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PROTOCOLO PACIENTE CRONICO COMPLEJO

INTRODUCCION

El paciente crénico complejo es un término reciente que engloba a aquellos
pacientes que presentan varias enfermedades cronicas de manera concurrente,
sobreutilizan los servicios de salud en todos los dmbitos, presentan determinadas
enfermedades limitantes y progresivas con fallo de drgano como IC, insuficiencia renal o la
EPOC, la polifarmacia o el deterioro funcional para las actividades de la vida cotidiana.
Ademds se incluyen otros factores de complejidad en la atencion y gestion como son los
sociofamiliares.

CRITERIOS DE INCLUSION
1. Paciente pluripatoldgico que cumpla criterios de crénico complejo
2. Mdltiples ingresos hospitalarios y asistencias a urgencias y a su centro de
Atencién Primaria
3. Aceptacién del paciente y/o responsable
4. Posibilidad de beneficiarse del seguimiento periédico

CRITERIOS DE EXCLUSION
1. Inestabilidad clinica
2. Situacién de Ultimos dias de la vida
3. Desacuerdo del paciente y/o responsable

CIRCUITO DE DERIVACION
- El médico responsable junto con el internista de referencia contactardn con el
médico del HDM, para acordar seguimiento
- Se consensuard con el paciente y/o responsable el seguimiento en el HDM
- Se rellenard hoja de derivacidn especifica que se remitird a Enfermera de HDM
para asignar cita (FAX, correo electrénico o directamente en Admisién del HAM o
en secretaria de M.Interna del AGSNA)
- Se adjuntard informe clinico completo
- Se facilitard el medio de transporte para acudir a la cita si fuese necesario
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SEGUIMIENTO

El médico del HDM serd el responsable hasta el alta; debiendo elaborar informe
clinico de seguimiento y de alta con las recomendaciones necesarias

La enfermera del HDM realizard Educacién al paciente mediante la promocion del
autocuidado y de habilidades. Asimismo elaborard informe de cuidados de enfermeria
durante el seguimiento y al alta

Contacto continuado con enfermera de gestion de casos y/o trabajador social

Se tendrd informado en todo momento a sus médicos responsables, con los que
podrd acordarse actitud a seguir.

PROTOCOLO DE ACTUACION

PRIMERA VISITA

- Historia clinica completa. Valorar soporte familiar

- Exploracién: peso, TA, FC. ACR. Abdomen, MMII

- Pruebas diagnésticas y tratamiento, si precisa

- Conciliacién de tratamiento. Repasar y detectar fallos.
- Plan educacional

- Elaborar plan de seguimiento

SEGUNDA VISITA Y SUCESIVAS VISITAS

- Tiempo de revisién en funcién de la evolucidn y necesidades

- Exploracién: peso, TA, FC. ACR. Abdomen, MMII

- Pruebas diagnésticas y tratamiento, si precisa

- Optimizacién del tratamiento

- Dudas de paciente y cuidador

- Alta si procede. Comunicar a su MAP e internista de referencia
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