE LOS MEDICOS
DE FAMILIA QUE DERIVAN A UNA UNIDAD DE PACIENTES CON
PLURIPATOLOGIA CRONICA DENTRO DE UN SERVICIO DE
MEDICINA INTERNA

M. Zamarrén, M. Revuelta, C. Velasco, J. Camara, R. Lopez, M. Muizulis,

S. Elrahabi

Atencion Primaria. Centro de Salud Baviera. Madrid

INTERVENCION SOCIAL EN LA UNIDAD DEL PACIENTE
PLURIPATOLOGICO DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA
PRINCESA . L " .
C. Arranz Morillo , M. Martinez Martin , M. Slarrié Sanchez , D. Fernléndez Roses,
J. Galvan Roman , N.4Ruiz-Giménez Arrieta , C. Suarez Fernandez ,

M. Santamaria Pastor .

Servicio de Medicina Interna, Servicio de Trabajo Social y Atencion al Paciente.
g—lospital Universitario de la Princesa. Madrid

3Atenci()n Primaria. Centro de Salud Baviera. Madrid

Estudiante de Grado. Escuela Universitaria de Trabajo Social (UCM). Madrid
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Jueves, 8 de marzo

PROMIC. RESULTADOS PRELIMINARES DE UN PROGRAMA
COLABORATIVO MULTIDISCIPLINAR DE GESTION DE CUIDADOS EN
PACIENTES DI1£ ALTO RIESZGO CON INSUFI3CIENCIA CARD!ACA

C. Domingo Rico, F1 Aros Borau , P. Lg\torre Garcia ', J. Torcal Laguna’,

J. Oyanguren Artola’, . Lekutl)na Goya , |. Beistegi Alejandre’,

A. Otxandategi Sarrionaindia

Osakidetza. Comarca Interior. Amorebieta (Vizcaya)

Osakidetza. Hospital Txagorritxu. Vitoria-Gasteiz (Alava)

Osakidetza. Unidad de Investigacion de Atencion Primaria de Bizkaia. Bilbao (Vizcaya)
Osakidetza. Hospital de Galdakao. Galdakao (Vizcaya)

Osakidetza. Hospital Santiago Apéstol. Vitoria-Gasteiz (Alava)

b w_ N e

SESION 2
15:30-17:00 horas. Sala de Conferencias

Moderador: José Ramon Martinez Riera

B-6

B-20

B-44

Secretario Académico y Profesor
Facultad de Ciencias de la Salud. Alicante

CONCILIACION DE LA MEDICACION AL INGRESO EN PACIENTES
MAYORES DE 75 ANOS )

B. Rubio Cebrian’, R. Cltatalé Pizarro, MZSegura Bedmar (S Calderon Acedos
P San Mlguel Torvisco, N. Tarin Vicente , A. Fabero Jiménez”

Farmaua *Direccion Médica. Hospital de Mdstoles. Mdstoles (Madrid)

UTILIDAD DE LA VALORACION INTEGRAL EN LOS PACIENTES
PLURIPATOLO?ICOS

|. Lanzeta Vicente', J. Landaluce Lauzuncg P. Legido Fuente

A. Arrospide Elgarresta I. Ruiz Del Barrio , A. Zurutuza Auzmendi ,

M Begiristain Igoa

'Servicio de Medicina Preventiva, UGS *Servicio de Medicina Interna. OSI Goierri-
Alto Urola. (Guipuzcoa)

NUEVA HERRAMIENTA DE DETECCION DE RIESGO DE REINGRESO
HOSPITALARIO EN PACIENTES CRONICOS

A Donfate Martmez F. Rédenas ngla E. Zafra Galan J. Garcés Ferrer'
2Instltuto de Investigacion Polibienestar - Universitat de Valencia. Valencia
Direccion General de Ordenacion y Asistencia Sanitaria. Agencia Valenciana de
Salud. Valencia
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Jueves, 8 de marzo

VALORACION INTEGRAL DE FRAGILIDAD EN PERSONAS DE 75
ANOS O MAS EN UN CENTRO DE SALUD URBANO

E. Kronfly Rubiano’, S. Mzartl'nez Carmongi E. Beltran Martinez’,

M. Fernandez Fernandez Y Rico Garcia , Grup de Recerca Mult|d|SC|pI|nar en
fragllltat J. Almeda Ortega

Servicio de Medicina de Familia, Dlplomada d’Infermeria, °EAP Pubilla Casas.
L Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

‘USR. IDIAP Jordi Gol. Cornella de Llobregat (Barcelona)

EFICACIA DE UNA UNIDAD DE CONlTINUIDAD ASISTElNCIAL

A. lgarzabal Jorqm |. Benavente Clavezras A. Grocin Vidaondo

E. Moran Perlanez M. Ellceglél Sarobe , M. Olarreaga Tellechea

Servicio de Medicina Interna, Servicio de Medicina de Familia. Hospital Bidasoa.
Guiplzcoa

CAPACIDAD PREDICTIVA DEL INDICE CARS EN EL PRONOSTICO DE
INGRESO HOSlPITALARIO EN PéACIENTES PLURIZPATOLOGICOS .

I. Candela Garcia , l\gl Sanchez Molla’, A Lépez Requena, M. Antolinos Garcia’,
}( Ponce Samariego, I. Gazllegos Juérez’

Centro Salud Santa Pola, Centro Salud Raval -Elx. Hospital General Universitario
de Elche. Elche/Elx (Alicante)

°C.S. Crevillent. Hospital Vinalop6 Salud. Elche (Alicante)

INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES ENTRE PRIMARIA Y
ESPECIALIZADA EN TRAUMATOLOGIA PARA PACIENTES
CRONICOS: SE REDUCE LA DEMORA Y AUMENTA LA
SATISFACCION . " .

L. Sanado Lamprezave , R. Sanchez Bernals, E. Barez Hernérgdez ,

1O. Alvarez Guerras , J. Arm%ntiaFructuoso , M. 5Ogueta Lana

Servicio de Traumatologia Direccion Médica, Direccion Gerencia. Hospital
2UnlverS|tar|o de Alava. Vitoria (Alava)

Osarean: Osakidetza no presencial, ‘Osarean: Osakidetza no Presencia,
Subdireccién de Calidad elnformacion Sanitaria. Direccién de Osakidetza. Vitoria
(Alava)

PRESCRIPCION INAPROPIADA DE FARMACOS EN ATENCION
PRIMARIA. ANALISIS CUANTITATIVO Y CUALITATIVO DE LA
APLICACION STOPP-START

J. Hernandez Perella, X. Mas Garriga, D. Riera Cervera, R. Quintanilla Castillo,

J. Vazquez Morocho, J. Montes Aranguren

Atencién Primaria. Institut Catala de la Salut / EAP Sta. Eulalia Sud. L'Hospitalet de
Llobregat (Barcelona)
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SESION 3
09:00-10:30 horas. Sala 1

Moderador: Vicente F. Gil Guillén

B-59

B-62

B-68

Unidad de Investigaciéon. Catedra Medicina de Familia, UMH
Hospital de Elda, Alicante

ERRORES DE MEDICACION AL ALTA EN PACIENTES ANCIANOS
HOSPITALIZADOS

J. Herrero-Herrero, J. Garcia-Aparicio

Servicio de Medicina Interna “Los Montalvos”. Complejo Asistencial de Salamanca.
Salamanca

EVALUACION DE LOS CIRCUITOS ASISTENCIALES PARA
PACIENTES CON ENFERMEDAD CRONICA AVANZADA EN LOS
HOSPITALES DE VALLECAS

M. Barrasa Rodriguez, T. Bellver Alvarez, B. Escolano Fernandez,

J. Casado Garcia, F. Pérez Rojas, C. Criado Dabrowska, M. Pérez Contreras,
B. Vifia Carregal

Servicio de Medicina Interna. Hospital Virgen de la Torre. Madrid

PROGRAMA DE ATENCION INTEGRADA EN LA FASE FINAL DE LA
VIDA: PROCEDIMIENTO DE SEGUIMIENTO A PACIENTES AL FINAL
DE LA VIDA EN SITUACION DE AGONIA

C. Domingo Rico, C. Esparta Echevarria, R. Roca Castro, V. Landa Petralanda,
A. Abaunza, P. Vazquez Naveira, N. Abando, L. Galarraga

Osakidetza. Comarca Interior. Comarca Interior Vizcaya (Vizcaya)

INFLUENCIA DEL GENERO EN EL DETERIORO FUNCIONAL,
COGNITIVO Y MORTALIDAD DE LOS PACIENTES PLURIPATOLOGICOS
P. Bohérquez Colombo M Ortiz Camunez A. Cuberos Sanchez

V. Rodriguez Pappalardo B. Pascual De La Plsa M. Nieto Martm

M. Ollero Baturone’

UGC Camas. DSAP Aljarafe. SAS. Camas (Sevilla)

UIDSAP Aljarafe. Unidad de investigacion. DSAP Aljarafe. SAS. Camas (Sevilla)

1
2
*UCAMI. Medicina Interna. Complejo Hospitalario Regional Virgen del Rocio. Sevilla
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Viernes, 9 de marzo

EVALUACION DEL NIVEL DE DESARROLLO DEL MODELO DE
ATENCION A LA CRONICIDAD EN LA RED DE SALUD MENTAL DE
BIZKAIA

M. Lépez Ort|z Gy Perelra Rodrlguez Il\/I Echebeste Portug?l

A. Rodriguez Ituzrrlzar J. Uriarte Uriarte , M. Larrinaga Vélez', V. Guillén Canas
!\l Toro Polanco

2Red de Salud Mental de Bizkaia. Vizcaya

Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria (O+Berri). Sondika (Vizcaya)

PROGRAMA DE MEJORA PARA LA ATENCION A PACIENTES

CON ENFERMEDADES CRONICAS COMPLEJAS. SATISFACCION DE
PROFESIONALES s § §
R. FernéndeZZOjeda , R. Lara Roryero , D. Montes Porras2 , E. Doncel Rodriguez
‘1]. Paez Pinto , E. Martin Sanchez , S. Gonzalez Limones , A. Fernandez Moyano
Servicio de Medicina Interna. Formacion y Recursos Humanos. Informatica.
yospital San Juan de Dios del Aljarafe. Bormujos (Sevilla)

Atencion Primaria. Distrito Sanitario de Atencién Primaria. Aljarafe (Sevilla)

LAS INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES SON COSTE EFECTIVAS
PARA EL MANEJlo DE LOS PACIENZTES CRONICOS2

M. Antolinos Garzcl’a , M. Medina Martinez , C. Catalan Oliver

CS Crevillente, Direccion Continuidad Asistencial. Departamento de Salud del
Vinalopo Elche -Crevillente (Alicante)

MODELO DE ATENCION EN BASE A LA POBLACION DE REFERENCIA
DE BADALONA SERVEIS ASSISTENCIALS

X. Frias Garrido?, S. Martinez Galvez?, C. Bulté Serra?, A. Sicras Mainar?,

M Reverter Verd(?*, A. Villanueva Alonso?, M. Gbmez Rodriguez*

"Servicio Atencion Primaria. Badalona Serveis Assistencials - Atencion Primaria.
2Badalona (Barcelona)

Gerencia. Badalona Serveis Assistencials - Participacion Ciudadana. Badalona
Barcelona)

Direccion de Planificacién. Badalona Serveis Assistencials - Innovacion y
Proyectos. Badalona (Barcelona)
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IMPLANTACION DE UN PROGRAMA INTERNIVELES DE ATENCION

A PACIENTES CRONICOS (PLAN COMPARTE). EVALUACION DE LOS
INDICADORES DE CALIDAD Y SATISFACCION DE LOS
PROFESIONALElS

E. Martin Sanchez , M. Fernandez Gamaza N. Herranz Carmona

J. Gonzélez Vargas3 R.Perejon Gonzalez B. E’ascual De La Plsa

}( Marin Fernandez 2L Rodriguez Benju4meda

Direccic;m de Salud, U. G. C. Bormujos, Unidad de Epidemiologia. Distrito Aljarafe.
Sevilla. Servicio Medicina Interna. Hospital San Juan de Dios de El Aljarafe. Sevilla

SESION 4
11:45-13:15 horas. Sala de Camara

Moderador: Manuel Sanchez Molla

Cc-2

Coordinador médico
Centro de Salud del Raval. Elche

EFECTO DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA DOMICILIARIA EN
LA MEJORA DE LAS CONDICIONES DE LAS VIVIENDAS DE LAS
PERSONAS MAYORES PARA REDUCIR EL RIESGO DE CAIDAS:
RESULTADOS1 DEL ESTUDIO EI;’ICA .

A. Pérez Trujillo’, A. h/lartinez Orozco, B. Cader;as De Llano Iraosla ,

}/- Rodriguez Navarro , J. I\Z/Iartinez de la Iglesia’, C. A3rias Blanco

Centro de salud S. Rosa, Centro de Salud L. Norte, Unidad Docente Medicina
Familia. Hospital Reina Sofia. Cérdoba

INTERVENCION INTENSIVA SOBRE EL TABACO EN PACIENTES

CRONICOS FUMADORES CON ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR

ESTABLECIDA O ALTO RIESGO DE DESARROLLARLA: EL

PROGRAll\/IA EUROAC]’ION PLL%S . . .

\1. Navarro , J. De Velasco ', D. Wood , C. Bixquert , V. Priego , C. Tirado
Instituto de Investigacion Sanitaria INCLIVA. Hospital Clinico. Valencia
International Centre for Circulatory Health. Imperial College. London

CAMBIA DE ADICCION. PROGRAMA COMUNITARIO PARA DEJAR DE
FUMAR Y REI%MPLAZARLO PZOR ACTIVIDAD FiSSICA .
P. lturrioz Roselkl_’ V. Rubio Arribas, i] Maiz Urretagoyena , L. Unzueta Salvador ,
I Iturrioz Rosell’, M. Chueca Bolafio

Unidad Docente Medicina Familiar y Comunltarla de Gipuzkoa, “Centro de Salud
Irin Centro, *Centro de Salud de Hondarribia, “Centro de Salud Dumboa (Iran),
Diputacién Foral de Deportes de Gipuzkoa. Hospital Comarcal del Bidasoa.

Hondarribia (Guiptzcoa) 39
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Viernes, 9 de marzo

QUE LA COMIDA SEA TU ALIMENTO Y EL ALIMENTO TU MEDICINA.
SEGUIMIENTOlDE LOS PACIENTES CZ)BESOS Y DIABETIBCOS.

A. Colinet Moreno f\ Tabernero Sahuquillo’, y M. Sénchez Cruzado

B Gonzalez Padilla’, M. Rodriguez Martinez , M. Sdez Martinez’

2AtenC|on Primaria. Hospital General Virgen de la Luz. Cuenca

Hospital General de Tomelloso. Tomelloso (Ciudad Real)

Centro Salud Tomelloso 2, Centro de Salud El Toboso. Complejo Hospitalario La
L\Aancha Centro. Alcazar de San Juan (Ciudad Real)

Centro Salud Bogarra. Complejo Hospitalario Universitario de Albacete. Albacete

3

EL INGRESO POR NEUMONIA EN ANCIANOS: UNA OPORTUNIDAD
PARA LA PREVENCION DE REIN(ZBRESOS ) ) .

0. Torres C. Pacho E. G|I M. Mateo , M. Seres, S. Benito , J. Casademont ,

P Ruiz'

Servicio de Medicina Interna, *Servicio de Urgencias. Hospital de Sant Pau. Barcelona

CUMPLIMIENTO Y VARIABILIDAD DE PRACTICAS PREVENTIVAS
EN ATENCION PRIMARIA. EVOLUCION 2007-2011 EN LA
COMUNIDAD AUTONOMA DFL PAIS V{ASCO . 5

F. Alzpuru A. Latorre I. Vergara ', K. Latorre , J. Pz De Arriba, B. Ibafiez ,

!E Mlllan J. Bilbao' )

2Investlgalclon. Osakidetza. \[itoria-Gasteiz (Alava)

CS Leza. Comarca Araba. Alava

4Investigacic’)n. Fundacion Miguel Servet. (Navarra)

Asistencia Sanitaria. Osakidetza Central. (Alava)

w

HIPERTENSION ARTERIAL ¢ SABEMOS REALMENTE CUANTOS
HIPERTENSOS ESTAI\f BIEN CONTROLAZDOS’?

M. Galparsoro Gamkoetxea C. Barriola Lertxundl M. Garmergdla Iturrloz .
A. Olano Zabala , A. Carrera Etxeberrla E. Aguirre Canflanca’, A. Errasti Muguruza
Osakidetza. Centro de Salud de Zumarraga. Zumarraga (Guipuzcoa)

Osakidetza. Centro de Salud de Tolosa. Tolosa (Guipuzcoa)

Osakidetza. Centro de salud de Azkoitia. Azkoitia (Guipizcoa)

Osakidetza. Centro de Salud de Alegi. Alegi (Guiplzcoa)

Osakidetza. Centro de salud de Lizartza. Lizartza (Guiplzcoa)

Osakidetza. Centro de Salud de Azpeitia. Azpeitia (GuipUzcoa)

oG~ W NP

EFECTIVIDAD DE UN PROGRAMA MULTIDISCIPLINAR DE
INMUNIZACION INTENSIVA EN PACIENTES VIH

,lA Vald|V|a S. Sanchez P. Martln M. Segarsra

Servicio de Medicina Preventiva, Farmama Servicio de Medicina Interna, ‘salud
Laboral. Hospital de Dénia. Dénia (Alicante)
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SESION 5
16:00-17:30 horas. Sala de Camara

Moderadora: M2 Loreto Cruz Bonmati

D-1

D-17

D-24

Coordinadora de Enfermeria
Centro de Salud de El Campello. Alicante

TELEMONITORIZACION DE PACIENTES CRONICOS-PLURIPATOLOGICOS
DESDE LA ATEINCION PRIMAIRIA PROYEC'll'O TELBIL A

I. Martin Lesende M. Cairo Rojas , M Romo Soler, J Larrafiaga Garltano2

1R Abad Gar0|a E. Orrufio Aguado J. Bayon Yusta E. Reviriego Rodrigo
Comarca Bilbao de Atencién Primaria de Osakidetza. Atencion Primaria. Bilbao
Vizcaya)

OSTEBA. Agencia Vasca de Evaluacion de Tecnologias Sanitaria. Gobierno
Vasco. Alava

TELEMONITORIZACION DOMICILIARIA EN PACIENTES CON EPOC
GRAVE. ESTUDIlo PROMETE ,

G. Segrelles Calvo (¢ Gomez Suarez , E Zamora GarC|a A. Gonzalez Gamarra
M Gonzélez Bejar A. Jordan E. Tadeo J. Ancochea Bermudez'

'Servicio de Neumologia. Hospital Universitario La Princesa. Madrid

3Carburos Médica. Madrid

4Atenci(’)n Primaria. Centro de Salud Goya. Madrid

Atencion Primaria. Centro de Salud Montesa. Madrid

2

USO DE LAS TICS PARA SEGMENTACION DE PACIENTES Y
VALORACION DEL FEED-BACK DE LA INFORMACION EN LOS
PROFESIONALES DE ATENCION PRIMARIA DE LA REGION
SANITARIA DE GIRONA

M. Canet, M. Quesada, E. Ballé, E. Avellana, F. German, S. Rodriguez
Direccién Atencion Primaria. Institut Catala de la Salut (ICS). Girona

ANALISIS PRELIMINAR A LA IMPLEMENTACION DE UN PROGRAMA
DE EDUCACION GRUPAL SOBRE LA ADHERENCIA FARMACOLOGICA
EN EL PACIENTE CRONICO COMPLEJO EN ATENCION PRIMARIA

M. Abizanda, C. Martinez-Gaitero, A. Alvarez-Carrera, L. Calderero

PAMEM. Institut de Prestacions Assistencia Medica al Personal Municipal.
Barcelona
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Viernes, 9 de marzo

EPOC: ¢SON LOS PACIENTES MAS HABILES LOS MEJOR
CONTROLADOS?

M. Carasol Ferrer

MFYC. Hospital de Sant Pau i Santa Tecla. Tarragona

EVALUACION DE LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA
SALUD DE PACIENTES CRONICOS QUE PARTICIPAN EN
PROGRAMAS EDUCATIVOS PARA EL FOMENTO DEL, AUTOCUIDADO
R. Santesmases Masana1 E. Beltran Mar’unez2 Y. Rico Garua

S. Martinez Carmona’

Enfermera Familiar y Comunitaria. Profesora asociada EUI Sant Pau (UAB),
*Médico de Familia, Enfermera Familiar y Comunitaria. Institut Catala de la Salut
(ICS). Cap Bobila. L'Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

“PACIENTE ACTIVO” EN LA DIABETES TIPO 2: EVALUACION
DE LA PUESTA EN MARCHA DEL PROGRAMA EN LOS 223
PRIMEROS PARTICIPANTES

E. Gamboa L Ochoa De Retana K. Plnera J. Arbonles M. Rua

E. Del Campo M. Urqwza L. Gorostidi"

2AtenC|on Primaria. Osakidetza. San Sebastian (Guiplzcoa)

3O+Berri. Bioef. Bilbao (Vizcaya) )

C.S. Gazalbide-Txagorritxu. Osakidetza. Vitoria (Alava)

IDENTIFICACION DE LOS PACIENTES CRONICOS Y ESTRATIFICACION
DEL RIESGO DE LA POBLACION ASIGNADA A UNA ZONA BASICA
DE SALUD .

A. Fuertes Fortea , V Palop Larrea M Prosper Slerra J. Galan Bernardlno

N Capilla Bollnches M. Soler Revert’ .

*Subdireccién Asistencial AtenC|0n Primaria, Subdireccién AS|st5enC|aI *Técnico
ABUCASIS-Médico Familia, “Jefe Zona Basica-Médico Familia, Médico de Familia.
Hospital de la Ribera. Alzira (Valencia)

EFECTIVIDAD DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA EN PACIENTES
CON INFAERTO: PRO?RAMA PRsoPRESE-AALICAN'L'E .

E. Ruescas , A. Navarro , M. Gaubert, M. NUfiez , L. Cruz, E. Lépez

Centro de Salud. Alicante-Pla. Alicante

3Centro de Salud. Alicante-Cabo Huertas. Alicante

Centro de Salud Campello. Alicante

Direccion de Enfermeria. Departamento de San Juan de Alicante. Alicante

N e
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SESION 6
09:00-10:30 horas. Sala 1

Moderadora: Remedios Alarcén Barbero

E-3

E-9

E-12

E-13

Directora de Atencion Primaria
Dpto. de Salud Marina Baixa de la Comunidad Valenciana

ENFERMERA DE GESTION DE CASOS: A PROPOSITO DE UN CASO
CLINICO

E. Legorburu Mantserola L. Franciso I\L/llonteso

,1A Cervera Pitarch , A. Badenes Forés , F. Climent Fenollosza

Centre de Salut Carinyena. Enfermera Gestion de Casos, Enfermera Enlace
Hospital, *EGC Centre de Salut Burriana I, “EGC Centre de Salut de Nules, SEGC
Centre de Salut La Vall d’Uix6 I. Hospital de la Plana. Villarreal/Vila-real (Castellon)

ENFERMERAS GESTORAS: PROGRESANDO EN EL CUIDADO AL
CRONICO

R. Gonzélez Macho O. Telletxea Rodrlguez S. Alfambra Vlcente

|. Sarduy Azcoaga P

M Begiristain Igoa , P. Moreno Herrero’

'‘DUE. C.S. Alango. Getxo (Vizcaya)

DUE. Hospital de Cruces. Barakaldo (Vizcaya)

DUE. C.S. Begoia. Bilbao (Vizcaya)

DUE. Hospital Santa Marina. Bilbao (Vizcaya)

DUE. Hospital de Zumarraga. Zumarraga (Guiptzcoa)

DUE. Hospital Donostia-Donostia Ospitalea. Donostia-San Sebastian (Guipuzcoa)

oW N

GESTION CLINICA DEL PACIENTE PLURIPATOLOGICO.
EXPERIENCIA EN EL CASE MANAGEMENT

M. Segura Parra, M. Vila Vall-Llovera, A. Soler Sendra, G. Pérez Jiménez,

I. Vidal Castell, C. Alfonso Gonzélez, E. Llargués Rocabruna

Servicio de Medicina Interna. Hospital General de Granollers. Granollers (Barcelona)

LA ATENCION AL PACIENTE PLURIPATOLOGICO EN UN HOSPITAL
DE DIA DE MEDICINA INTERNA

I. Vidal Castell, M. Segura Parra, A. Soler Sendra, C. Alfonso Gonzalez,

G. Pérez Jiménez, M. Vila Vall-Llovera, E. Llargués Rocabruna

Servicio de Medicina Interna. Hospital General de Granollers. Granollers (Barcelona)
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Sabado, 10 de marzo

IMPLANTACION DEL PROGRMA DE CRONICOS EN EL DEPARTAMENTO
DE DENIA

M. Ferrando Carb6, M. Mas Lull, J. Llopis Arnau, C. Espin Abellan,

C. Bohigues Escriva,

B. Moral Vafié, V. Pérez Garcia, M. Vidosa Acin

Departamento Denia. Marina Salud Denia. Denia (Alicante)

IMPACTO DE LOS NUEVOS ROLES DE ENFERMERIA EN LA
CONTINUIDAD ASISTENCIAL DE LOS PACIENTES PLURIPATO}.OGICOS
M. Begiristain Igoa , I. I;ta Arnaiz , M. Moreng Herrero', M. Pueyo Zubiria,

!\/I. Tellechea Rodriguez , I. Sagduy Azcoaga, |. Lanzeta Vicente

Servicio de Medicina Interna, Atencion Primaria. OSI Goierri-Alto Urola.
3Zumarraga (Guipuzcoa)

Enfermeria Planta. Hospital Donostia-Donostia Ospitalea. Donostia-San Sebastian
Guiplzcoa)

Servicio de Cardiologia. Hospital de Cruces. Barakaldo (Vizcaya)

6Servicio de Medicina Interna. Hospital Santa Marina. Bilbao (Vizcaya)

Medicina Preventiva. OSI Goierri-Alto Urola. GuiplUzcoa

PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE UNA UNIDAD DE
HOSPITALIZACION PARA PACIENTES CRONICOS

A. Gomez Gigirey, R. Jorge Sanchez, L. Casal Iglesias, A. Dopico Lopez,

P. Sesma Sanchez

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Arquitecto Marcide-Prof. Novoa
Santos. Ferrol (A Corufia)

GRADO DE SATISFACCION DEL TRATAMIENTO CON SINTROM EN
UN CENTRO DElsALUD ) s
B. Lagaron Cabello', J. Gil Serrano , E. Zamora Carrillo

zOsasunbidea. Centro de Salud Cintruenigo. Cintruénigo (Navarra)
3Osasunbidea. Centro de Salud Corella. Corella (Navarra)
Mutua Navarra. Tudela (Navarra)
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SESION 1
15:30-17:00 horas. Sala 1

Moderadora: Emilia Ramis Ortega

C-6

C-15

C-19

C-23

Cc-27

Enfermera Unidad de Nutricién y Vocal de Investigacion SCELE
Hospital San Joan d’Alacant

INSTRUMENTO DE EVALUACION PARA LA MEJORA DE LAS
INTERVENCIONES EN EL PACIENTE CRONICO

A. Mira Cant6, M. Yéfiez Motos, M. Gil Estevan, D. Ibafiez Gallardo,

N. Mira-Marceli Garcia, D. Fayés Alvarez

Atencién Primaria. Departamento de Salud de Elda. Elda (Alicante)

SOCIOLOGIA DEL ENVEJECIMIENTO: (UN PROCESO DE IMPACTO
EN EL GENERO EEMENINOO

C Ferreres Bautista ', S. Peris Arnau

"Centro de dia de AFA-CS. Onda, “Centro de Salud. Burriana. Hospital de la Plana.
Villarreal/Vila-real (Castelldn)

EDUCACION GRUPAL PARA LA SALUD EN HIPERTENSION E
HIPERLIPEMIA EN ATENCION PRIMARIA

I. Davila, A. Hernando, M. Diaz, E. Murguiondo, L. Etxeberria, J. Bardeci,
I. Arenaza, K. Alustiza Osakidetza;

Servicio Vasco de Salud. OSI Goierri Alto Urola. Zumarraga (Guipuzcoa)

ANALISIS PREVIO AL INICIO DE UN PROGRAMA DE ATENCION A
PACIENTES CRONICOS

G. Vila Castillo?, A. Calcedo Ascoc?, M. Vidosa Acin®, J. Llopis Arnau“, M. Mas LIull®,
M. Ferrando Carbé®, M. Peris Godoy®

1Servicio de Medicina Interna, SUHD, ¢Departamento de Salud. Denia (Alicante)
2AP. Atencién Primaria. Denia (Alicante) *AP. CS Denia. Denia (Alicante)

4AP. CS Javea. Javea (Alicante)

(,DIAGNOSTICO Y PREVENCION DE LA EPOE: EN UNA JORNADA'>

E. Bravo Lopez M Fragua G|I S Fraguas Martinez , J. Rodriguez Mayo

C. Velarde Mayol A. Main Pérez" y Grupo de Investigacion SEGOEPOC

2EAP Cuéllar, *EAP Carbonero, “EAP Sepulveda, SEAP Sacramenia, *EAP Segovia I,
1Direccion Médica. GAP Segovia. Segovia
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C-35

C-38

F-8

F-11

F-17
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Jueves, 8 de marzo

MEJORAS EN LA COBERTURA DE RETINOGRAFIAS EN LA
POBLACION DIABETICA, MEDIANTE LA IMPLANTACION DE UN
MODELO DE RETINOGRAFO ITINERANTE

R. Pereiro Hernandez, F. Forja Pajares, M. Ballesta Garcia

Direccion Distrito Bahia de Cadiz - La Janda. Distrito Bahia de Cadiz - La Janda. Cadiz

INTERACCIONES FARMACOLOGICAS RELEVANTES EN ANCIANOS
POLIMEDICADOS Y ALTERNATIVAS TERAPEUTICAS

|. Egea Cegarra, P. Henriquez Adames, M. Gutierrez Avilés, A. Lépez Fernandez A.,
A. Cordovilla Moreno, A. Checa Soriano

Servicio Murciano de Salud. Centro de Salud Isaac Peral. Cartagena (Murcia)

FACTIBILIDAD Y EFECTIVIDAD EN LA PRACTICA DE ATENCION
PRIMARIA DE OSAKIDETZA DEL PROGRAMA DE PREVENCION DE
DT2 (DEPLAN)

C Sllvestre A. Sanchez R. Sauto (& Martlnez G. Grandes G. Prede’
4Unldad de Calidad. Comarca Ggpuzkoa

Atencion Primaria. Osakidetza. Unidad de Investigacién de Atencién Primaria.
3Osakidetza. Vizcaya

O+Berri. Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria. Vizcaya

ESTUDIO PILOTO SOBRE HEALTH LITERACY EN UNA MUESTRA DE
PACIENTES MAYORES CRONICOS HOSPITALIZADOS

A. Yuste Marco, E. Gonzalez-Aguado

I D i. Fundacio6 Hospital Comarcal Sant Antoni Abat. Vilanova i la Geltra (Barcelona)

¢EL CAMBIO DE FORMATO EN LOS FARMACOS GENERICOS
CONFUNDE A LOS MAYORES’?

F Turk (& GarC|a2 Gomez S. CubedOICapeIIa C. Garcia 1Domlngo

A. Duque Valencia | I. Pgrelro Berenguer , S. Marinez Perpifia’, R. Gonzélez Espadas
'CS Puerto Sagunto Il, CS Puerto Sagunto I. Hospital de Sagunto. Sagunto/Sagunt
(Valencia)

AUTOPERCEPCION DEL ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ADULTOS
MAYORES DE 65 ANOS EN UN CENTRO DE ATENCION PRIMARIA
Y. Ponce Samaniego, |. Gallegos Juéarez, E. Messeguer Bastida,

S. Miralles Gilabert, M. Sanchez Molla

MFyC. Centro de Salud del Raval. Elche (Alicante)
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PROYECTO TRIAP. RACIONALIZACION DE ACTIVIDADES

DE SEGUIMIENTO DE ENFERMEDADES CRONICAS: DIABETES E
HIPERTENCION f\RTERIAL . .

L. Galarraga Maeso', C. 1Esparta Echebarrial, M. Gonzalez Cortgs ,

1R. Gonzalez Santisteban , A. Pascual Uribe , M. Garcia Asensio

2Atencic’)n Primaria. Comarca Interior de Osakidetza. Amorebieta (Vizcaya)
Atencion Primaria. Comarca Ezkerraldea de Osakidetza. Santurtzi (Vizcaya)

SESION 2
15:30-17:00 horas. Sala 2

Moderadora: Antonia Mora Rufete

D-9

Vocal Sociedad de Medicina Interna
de la Comunidad Valenciana

UTILIZACION HOSPITALARIA DE PACIENTES CRONICOS EN UN
HOSPITAL DE TERCER NIVEL, ANALISIS PREVIO A
IMPLEMENTQCIC’)N DEL PROGRAMA VALCRONIC .

J. Calle Barreto , E. Manrtlasa Gonzélez , (2: Martinez Rodn’gue42 , .
‘1]. Delgado De Los Reyes', M. Ibazrra Rizo ', T. Beltran Martinez , J. L6pez Moreno
Unidad de Medicina Prevesntiva, Direccion Enfermeria Atencién Primaria, Dpto.
20 Elche Hospital Peneral, Direccion Médica Atencion Primaria, Dpto. 20 Elche
yospital General, Direccion Enfermeria, Dpto. 20 Elche Hospital General,
Gerente Dpto. 20 Elche Hospital General. Hospital General Universitario de Elche.
Elche/Elx (Alicante)

CON OSABIDE GLOBAL, LA HISTORIA CLINICA ELECTRONICA
UNICA DE OSAKIDETZA LOS SUENOS PUEDEN CUMPLIRSE Y

LA UTOPIA ALCANZARSE, Y LOS PACIENTES CRONICOS ESTAN
MEJOR ATENDIDOS

R. Sanchez Bernal', O. Alvarez Guerras?, M. Ogueta Lana?, M. Madrid Conde*,
L. Aulestia Seoane®, E. Barez Hernandez®

1Direccién de Osakidetza no Presencial, ?Direccion de Osarean, *Subdireccion de
Calidad e Informacién Sanitaria de Osakidetza, *Subdireccién de Asistencia
Especializada de Osa, *Informética de la Subdireccion de Informéatica de
Osakidetza. Direccion de Osakidetza. Vitoria (Alava) ®Direccién Médica. Hospital
Universitario de Alava. Vitoria (Alava)
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GRACIAS A LA PRESCRIPCION ELECTRONICA ASISTIDA, LOS
EVENTOS ADVERSOS ATRIBUIDOS A LA MEDICACION EN LOS
PACIENTES CRONICOS YA NO OCUPAN EL 1° LUGAR SINO EL 3°

R. Sanchez Bernal M. Madgld Conde M. OgLéeta Lana

9 Mentxaka Atxabandalaso , M. Prieto leanco L. Aulestia Seoane’

3DlreCC|on de Osakidetza no Presencnal, Subdlrecglon de Asistencia Especializada,
Subdireccion de Calidad e Informaciérg Sanitaria, Subdireccion de Informatica,
Subdireccién de Asistencia Sanitaria, Subdireccién de Informatica. Direccién de
Osakidetza. Vitoria (Alava)

5

EVITAMOS IR AL CENTRO DE SALUD A > DE 1.200.000 PERSONAS
GRACIAS A LAS CONSULTAS NO PRESENCIALES VIA TELEFONO
EN ATENCION Fl’RIMARIA "

R. Sanchez Bernal', B. Gémez Bravo, I. Calero Herrero J. Garmendia Gomez
J Llano Hernandez', O. Alvarez Guerzras

‘Osarean: Osakldetza no Presencial, Osarean: Osakidetza Canales no
Eresenmales. Direccién de Osgkldetza. Vitoria (Alava)

Comarca Bilbao: Call Center, 6Comarca Bilbao. Bilbao (Vizcaya)

Osarean: Osakidetza en red, Osarean: Osakidetza. Direccion de Osakidetza.
Bilbao (Vizcaya)

VALIDACION CLINICA DE UNA HERRAMIENTA DE AYUDA EN LA
TOMA DE DECISIONES EN EL TRATAMIENTO HIPOLIPEMIANTE EN
EL PACIElNTE DE AZLTO RIE%GO VASCULA4R

A. Zamora (e Carrlg)n N. Plana’, A. Martin-Urda , A. Rlvera G. Vazquez

G. Paluzie’, C. Soler

Unidad de Lipidos. Hospital Comarcal de Blanes. Blanes (Girona)

G. TransLab. Universidad de Girona. Girona

Unidad de Lipidos. Hospital Universitari Sant Joan de Reus. Reus (Tarragona)
Servicio de Medicina Interna. Hospital de Palamés. Palamés (Girona)

Unidad de Lipidos. Hospital Santa Caterina. Girona

O W N e

LOS ESTUDIOS DE APNEAS DEL SUENO EN DOMICILIO CON
TELEMONITORIZACION A DOMICILIO DE PACIENTES CRONICOS
REDUCEN LA DEMORA, AUMENTAN LA SATISFACCION DE LOS
PACIENTES Y LA1 EFICIENCIA DEZL SISTEMA 5 .
C. Egea Santaolglla J. Duran Cantolla C. Martinez Null', R. Sanchez Bernal ,
A. Collia Posada’, O. Alvarez Guerras’

2Unldad de Trastornos deI3Sueno Hospital Universitario de Alava. Vltorla (Alava)
Unidad de Investigacién, Unidad Suefio / Unidad de Investigacion, ‘Osarean:
5Osakldetza no Presencial. Hospital Universitario de Alava. Vl’torla (Alava)
Direccion de Consumo. Departamento de Sanidad. Vitoria (Alava)

Osarean: Osakidetza en red. Direccion de Osakidetza. Vitoria (Alava)
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LAS CONSULTAS NO PRESENCIALES EN PACIENTES CON DOLOR
CRONICO MEJORAN LA CALIDAD DE VIDA Y LAS RELACIONES
PRIMARIA/ESPECIALIZADA, Y ELLO ES POSIBLE POR LA HISTORIA
ELECTRONICA pNICA ) ) s .
R. Sanchez Bernal , E5 Barez Herné\ndez6 O. Alvarez Guerras , M. Ogueta Lana ,
‘1] Armentia Fructuoso , A. Collia Posasda

Osarean: Osakidetza no Presencial, Osarean: Osakidetza en red, *Subdireccién
gle Calidad e Informsacic')n Sanitaria. Direccion de Osakidetza. Vitoria (Alava)
Direccién Médica, Direccion Gerencia. Hospital Universitario de Alava. Vitoria
Alava)

Direccion de Consumo. Departamento de Sanidad. Vitoria (Alava)

PERFIL DEL PACIENTE POLIMEDICADO MAYOR DE 65 ANOS DE
UNA UNIDAD I13E GESTION CLINIClA RURAL DE ANDALUCIA

M Gallardo Diaz , M. Escobar Rodriguez , A Navarro Cruz’

"Médico Familia. UGC Condado Occidental, *Enfermero. Coordinador de Cuidados
UGC Condado Occidental. DS APS Condado-Campifia. Huelva

UNA NUEVA MANERA DE CUIDARTE

R. Méstoles Tegel, F. Lépez Morcillo, C. De Cos Manjon, C. Esteban Escobar,
P. Paul

Servicio Promocion de la Salud. Sanitas Responde. Madrid

UNA NUEVA MANERA DE CUIDARTE Il (ASESORIA DE SALUD ONLINE)
R. Méstoles Tegel, F. L6pez Morcillo, C. De Cos Manjén, C. Esteban Escobar,

P. Paul

Servicio Promocion de la Salud. Sanitas Responde. Madrid

PROYECTO DE ESCUELA DE CAPACITACION EN AUTOCUIDADOS
CARDIOVASCUII_ARES (ECAPA) .

A. Lizcano AIvargez C. Alonso Blanco1 J. Guerra Polo l. 1Corral L|r|a

E Duque Lopez , S. Sabater Bermejo ', A. Romero Freijoo , B. Pérez Vazquez
Enfermerla Universidad Rey Juan Carlos. Alcorcon (Madrid)

“Unidad de Hospitalizacion Cardiologia. Hospital Universitario Fundacién Alcorcon.
Madrid

49



Viernes, 9 de marzo

SESION 3
09:00-10:30 horas. Sala 2

Moderador: Manuel Yarza Cariellas

A-4

A-5

A-11

A-13

A-20

50

Director de Asistencia Sanitaria de Zona
Conselleria de Sanidad de la Comunidad Valenciana

EVALUACION DEL PROGRAMA DEL PACIENTE FRAGIL COMPLEJO
EN EL AREIA DEL MARESME CENTRAL | L § .

‘l- Esperalba’, A. Verdaguer , A. Garcia , D. Rubio’, P. Pérez , A. Felip, R. Cristofol
Consorci Sanitari del Maresme. Hospital de Mataré. Mataré (Barcelona)

PRESCRIPCION INADECUADA SEGUN CRITERIOS STOPP/START Y
SU POTENC!ALIDAD DE CAMBIZO EN MAYORES EOLIMEDICADOls
G. Maiz Lopez , J. ,ﬁretxabaleta Parra’, I.3Mendibi| Crespo , I. Martin Lesende’,

|. Gabilondo Zelaig , A. Mota Goikoetxea

3Comarca Bilbao, Comarca Uribe. Atencion Primaria. (Vizcaya)

Unidad Docente Medicina Familiar y Comunitaria. (Vizcaya)

PROGRAMA DE ATENCION AL PACIENTE CRONICO CON
INSUFICIENCIA CARDIACA EN EL DPTO. DE SALUD DE DENIA
A. Calcedo Ascoz, M. Peris Godoy, M. Vidosa Acin, G. Vila Castillo,

M. Ferrando Carbo, J. Llopis Arnau, M. Mas Llul, C. Espin Abellan
Departamento Salud Denia. Hospital de Denia. Denia (Alicante)

CRONICOS, VULNERABLES E INSTITUCIONALMENTE
DISCRIMINADOS

N. Marin-Gamez, H. Kessel, B. Cervantes

Servicio de Medicina. Complejo Hospitalario de Especialidades Torrecardenas. Almeria

EVALUACION DEL MODELO DE COLABORACION ENTRE
PROFESIONALES ElN UNA ORGANIZA(}ION SANITARIZA INTEGRADA
|. Berraondo Zablalegui (o Castzellanos Séaenz, R.2 Nufio Solinis " .
!. Pérez Irazusta, R. Sauto Arce , N. Toro Polanco , M. Lasa Goifii, E. Litago Sola
2Osakidetza. OSI Bidasoa. Hondarribia (GuipUzcoa)

O+Berri. Sondika (Vizcaya)
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INGRESO DIRECTO DE ENFERMOS CRONICOS EN ATENCION
INTERMEDIA SOCIO-SANITARIA COMO ALTERNATIVA A LA
HOSPITALIZACION CONVENCIONAL EN HOSPITAL DE AGUDOS
J Prleto D. Colprlm R. Martln M. Parer L. Esplnosa M. Inzitari’

2Unldad Convalecencia. Hospital Socio-Sanitari Pere Virgili. Barcelona
Equipo de atencion Primaria. ABS Vallcarca-Sant Gervasi. Barcelona

DESARROLLO DEL PLAN DE ATENCION INTEGRAL ENTRE
HOSPITAL Y ATENCION PRIMARIA EN LA COMARCA DEL BAJO
DEBA

E. Montero Aparlcm‘)1 N. Gurruchaga Arrlllaga 3k Taboada Gomez

L. Diez Azurmendi 1J EgldoArroyo A. Maiz Egana A. Moreno Rodrlgo

M. Garcia Gonzalez . . .
Servicio de Medicina Interna, Medicina Preventiva, Direccion Médica, Atencion
Primaria. Hospital de Mendaro. Mendaro (Guiplzcoa)

PROGRAMA DE MEJORA DE LA PRESCRIPCION EN PACIENTES
CRONICOS II}ISTITUCIONALIZZADOS. . )
M. Nadal Llover , Ml. Palacios Soto , A. Llotl)era Serentill, A. Roig Castella,
A. Pellicer Jacomet, A. Guerrero Guerrero

2Direcci() d\'Atenci6 Primaria de Girona. Institut Catala de la Salut. Girona
Regi6 Sanitaria de Girona. CatSalut. Girona

PROYECTO COLABORATIVO PARA LA MEJORA DEL ABORDAJE
INTEGRIADO EN EUSZKADI A PACgENTES CON DEPRESIpN L
N. Artaza, J. De La Rica , A. Gabilondo , C. Fernandez De Pinedo , K. Pifiera
2O+Berri. Instituto Vasco de Innovacion Sanitaria. Vizcaya

Red de Salud Mental. Vizcaya

°Red de Salud Mental. Guipuzcoa

PRIORIZACION EN EL DISENO DE UN PLAN DE ATENCION A
PACIENTES CON ENFERMEDADES CRONICAS EN UN AREA
SANITARIA

M. Garcia Ordéfiez, B. Torres Verdd, C. Galan Retamal, A. Vera Carmona,
F. Pozo Muinoz

Hospital de Antequera. Area Sanitaria Norte de Malaga. Antequera (Méalaga)

INNOVACION DESDE LOS PROFESIONALES: OPORTUNIDAD Y RETO
PARA IMPULSAR LA ESTRATEGIA DE CRONICIDAD (EC)

R. Gonzélez Llinares?, A. Arcelay Salazar?, |. Zabala Rementeria,

A. Porta Fernandez!, G. Sanz Rupérez?, M. Castillo Polo?

*Oficina para la Estrategia de la Cronicidad, ?Subdireccién de Calidad.
Organizacion Central. Osakidetza. Vitoria (Alava) 51
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Viernes, 9 de marzo

LA ATENCION A LA CRONICIDAD EN LOS PLANES DE SALUD DE
LAS CCAA (DONDE ESTAMOS, A DONDE VAMOS Y QUE RETOS
TENEM:lOS’? 2 3 4 4 3 5
0. Solas , J. Contel , J. Mira’, N. Toro , R. Nufio , M. Gilabert’, P. Fernandez-Cano
Fundacién Sociosanitaria de Castilla -La Mancha. Toledo

Institut Catala de la Salut. Barcelona

Universidad Miguel Hernandez. Alicante

O+Berri. Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria. Vizcaya

Merck Sharp & Dohme. Madrid

b w_ N e

VALORACION FUNCIONAL DE PACIENTES CON

ENFERMEDADES CRONICAS NO NEOPLASICAS EN ESTADIO
AVANZADO. ¢INDICE DE BARTHEL, ECOG-PS O PALLIATIVE
PERFORMANCE1 SCALE? . .

J. Praena Segovia , M. Bernabeu Wittel', C. l3—|ernéndez Quile;-s ,

J. Murcia Zaragoza , B. Escolano Fernandez , G. Jarava Rol’,

D. Mendoza Giraldo, en representacion de los investigadores del Proyecto Paliar
gGrupo PPPyEA de la SEMI)

2Servicio de Medicina Interna. Hospital Virgen del Rocio. Sevilla

3Medicina Interna. Hospital Vega Baja de Orihuela. Alicante

Medicina Interna. Hospital de la Serrania. Ronda (Malaga)
IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA DE CRONICIDAD DE
OSAKIDETZA EN EL CS. SAN MARTIN (COMARCA ARABA):
CREANDO ALIANZAS Y CONSOLIDANDO REDES "
M. Fernandez Molina', M. Mtz. De Albeniz Arriaran’, S. Sanchez Gomez
2Comarca Araba. Centro de Salud San Martin. Vitoria—Gasteiz (Alava)
Comarca Araba. Centro de Salud de Zaramaga. (Alava)

ESTRATEGIA DE GESTION ORGANIZATIVA. DIRECCION Y
COORDINACION DE UN PROGRAMA DE ATENCION A PACIENTES
CO!\I ENFERMEDADES CRONICAS 1(PROGRAMA1 COMPARTE).

M. Alvarez Alcina ,ZA. Fernandez Moyanog, J. Paez Pinto, J. Gar<2:|'a Garmendia .
E. Martin Sanchez , F. Alemany'Lasheras , S. Gonzalez Limones , I. Vallejo Maroto
Servicio de Medicina Interna, Area de Enfermeria. Hospital San Juan de Dios de
El Aljarafe. Sevilla

Distrito Sanitario Atencion Primaria. Aljarafe.
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SESION 4
11:45-13:15 horas. Sala de Conferencias

Moderador: Miguel Angel Nifiez Martinez

B-12

B-16

B-21

B-23

B-29

Director Enfermeria de Atencién Primaria
Hospital Universitario Sant Joan de Alicante

COSTE-EFICACIA DE UN PROGRAMA DE ATENCION AL PACIENTE
PLURIPATOLOGICO (PAPPA). RESULTADOS PRELIMINARES

A. Vila}, E. Villegas?, R. Sabaté?, J. Cruanyes?, R. Cot?, R. Delgado®, C. Humet®
1Servicio de Medicina Interna - Geriatria, 2Departamento de Circuitos, *Direccion.
Hospital de Barcelona. Barcelona

“Direccion. Assistencia Sanitaria. (Barcelona)

ALCOVE. ALZHEIMER COOPERATIVE VALUATION IN EUROPE/
PROYECTO EUROPEO DE COOPERACION EN ALZHEIMER

G. Villanueva, I. Gutiérrez-lbarluzea, M. Lopez de Argumedo

EKU-OSTEBA. Agencia de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias. Pais Vasco

ANALISIS DE LA ATENCION INTEGRAL PRESTADA A PACIENTES
PSIQUIATRICOS CRONICOS QUE INGRESAN POR INTOXICACION
MEDICAMENTOSA

B. Aguirre Ruiz de Arcaute, E. Cristobal Dominguez, |. Arizaga Hernandez,

L. Hilera Ortega, R. Galan Morcillo, M. Arroyo Fontaneda, B. Aguayo Esgueva,
Z. Elorza Ozaeta

Servicio de Medicina Interna. Hospital Universitario de Alava-Santiago. Vitoria-
Gasteiz (Alava)

PROYECTO PREALT: 1COORDINAR PARA MEJORAR . "
M. Muniain Diaz De Cerio’, A. Martin Lorente , E. Satué Gracia , M. Espelt Aluja ,
M. Barrera Uriarte

2EAP La Granja-Torreforta. Atencién Primaria Tarragona-Valls (ICS). Tarragona
Atencién Primaria Tarragona-Valls. Hospital Universitari Joan XXIII de Tarragona.
Tarragona

OSABIDE GLOBAL. INTEGRANDO EL ROL DE ENFERMERIA EN LA
ATENCION GLOBAL AL PACIENTE CRONICO

M. Madrid Conde?, M. Ogueta Lana?, R. Sdnchez Bernal?, L. Aulestia Seoane*
1Subdireccién de Asistencia Sanitaria de Osakidetza, ?Subdireccion de Calidad e
Informacién Sanitaria de Osakidetza, *Direccién de Osakidetza no Presencial,
4Subdireccion de Informatica de Osakidetza. Organizacion Central de Osakidetza.
Vitoria (Alava)
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Viernes, 9 de marzo

INFLUENCIA DEL SOCIOSANITARIO EN EL HOSPITAL DE

AGUDOS. PAPEL DE UNA UNIDAD FUNCIONAL
INTERDISCIPLINARIA SOCIOSANITARIA PROACTIVA. o,

C. Nogueras Rimblas3 , A. Pujol Garcia ,ZA. Hellin Castro’, B. Gonzélez Avila ,

!\l. Cafiameras Viﬁzas , C. Partera Lu3que , A. Martinez Villegas

UFISS Geriatria, Convalescencia, PADES Fragil. Corporacié Sanitaria Parc Tauli.
Sabadell (Barcelona)

PLANIFICACION ANTICIPADA DE LA ASISTENCIA EN PACIENTES
PLURIPATOLOGICOS

T. Séez Vaquero, L. Lucas Fernandez, T. Fluxa Egea, G. Garcia Melcon,

M. Cardaba Plaza,

B. Vifia Carregal, M. Pantoja Zarza, S. De Juan Garcia

Servicio de Medicina Interna. Hospital Virgen de la Torre. Madrid

TRATAMIENTOlcON DIGOXINAlEN PACIENTES Il\lSTITUCIONALIZADOls
I. Martinez Lépez , I\{I Adrover Rigo , M. De Juanz Garcia, C. Barcel6 Campomar ,
R. Seco Melantuche , ‘]2' Forteza-Rey Borralleras

Servicio de Farmacia, Servicio de Medicina Interna. Hospital Universitari Son
Espases. Palma de Mallorca (llles Balears)

PRESCRIPCION VERSUS DISPENSACION. LA FALTA DE
ADHERENCIA PRIMARIA. NO PODEMOS TOMARNOS LAS PASTILLAS
POR TI

M. Ballesta Garcia, F. Forja Pajares, R. Pereiro Hernandez

Direccioén de Distrito. Distrito Bahia de Cadiz - La Janda. Cadiz

ATENDAMOS MEDIANTE CONSULTAS NO PRESENCIALES A LOS
PACIENTES UROLOGICOS CRONICOS QUE LO DESEEN, Y LOS QUE
NO, SIGAMOS COlMO SIEMPRE ) s .
A. Arruza Echeverriga , R. Sanchez Bgrnal , E. Barez Hernandez , A. Collia Posada ,
O. Alvarez Guerras , Jé Deza Carrillo .

Servicio de Urologia, Direccion Médica, Direccion Médica. Hospital Universitario
de Alava. Vitoria (Alava) S

Osarean: Osakidet;a no P‘tresencial, Osarean: Osakidetza en red. Direccion de
Osakidetza Vitoria (Alava) Direccion de Consumo. Departamento de Sanidad.
Vitoria (Alava)
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Viernes, 9 de marzo

LA ATENCION INTEGRADA ENTRE UNIDADES DE RIESGO
VASCULAR Y CARDIOLOGIA: UNA ESTRATEGIA ASISTENCIAL
EFICAZ I%N LA ATENzCION A LQS PACIEN'IZ'ES COROIA\IARIOS .

A. Zamor:il , G. Vézasuez , M. Crespo’, M. Vilaseca , G. Paluzie , A. Parada ,

1R. Massa , M. Palos , .

Servicio de Medicina Internae, Unidad de Cardiologia, Unidad de Riesgo Vascular,
Unidad de Documentacién, Unidad de Atencion al Usuario. Hospital Comarcal de
Blanes. Blanes (Girona)

SServicio de Farmacia. Hospital Comarcal Sant Jaume de Calella. Barcelona

PACIENTE CRONICO COMPLEJO CON INSUFICIENCIA CARDIACA:
EFECTIVIDAD DE UN PROGRAMA PARA LA COORDINACION ENTRE
NIVELES . 5 5 .

J. Molina Hinojolsa , P. Pifieiro Mendez , A. Allepuz Palau , V. Jou Ferrer ,

M. Roca Toledo

Servei Medicina Interna. Hospital Comarcal de I'Alt Penedeés.. Vilafranca del
fenedés (Barcelona)

Servei d’Atencié Primaria. SAP Penedes-Garraf-Llobregat Nord (ICS). Vilafranca
del Penedés (Barcelona)

DIFERENCIA EN EL CONSUMO DE RECURSOS SOCIOSANITARIOS
EN CRONICOS (lZON Y SIN COMQRBILIDAD . R
A. Lépez Requena, I}/I Sanchez Molla', |\1/I Antolinos Garcia, I. Candela Garcia ,
}(. Ponce Sar2r1aniego , |. Gallegos Juarez

C.S. Raval, C.S. Santa Pola. Hospital General Universitario de Elche. Elche/Elx
Alicante)

C.S. Crevillente. Departamento de Salud Vinalop6. Elche (Alicante)

PATOLOGIAS CARDIACAS ASOCIADAS A LA EDAD: INCIDENCIA,
REINGRESO Y MORTALIDAD AL ANO

A. Cordero, M. Masia, B. Miralles, D. Sirera, V. Bertomeu Gonzélez,

J. Moreno-Arribas, V. Bertomeu-Martinez

Servicio de Cardiologia. Hospital Universitario San Juan de Alicante. Alicante
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Viernes, 9 de marzo

SESION 5
16:00-17:30 horas. Sala de Conferencias

Moderadora:  M?2 Luisa Ruiz Miralles
Enfermera gestora de casos
Centro de Salud San Vicente. Hospital General de Alicante

B-117 CAPTACION PROACTIVA HOSPITALARIA COMO PARTE DEL
MODELO DE ATENCION INTEGRAL AL PACIENTE CRONICO.
PROYECIZTO TERIIQITORIAlL . . . .
L. Garcia, C. anrré , C. Jardi’, S. Valverde', C. Martinez, I. Mestres , G. Vaquer ,
If' Privat Marce
Unidad de Continuidad Asistencial. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep
2Trueta. Girona
Direccion de Enfermeria. Hospital Universitari Dr. Josep Trueta De Girona. Girona

B-121 VISIBILIDAD DEL PACIENTE CRONICO: LA PARTE OCULTA DEL
ICEBERG . ) s
!E. Agull6 Garcia ', M. Ibagra Rizo, E. Manresa Gonzsélez
Centro de Salud el Pla, Unidad Interrelacién DAP, Direccién Atencién Primaria.
Hospital General Universitario de Elche. Elche/Elx (Alicante)

B-123 EFECTO DE LA INTERVENCION DE LA ENFERMERA DE GESTION

COMUNITARIA EN 3l_JNA ZONA BASI1CA DE SALUD2

M. Saavedra Llobregatz, D. Martinez Riera , P Lillo Crespo,

I33. Casabona Martinez , D. Richard Martinez

Enfermera de Gestion Comunitaria Profesora Asociada. Centro de Salud Florida
Dpto. Alicante/Hospital General. Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad de
Alicante. Alicante

Profesor titular y Secretario Académico. Facultad de Ciencias de la Salud,
Universidad de Alicante. San Vicente del Raspeig (Alicante)
4Direccién de Enfermeria. Clinica Vistahermosa S. A. Alicante

Catedratico de Escuela. Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad de Alicante.
Alicante

B-124 TARJETA “TE CUIDlo" 5 5
S. Dominguez Martl’nelz , R. Granja Gonzélez , A. Diez Astorgano ,
M. Villacorta Gonzélez
DG Planificacién e Innovacién. Gerencia Regional de Salud. Castillay Ledn
Gerencia Atencién Primaria. Gerencia Atencion Primaria. Leon
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Viernes, 9 de marzo

EVALUACION DE RESULTADOS EN SALUD DE UN PROGRAMA
INTERNIVELES DE ATENCION A PACIENTES CRONICOS (PLAN
COMPARTE). APLICACION DE UN CUESTIONARIO DE CALIDAD DE
VIDA RELACIONADA CON LA SALUD, EUROQOL-5D

E. Martin Sanchez?, L. Rodriguez Benjumeda?, B. Pascual De La Pisa®,

M. Montes Sanchez*, I. Vallejo Maroto®, A. Fernandez Moyano®,

R. Fernandez Ojeda®, A. Cambra Solans?

1Direccién de Salud, 2Unidad de Epidemiologia, *U.G.C. Bormujos,

4U.G.C. Olivares. Distrito Aljarafe. (Sevilla)

*Servicio Medicina Interna. Hospital San Juan de Dios de El Aljarafe. Sevilla

EFECTOS DE LAS SESIONES DE MUSICOTERAPIA SOBRE LOS
PACIENTES INGRESADOS EN EL SERVICIO DE PSIQUIATRIA DEL
HOSPITAL DE DENIA s . .

A. Alegre Soler I Bellver Vercher, A Valdivia Pérez , A. Ventura Bordes,

A Exojo Morales M. Cllmgnt Sufier’

Equo de Musicoterapia, Servicio de Medicina Preventiva, Proyecto Arte,
Psiquiatria. Departamento de Salud de Denia. Denia (Alicante)

RESULTADOS DEL MANEJO INTEGRAL DE PACIENTES CON
INSUFICIENCIA CARDIACA EN MEDICINA INTERNA. EL PROGRAMA
UMIPIC . ) s

A Gonzalez Franco , L. Manzano Espinosa , J. Cerqueiro Gonzalez

Unidad de Gestién Clinica de Medicina Interna. Hospital Universitario Central de
,ZAsturias. Oviedo (Asturias)

Servicio de Medicina Interna. Hospital Ramén y Cajal. Madrid

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Xeral-Calde. Lugo

¢CONOCEMOS EL IMPACTO ECONOMICO DE LOS MEDICAMENTOS
ACUMULADOS EN EL DOMICILIO DE PACIENTES POLIMEDICADOS?
M. Gallego Gallsteo1 F. Téllez Perez A. Vllla1 Rublo A. M. Sanchez Lopez

B. Marmesat Rodas , E. Marquez Fernandez , J. Ramos Baez

UGC Farmacia. CompIeJo Hospitalario Area Campo de Gibraltar. Algeciras (Cadiz)
*UGC Medicina Interna, UGC Farmacia, ‘Enfermeria Gestora de Casos. Hospital
del S.A.S. la Linea de la Concepcion. La Linea de la Concepcién (Cadiz)

PROGRAMA PILOTO DE ATENCION SANITARIA A LA POBLACION
INSTITUCIONALIZADA EN RESIDENCIAS GERIATRICAS EN
BARCELONA L. . . L

M. Puigdollerslearcia , A. Guarga Rojas , C. Zara Yahni , A. Coma Fusté ,

‘1] Benet Travé , C. Minguell Comas

Reglo Sanitaria Barcelona (Catsalut). Barcelona

*MUTUAM. Barcelona 57
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Viernes, 9 de marzo

SEGUIMIENTO DE PACIENTES ANTICOAGULADOS: UN EJEMPLO DE
GESTION COMPARTIDA DE LA DEMANDA EN UN CENTRO DE
SALUD

L. Martinez Ranchal, A. Merino Marquez, E. Alfaro Dorado

Centro de Salud Portada Alta (Malaga). Complejo Hospitalario Virgen de la Victoria.
Mélaga

EL TRABAJO EN EQUIPO Y LA CONTINUIDAD DE CUIDADOS

EN PACIENTES CRONICOS. ELEMENTO CLAVE PARA GARANTIZAR
LA CALIDAD ASISTENCIAL

M. Gil Estevan, A. Hernandez Ortufio, M. Ifiesta Agles, D. Ibafiez Gallardo,

M. Yéfiez Motos, M. Martinez Bernabé

Atencién Primaria/Especializada. Departamento de Salud de Elda. Elda (Alicante)

EVALUACION DE SATISFACCION DE ALUMNOS EN UNA ACCION
FORMATIVA ESPECIFICA EN PACIENTES CON ENFERMEDADES
CRONICAS COMPLEJAS A TRAVES DE UN ENTORNO VIRTUAL DE
APRENDIZAJE . s

A. Vergara Diaz’, M. 1Gc')mez Hernandez , R.De La Rosa Morales

R. Fernandez Ojeda , R. Espinosa Calleja A. Fernandez Moyano ,

M Blanco Torré , P. GOmez Rozdrlguez

'Servicio de Medicina Interna, Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria.
Hospital San Juan de Dios del Aljarafe. Bormujos (Sevilla)

PACIENTES PLURIPATOLOGICOS ATENDIDOS EN DIFERENTES TIPO
DE HOSPITAL ¢SON DIFEREZNTES’>

M. Clerencia Sierra’, ElUbIS Diez , P. Navarro Garma C. Gavara Glmeno

E. Hernandez Sanchez

UVSS. Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza

Servicio de Geriatria. Hospital Sagrado Corazén de Jesus. Huesca

CAPTACION DE PACIENTES DOMICILIARIOS DESDE LA
IMPLANTACION DE LOS NUEVOS PERFILES DE ENFERMERIA:
ENFERMERA DE ENLACE HOSPITALARIO Y ENFERMERA DE
GESTION COMUNITARIA EN EL DEPARTAMENTO DE SALUD ELCHE-
HOSPITAL GENERAL

C Romero Vilaplana', A. Cabanillas Martlnez R. Sala Albero’

EGC Centro de Salud San Fermin. Elche (Alicante)

’EEH. Hospital General Universitario de Elche. Elche/Elx (Alicante)
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Sabado, 10 de marzo

SESION 6
09:00-10:30 horas. Sala 2

Moderadora: Amparo Moral Baltuille

B-86

B-87

B-88

B-91

Gerente del Dpto. de Salud
Hospital de Sagunto

ANCIANOS CONlPLURIPATOLOGziA DIAGNOSTIC(Z)' NO RENTABLIsE
M. Antolinos GarC|2a M. Sanchez Molla , A Lépez Requena, |. Candela Garcia ,
|. Gallegos Juéarez , Y. Ponce Samanlego

Centro de Salud Crevillente. Departamento de Salud del Vinalopé. Elche-
Crevillente (Alicante) s

Centro de Salud Raval, Centro de Salud Santa Pola. Hospital General
Universitario de Elche. Elche/Elx (Alicante)

EVOLUCION DEL PERFIL CLINICO Y LA PREVALENCIA DE LAS
CARDIOPATIAS EN PACIENTES ATENDIDOS EN CONSULTAS EN
ESPANA 1EN LA ULTIMA DEC,lADA . ,

A. Corderzo , V. Bertomeu-Martl'ne% , J. Moreno-Arribas l\él Rodriguez-Mafiero ,

P. Mazon', V. Bertomeu-Gonzalez', J. Gonzalez-Juanatey

2Servicio de Cardiologia. Hospital Universitario San Juan de Alicante. Alicante
Servicio de Cardiologia. Complejo Hospitalario Universitario de Santiago. Santiago
de Compostela (A Corufia)

¢ES EFICAZ ECONOMICAMENTE LA IMPLANTACION DE LA
UNIDADES DE CONTINUIDAD PRIMARIA MEDICINA INTERNA (UCAPI)’?
J. Machln A. Perelra E. Martln T. Meglno M. Rodriguez Zapata J. Atance

A. Barcena*

UCAPI-Medicina Interna, 3Jefe de Servicio de Medicina Interna, *Director Médico.
Hospital Universitario. Guadalajara

“Médico de Atencion Primaria. C.S. El Casar. (Guadalajara)

RESULTADOS INICIALES DE LA COORDINACION ENTRE NIVELES
Y REDEFINICION DE ROLES EN UN EQUIPO MULTIDISCIPLINAR DE
REHABILITACIOlN CARDIACA ) .

I. Muguruza Arrese, M. Zulueta Aldecoa , H. Larrea Arce ,

N. Murga Eizagaetlzheverri ,

|. Sdnchez Andrés Comarca Bilbao. Bilbao (Vizcaya)

Hospital Universitario de Basurto. Bilbao (Vizcaya)
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Sabado, 10 de marzo

VALORACION DEL GRADO DE SATISFACION EN LA REALIZACION
DE TALLERES DE FORMACION DIRIGIDOS A CUIDADORES DE
PACIENTES CRONICOS Y PLURIPATOLOGICOS

M. Quiroga Marifio, C. Abeledo Vazquez, R. Vazquez Pereira, R. Blanco Lépez,
B. Vazquez Modia, M. Cuifa Cotarelo

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Xeral-Calde. Lugo

LA GESTION POR COMPETENCIAS COMO HERRAMIENTA DE
MEJORA DE LA CONTINUIDAD ASISTENCIAL

C. Bernal Ortiz, M. Aranda Gallardo, N. Florido Martin, M. Carrasco Campos,
M. Jurado Godoy, M. Barrionuevo Leiva

Servicio de Medicina Interna. Hospital Costa del Sol. Marbella (Malaga)

IMPACTO DE UN PROGRAMA INTEGRAL Y TRANVERSAL DE
ATENCION AL PACIENTE ANCIANO FRAGIL Y COMPLEJO, EN LA
ACTIVIDAD DEL CENTRO SOCIOSANITARIO DE REFERENCIA

R. Cristofol Allué

Servicio de Geriatria. Antic Hospital de Sant Jaume i Santa Magdalena. Barcelona

UNIDAD HOSPITALARIA DE ATENCION AL PACIENTE CRONICO DEL
ASF. ANALISIS DESCRIPTIVO

R. Jorge Sanchez, A. Gbmez Gigirey, L. Casal Iglesias, A. Dopico Lépez,

P. Sesma Sanchez

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Arquitecto Marcide-Prof. Novoa
Santos. Ferrol (A Corufia)

PACIENTES MULTIINGRESADORES. PERFIL EN UNA UNIDAD DE
HOSPITALIZACION DE PACIENTES CRONICOS

R. Jorge Sanchez, A. Gémez Gigirey, L. Casal Iglesias, A. Dopico Lopez,

P. Sesma Sanchez

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Arquitecto Marcide-Prof. Novoa
Santos. Ferrol (A Corufia)

NUEVOS MODELOS DE SERVICIOS Y ATENCION EN EL DOMICILIO-
ZAINDARlI . , ) . .
N. Galdona ', G. Zamora', J. Beitialarrangoitia , J. Goenaga , E. Aldaz , E. Urdaneta
2I. D. Fundacioén Ingema. San Sebastian (Guiptzcoa)

Unidad de Procesos de Disefio y Produccion. Ikerlan -IK4. San Sebastian (Guiplzcoa)
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Sabado, 10 de marzo

PACIENTES POLIMEDICADOS: ( CUANTOS, CUALES, COMO, PARA QUE?
A. Gomez Gigirey, R. Jorge Sanchez, L. Casal Iglesias, A. Dopico Lépez,

P. Sesma Sanchez

Servicio de Medicina Interna. Complejo Hospitalario Arquitecto Marcide-Prof. Novoa
Santos. Ferrol (A Corufia)

DESCRIPCION Y EVOLUCION DE LA CAPACIDAD FUNCIONAL DE
LAS PERSONAS MAYORES: RESULTADOS DE UN ANO DE
SEGUIMIENTO ESTUDIO KOS FRAGIL

A. Diez sz P. Lopeltegl Uranga J. Nufiez Barrlo I. Sénchez Martln

,1A Bueno Errandonea , |.Vergara Mlcheltorena I. Ugarte Redondo’

Centro de Atencion Primaria. Osakidetza. Errenteria-Beraun. (Guiptzcoa)
Unidad de Investigacion Atencion Primaria Gipuzkoa. Osakidetza. (Guiplzcoa)

CONOCIMIENTO DEL DOCUMENTO DE VOLUNTADES ANTICIPADAS
POR EL PACIENTE CRONICO QUE ACUDE AL SERVICIO DE
ATENCION AL PACIENTE (SAIP)

D. Ibafiez Gallardo, M. Gil Estevan, S. Clar Gimeno, P. Lucas Martinez

Servicio de Atencion al Paciente (SAIP). Hospital de Elda Virgen de la Salud. Elda
(Alicante)

PROVISION DE NUEVOS SERVICIOS PARA LAS PERSONAS
MAYORES PROYECTO HOUSGAI

E Urdaneta G. Zamora A. Zublllaga N. Galdona M. Sancho 3k Yanguas
InvestlgaC|on Fundacion Ingema. San Sebastian (Guipuzcoa)
“Transferencia. Matia Innova. San Sebastian (Guiptzcoa)

IMPLEMENTACION DE UNA RUTA ASISTENCIAL DE INSUFICIENCIA
CARDIACA. EVALUACION PRELIMINAR DE LA SITUACION ACTUAL
MEDIANTE LA UTIlLIZACION DE II\ZIDICADORES CLI!\IICOS .
R. San Vicente Blanco y M. Irizar Aranburu , K. %abaleta Elosegi, O. Uriarte Méndez ,
|. Larrafiaga Kortabarri', A. ldoate Gastearena

Osakidetza. OSI Goierri- Alto Urola/ C.S. Zumarraga. Zumarraga (Guipulzcoa)
Osakidetza. OSI Goierri-Alto Urola/C.S. Idiazabal. Idiazabal (Guiplzcoa)
Osakidetza. OSI Goierri-Alto Urola / Itsasondo. Itsasondo (GuipUzcoa)

Osakidetza. OSI Goierri-Alto Urola/C.S. Legazpi. Legazpi (Guipizcoa)

Osakidetza. OSI Goierri-Alto Urola / Hospital de Zumarraga. Zumarraga (Guipizcoa)
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INFORMACION GENERAL

SEDE DEL CONGRESO

Auditorio de la Diputacién de Alicante (ADDA)
Avenida Jijona, 5. 03010 Alicante

Tel.: + 34 965 919 100 Fax: + 34 965 919 190
Email: adda@ladipu.com

Web: www.addalicante.com

Fecha: 8-10 de Marzo de 2012

Organiza: Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI), Sociedad Espafiola de Medicina
Familiar y Comunitaria (semFYC) y la Conselleria de Sanitat de la Generalitat Valenciana

Presidente del Comité Organizadr: Domingo Orozco Beltran
Vicepresidente 2° de la semFYC

Presidenta del Comité Cientifico: Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

SECRETARIAS

Secretaria Técnica: Secretaria Cientifica:
S&H
semFYT ; {
~« CONhgresos MEDIC AL

SCIENCE
SERVICE

semFYC Congresos S&H Medical Science Service
Carrer del Pi, 11, PI. 28, Of. 13 C/ Espronceda 27, Entreplanta
08002 Barcelona 28003 Madrid

Tel.: 93317 71 29 Tel: 91 535 71 83

Fax: 93 318 69 02 Fax: 91 181 76 16

Email: congresos@semfyc.es Email: congresos@shmedical.es

DOCUMENTACION

Se entregard la documentacion a los asistentes a partir de las 09:00 hrs. del jueves, 8 de
marzo de 2012, en horario de secretaria.
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5 AEME
al Paciente

COMUNICACIONES

Para la presentacion de las comunicaciones es imprescindible que el primer firmante esté
inscrito en el Congreso. En caso de que haya varias comunicaciones con un mismo primer
firmante, debera estar inscrito cualquier otro del resto de los autores

HORARIO DE SECRETARIA

Jueves, 8 de marzo: 08:00 h a 20:00 h
Viernes, 9 de marzo: 08:00 h a 20:00 h
Sabado, 10 de marzo: 08:00 h a 14:00 h

ACCESO A LA SEDE

So6lo se permitira el acceso a la sede del Congreso a las personas inscritas. Junto con la
documentacion de Congreso se entregara la acreditacion personalizada, que debera llevarse
en un lugar visible durante la celebracion del mismo. La organizacion se reserva el derecho de
solicitud de DNI para comprobar su correspondiente acreditacion

ACREDITACION DE FORMACION CONTINUADA

Se ha solicitado la correspondiente acreditacion de Formacion Continuada para el IV Congreso
Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Crénico a la Escuela Valenciana de Estudios
de la Salud de la Conselleria de Sanitat de la Generalitat Valenciana. Si los créditos son
concedidos por la Agencia correspondiente, para obtener dichos créditos sera imprescindible
pasar un control de asistencia presencial superior al 80% del tiempo total de la actividad.

IDENTIFICACION
Cada inscrito al Congreso dispondra de una tarjeta de identificacion individual e intransferible.

Es imprescindible su presentacion para tener acceso a la sede, permanecer en la misma y
pasar los controles para los Créditos.

CERTIFICADOS DE ASISTENCIA

Los certificados de asistencia seran entregados dentro de la cartera del congresista.
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ALMUERZOS DE TRABAJO

Se realizardn en la sede del Congreso, Auditorio de la Diputacion de Alicante, siendo
imprescindible la presentacion del identificador correspondiente.

El horario de las comidas sera el siguiente:

Jueves, 08 de Marzo: 14:00 a 15:30 hrs
(Solo para aquellos asistentes con cuota
Congreso que tengan plaza confirmada
en uno de los Talleres)

Viernes, 09 de Marzo: 13:15 a 16:00 hrs

SECRETARIA DE AUDIOVISUALES

Las ponencias han de ser entregadas en la Secretaria Técnica, como minimo 2 horas antes
de que comiencen las sesiones cientificas.
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PLANO DE SITUACION (I1)
PLANTA 12 T

- CARBUROS MEDICA
- MERCK SHARP & DOHME
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Secretarias

Secretaria Cientifica Secretaria Técnica

S& semFYT

SCIENCE congresos

Carrer del F"'r{u,_EIe;a, Of.13
08002 Barcelona
Tel. 933177129

S&H Medical Science Service
C/ Espronceda 27, Entreplanta. 28003 Madrid
Tel.: 91 535 71 83 - Fax: 91 181 76 16
e-mail: congresos@shmedical.es



