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Gestores y
clinicos aunan
criterios sobre
Paliativos

Ciceres acoge un foro donde expertos de
referencia mundial y profesionales esbozan
un modelo de Cuidados integrado

cisco de Céceres acogio las VII
ornadas Nacionales de Cuida-
dos Paliativos. Desdel el 26 y hasta
el 28 de octubre, con caracter trans-
fronterizo hispano-luso, y bajo el
lema “Organizacion de los cuidados
al final de la vida”, numerosos pro-
fesionales participaron en un
amplio e interesante programa cien-
tifico y de actividades.

Las Jornadas fueron inauguradas
por el presidente de la Junta de
Extremadura, Juan Carlos Rodri-
guez Ibarra, quien subrayo la
importancia de los cuidados paliati-
vos como un derecho de todos los
ciudadanos independientemente del
nivel asistencial donde sea atendi-
do. Ibarra destaco la profesionali-
dad de los equipos de Cuidados
Paliativos, de todos es sabido que
también es reconocida por familia-
res de enfermos, habitualmente des-
de la seccion de cartas al director de
los diarios regionales.

Unos cuatrocientos profesionales
se dieron cita en este evento, que
seguin el coordinador regional del Pro-
grama de Cuidados Paliativos, Javier
Rocafort Gil, constituyo “un foro, un
punto de encuentro” en el que se tratd
de poner de acuerdo a clinicos y ges-
tores de las diferentes comunidades
auténomas, en los modelos a desarro-
llar en Cuidados Paliativos, y aunar la
vision de clinicos, de expertos en ges-
tion y de responsables de la organiza-
cion. “Sino es de la manos de todos a
la vez, no es posible un programa efi-
ciente y de calidad”.

En definitiva, el fin ultimo de
estas jornadas fue que los profesio-
nales de Cuidados Paliativos
“hablen el mismo lenguaje”, insiste
el director general de Atencion
Sociosanitaria y Salud del SES,
Emilio Herrera Molina, quien tam-
bién califica como un éxito el desa-
rrollo de las mismas.

La toma de contacto entre los
profesionales, que auspiciaron
incluso la organizacion de reunio-
nes informales y no programadas a
lo largo de las jornadas, fue uno de
los objetivos que se cumplieron con
creces y del que Rocafort Gil se
encuentra especialmente orgulloso.
El intercambio de experiencias
estuvo acompanado por un trasiego
de tarjetas de visita con los que se
atisbaba el enriquecimiento de los
diversos programas con las aporta-
ciones de otros.

El coordinador regional presentd
en la mesa redonda en la que se
expusieron distintos modelos de
Cuidados Paliativos -como Portu-
gal, Cataluna, Andalucia-, el de
Extremadura, “en donde la implan-
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Expertos en Cuidados
Paliativos atnan crite-
rios de calidad, gestiéon y
atencion sanitaria

El programa extremeiio
de Cuidados Paliativos
garantiza la atencion al
100% de la poblacién

tacion de un modelo funcional
garantiza una cobertura geografica
del 100% basando la actuacion de
los diferentes niveles asistenciales
en funcion de la complejidad. En el
futuro y como area mejora, se
impulsara un sistema de informa-
cion en el SES”.

CALIDAD Y GESTION

La directora de la Asociacion Inter-
nacional de Hospices y Cuidados
Paliativos y Presidenta de la Asocia-
cion Latinoamericana de Cuidados
Paliativos, Liliana de Lima, destac
de nuestro programa la posibilidad
de que los indicadores de procesos
que evitan que se trabaje de forma
fragmentada y con criterios de cali-

El modelo de
Cuidados
Paliativos es
referencia para el
resto del mundo

Asi de contundente es el
mensaje de la directora de la
Asociacion Internacional de
Hospices y  Cuidados
Paliativos y Presidenta de la
Asociacion Latinoamericana
de Cuidados Paliativos,
Liliana de Lima, en el
contexto de su trabajo de
ayuda a los paises a
desarrollar programas que
sean aplicables para
incorporar los cuidados
paliativos a los sistemas de
salud. “El programa que esta
desarrollando Extremadura
es una referencia para el resto
del mundo y brilla dentro del
conjunto del pais”.

dad. En la mesa sobre esta garantia
de calidad particip6 el coordinador
del grupo de calidad, del equipo de
Don Benito-Villanueva, Marco
Antonio Lopez Garcia, presentando
los indicadores propuestos por la
Sociedad Espafiola de Cuidados
Paliativos y los medidos por contra-
to de gestion, que ya han permitido
obtener los primeros resultados en
la region.

En cuanto a la gestion de un equi-
po de cuidados paliativos, el gerente
del Area de Salud de Céceres, Anto-
nio Arbizu Crespo, moder6 una
mesa en la que participd el subdi-
rector de Presupuestos, Juan Anto-
nio Orgaz Garcia, y en la que se
aporté desde diferentes ambitos
sanitarios conocimientos en materia
de gestion integral aplicable a una
unidad de Cuidados Paliativos,
impulsando la coordinacion entre
niveles asistenciales, sociosanita-
rios y de gestion para aprovechar
con eficacia, eficiencia y equidad
todos los recursos existentes.

En este sentido, el presidente de
la Sociedad Espafiola de Cuidados
Paliativos, Xavier Gomez Batiste,
valord la experiencia autondomica
porque “ha tomado medidas que
tenia que tomar al implicar al
gobierno en este proceso y al inte-
grar estos cuidados en el sistema de
salud y con un minimo coste”.

Rocafort termina diciendo que
actualmente el programa trabaja por
la formacion, por reconocer la acre-
ditacion oficial de los profesionales
que trabajan en el programa, a lo
que se refirio el Secretario General
del SES, Rafael Benitez Cano,
cuando adelanto diferentes procedi-
mientos para singularizar estas pla-
zas, en la mesa sobre la organiza-
cién de un equipo de Cuidados
Paliativos.

Otras lineas de trabajo es la conti-
nuidad asistencial las 24 horas del
dia, asi como asegurar la prestacion
enlazandola con necesidades socia-
les de dependencia, segun el Plan de
Atencion Sociosanitaria.
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El intercambio entre profesionales, una constante de las jornadas.

La implicacion de Atencion Primaria es
fundamental para Cuidados Paliativos

Uno de los indicadores que
diferencia el Programa de Cui-
dados Paliativos de Extrema-
dura es la implicacion de Aten-
cion Primaria en el entramado
de su organizacion como pilar
fundamental para que llegue al
100% de los pacientes. El pro-
grama se basa en los recursos
de Primaria sin olvidar la espe-
cializacion de los profesionales
que trabajan en el mismo.
Segun Javier Rocafort, “Pri-
maria juega un papel crucial en
el desarrollo de los Cuidados
Paliativos desde el momento
que estd orientado a dar una
total cobertura; nadie discute
ya que es un derecho de todos
los ciudadanos”. Apunta Lilia-
na da Lima, que esto es lo que
diferencia al programa regional
y lo hace referente ya que es

facilmente aplicable en muchos
paises”.

La organizacion del Servicio
Extremefio de Salud en torno a
la gerencia unica facilita tam-
bién el desglose del programa
en cada una de las ocho areas
de salud y facilita su gestion.

Segun el profesor José Perei-
ra, responsable del programa
de cuidados paliativos de Cal-
gary (Canadd), y referente
mundial, los cuidados paliati-
vos tienen un gran impacto
sobre el sistema sanitario, sus
programas son eficientes, y
muestran excelentes resultados
en los pacientes.

En este sentido, de Lima,
subraya que los Cuidados
Paliativos trascienden la exclu-
sividad clinica para extenderse
a la salud publica en general.

SALUD EXTREMADURA

15

Octubre de 2005

Existe un
compromiso de
cooperacion entre
las sociedades
cientificas

Una de las mesas de con-
senso celebradas en las Jor-
nadas estudio la funcion de
los diferentes especialistas
en el proceso de la enfer-
medad terminal.

Representantes de la
Sociedad Oncoldgica, del
Dolor, de Geriatria vy
Gerontologia, de Medicina
Familiar y Comunitaria, de
Medicina Interna, de Onco-
logia Médica y de Cuida-
dos Paliativos, cuyo presi-
dente, Xavier GoOmez
Batiste-Alentorn, fue el
moderador, llegaron al
compromiso de coopera-
cion de sociedades cientifi-
cas para elaborar protoco-
los, fomentar la formacion
especializada y la partici-
pacion en otros congresos
y jornadas, con el perfilar
con continuidad el papel de
los profesionales.

Desde este punto de vis-
ta, Rocafort, les hizo un
llamamiento para que se
implicaran en el desarrollo
del programa regional
compartiendo los criterios
de trabajo, asi como a los
usuarios para que compren-
dan su atencion.
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Profesionales iberoaméricanas vienen a
compartir experiencias en Paliativos

Procedentes de Venezuela, Chile,Argentina y Méjico, participan en una actividad formativa con la
cual conocen la organizacién de los Cuidados Paliativos en la Comunidad Auténoma

El Servicio Extremefio de Salud
ha invitado a profesionales “de
referencia” en Cuidados Paliati-
vos (CP) de Venezuela, Argenti-
na, Chile y M¢jico a compartir 20
dias de trabajo con equipos extre-
mefios dedicados a esta asisten-
cia.

La organizacion de estas jorna-
das coincide, ademas de con la
celebracion de las Jornadas Inter-
nacionales sobre CP que se cele-
bra en Caceres, con la conmemo-
racion del Dia Internacional de
los Cuidados Paliativos para la
cual se se organizd un acto cienti-
fico en Mérida, en el cual repre-
sentantes de los equipos de Cui-
dados Paliativos de las ocho areas
de salud junto a las profesionales
iberoamericanos analizaron la
situacion actual y los restos de
futuro.

Este acto fue inaugurado por el
consejero de Sanidad y Consumo,
Guillermo Ferndndez Vara, quien
declar6 sentirse “muy satisfecho
de la puesta en marcha del pro-
grama regional de Cuidados
Paliativos”, destacando tanto la
profesionalidad como la calidad
humanad de los equipos que lo
componen quienes “saben tratar
bien la enfermedad y tratar bien
al paciente”, referentes que desed
extrapolables para el resto del
Sistema Sanitario Publico de
Extremadura.

Fernandez Vara contextualizo
la visita de las profesionales ibe-
roamericanas dentro de “SESsoli-
dario”, dada la experiencia de
colaboracion entre paises en la
cual la cooperacion no es sélo
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Profesionales de Cuidados Paliativos compartieron el Dia Mundial en Mérida.

ayudar, sino compartir conoci-
mientos.

Por su parte, el director gerente
del SES, Francisco Garcia Pefia,
agradecio el esfuerzo de todos los
que hacen posible este tipo de
actividades formativas, y aplau-
dio el trabajo de los profesionales
de los equipos de Cuidados Palia-
tivos “sois modelo a exportar a
toros servicios, estais sirviendo
de referencia para otros ambitos”.

Emilio Herrera Molina, direc-
tor general de Atencién Sociosa-

LOS PROFESIONALES OPINAN

Patricia Bonilla

Jefe de UP del Instituto Onco-
|6gico de Caracas (Venezuela)

“En mi pais los Cuidados Paliati-
VOs comenzaron a organizarse
de forma muy local, primero en
el Instituto Oncologico, centro
de referencia nacional, ahora
estamos desarrollando una red
en la que intervendrian todos los
niveles asistenciales desde la
Medicina de Familia. Con este
aprendizaje espero optimizar el
proyecto, desarrollar los cuida-
dos paliativos domiciliarios. Estoy
interesada en conocer como
estan organizados los Cuidados
Paliativos en Extremadura”.

M= Angeles Minatel

Dra. Méd. CP H. Nacional de
Buenos Aires (Argentina)

“Tenemos una unidad de Cuida-
dos Paliativos bastante completa
con internacion, también hace-
mos parte de atencién domicilia-
ria, y queremos desarrollar un
programa nacional de Cuidados
Paliativos, por lo que venir hasta
aqui es sumamente importante y
enriquecedor, para conocer la
gestion del programa extreme-
fio. En Argentina hay 90 equipos
de CP que trabajan de forma dis-
persa e independiente; queremos
una red en el que la Atencién Pri-
maria sea un pilar de la misma”.

—

nitaria y Salud, también presente
en el acto conmemorativo del Dia
Mundial de CP, reconocid la
importancia de las becas que han
propiciado la estancia de estos
profesionales de Cuidados Palia-
tivos y en las que han intervenido
ademas de la Consejeria de Sani-
dad y Consumo y el SES, la Aso-
ciacion Nacional Contra el Can-
cer y la Sociedad de Cuidados
Paliativos.

Herrera abogd por la implica-
cion de todos los profesionales

Marcela Gonzalez Otaiza

Médico Familiar CP Hospital
Santiago de Chile (Chile)

“Los CP son un tema prioritario
como politica de salud publica de mi
pais que garantiza por ley los aten-
cién oportuna y de calidad a todos
los pacientes de cancer terminal.
Existen equipos de CP de norte a
sur en los servicios de salud de cada
regién compuestos por médicos,
enfermeras, auxiliares y psicélogos.
A pesar de que la cobertura es bue-
na, nos hace falta potenciar el papel
de laAtencién Primaria en estos cui-
dados. Lo que més me ha llamado la
atencion de vuestro programa es la
organizacién, es excelente”’

para conseguir que todos hablen
un mismo lenguaje.

Unos 1.700 pacientes son aten-
didos por los equipos de Cuida-
dos Paliativos cada afio desde la
puesta en marcha del Programa
Regional en 2003. Desde enton-
ces se ha consolidado y situado a
Extremadura, junto a Cataluiia,
Canarias, La Rioja o Navarra,
como una de las regiones donde
se garantiza en mayor medida
esta prestacion a todos los ciuda-
danos.

Paola A. Diaz Zuloaga

Asesora de dolor y CP Sec. de
Salud México DF (México)

Nosotros abogamos por la aten-
cién integral del adulto mayor
con un programa de apoyo de
pension alimentaria, de visitas
médicas domiciliarias y estamos
apoyando la parte del dolor, es
decir una atencién a todos los
niveles asistenciales, tanto médi-
co como social. Vine aqui para
aprender y llevarme todas las
estrategias que habéis utilizado
para poner en marcha el Progra-
ma de Cuidados Paliativos, que
me ha sorprendido gratamente,
ya que es facilmente exportable.



