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| es duplicaven moltes de les visites per part de la
infermera comunitaria i el pediatre sense donar-hi un

valor afeqit

Perdua de recursos humans i economics

No es desenvolupen plenament les competencies de la
infermera

El pediatre no pot portar a terme tractament i diagnostic
de patologia més complexa
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| es duplicaven moltes de les visites per part de la
infermera comunitaria i el pediatre sense donar-hi un
valor afegit

_..1r ulagnostic

Pérdua de recursos economics quan es duplica la feina
dels professionals, infermera i pediatre
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Desenvolupar 1| implantar un nou model
organitzatiu del procés assistencial per millorar el

servel de pediatria del Centre d"Atencio Primaria
Can Bou
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Augmentar la resolucid a I'atencio primaria

Consolidar a la infermera com a porta d’entrada al sistema i

referent de salut per a la poblacio

Impulsar el desenvolupament de tots els professionals

implicats al servei de pediatria
Incorporar |I” atencié comunitaria agendada

Augmentar la satisfaccio dels usuaris en |'atencio
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Reorganitzacio del servei

mitjancant grups de treball
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NECESSITATS




 Aptituds: equip d’infermeria comunitaria amb |

experteses/formacio en I'atencio a la poblacio
pediatrica .
« Actituds: positives de tots els professionals

implicats per a una millora del servei

*Recolzament i impuls per part de I'equip

directiu




« Variabilitat de consens per a tractaments i procediments,

principalment per part de I'equip de pediatres

» Estructura UBA molt arrelada tant per als professionals com per a

la poblacio
+Poca activitat comunitaria i sense agendar

« Manca de formaci6 especifica per a l'activitat autonoma de la

" infermera

» Concepte historic erroni de les competencies de les infermeres

comunitaries a pediatria

* Pocs projectes de recerca




NECESSITATS

| RECURSOS

Formacié especifica a les infermeres i

administratius sanitaris

Material protocolaritzat de suport clinic
« Canvi de ratios pediatra/infermera (3/5)

Augment de plantilla infermera
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Definicio del nou model: linies estrategiques

Pla de formacio continuada

Elaboracio de dues guies cliniques de suport
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Definicio del nou model: linies estrategiques
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MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA

Potenciar el lideratge | Implantar la Gestio

de la infermera com Infermera de la
referent Demanda

Augmentar

Augmentar les
intervencions en
promaocio i prevencio a la
comunitat

Ampliar

. Promoure la recerca




Pla de formacio continuada
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« Sessions de formacio pels pediatres del centre

» Formacio en exploracio de nens i adolescents fins a
15 anys. Desenvolupament, Psicomotricitat,
neurologia, oftalmologia, ORL, Genito-urinari,

abdominal, traumatologia

» Formacio pel COMB (Col.legi de Metges de

Barcelona)
« Masters i post-graus especifics

» Dues infermeres especialistes en familia i

comunitaria
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» Realitzada a la consulta d’'infermeria dins I'horari assistencial,\‘
amb la presencia i suport d’un pediatre de I'equip.

» 5 sessions per infermera amb la rotacio per tots els pediatres
del centre, amb un conjunt aproximat de 30 visites per

infermera.

» Rotacions pels serveis d'urgencies de I'Hospital Sant Joan de
Déu
« Tallers practics als congressos i jornades de 'AIFICC i AEP

(auscultacio, exploracio, ...)
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Elaboracio de dues guies cliniques de suport
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Visites de seguiment

Gestio Demanda
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d'intervencions d'infermeria

problemes de salut
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Seleccit de 44 problemes de salut
freqlents, 27 dels quals son de
possible resolucié autonoma per
part de la infermera i 17 de
possible intervencio d’emergéncia.
Basat en evidencia cientifica
Cada problema de salut esta
definit amb anamnesi i exploracio,
signes d’'alerta i tractament
Diagnostics NANDA lligats a

’activitat infermera
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guia d'infermeria

In

la

revisions d

« Guia de suport protocolaritzat per a

les visites de seguiment a la infancia.
« Estructurada en diferents apartats:

o Descripci6 de les activitats i
exploracions a realitzar a cada
edat.

o Signes d’alerta i derivacio si

=casar s’escau.

o Educacio sanitaria a cada edat.
o Diagnostics NANDA lligats a
I’activitat infermera

 Pendent editacio
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MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA

Potenciar el lideratge
de la infermera com
referent




MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA

Implantar la Gestio
Infermera de la
Demanda




Des de l'inici d'implantacié de la consulta fins a desembre del 2014,

s’han atés 1.140 visites de GID

Grafic 1. Resolucié autonoma de la infermera

® Infermera
m Infermera i Pediatra

VI Jornada d’Innovacio d’Atencidé Primaria



Grafic 2. Patologies més frequients resoltes per
les infermeres de manera autonoma

90
80
70
60
50
40
30
20
10

66

Feridas Contusions

Diarreas

VI Jornada d’Innovacié d’Atencié Primaria




MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA




benvingut/da,
a la consulta
virtual

100 e claw 0 volew recuperar s
Itroduls of vostre eldfon mibd | f C1P 8 1 part percr

Telbdon mibd

VI Jornada d’Innovacio d’Atencidé Primaria



MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA

Augmentar les
intervencions en
promociod i prevencio a
la comunitat




Benvinguda Nounat

Espai Nado

Grup de suport a la
Lactancia Materna

Consulta Jove

Programa Salut i Escola

* S’han realitzat 9 sessions i s’han atés 32
families

 S’han atés a 183 nadons, als dos centres
educatius municipals per infants i families de
Castelldefels

« S’han ates 1.153 dones amb els grups de
suport

 Manteniment de lactancia materna fins els 3
mesos: 75,41%

« S’han realitzat 16 xerrades adrecades als joves

« S’han unit 300 joves, fent la difusio als centres
d’Educacié Secundaria que pertanyen al
programa SIE i a consulta de pediatria.



MODEL SERVEI
D’ATENCIO PRIMARIA




Cirurgia menor Crioterapia @@

Dermatoscopia

Consulta
d’'al-lergies
pediatriques
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/
UBA Model UBA » Lliure eleccio independent
de professionals
« Ajustat a necessitats de
I'activitat
Rols dels Seguiment ala |« pediatre: Exploracio fisica | + Pediatre: Consultor
professionals |infancia « Infermera: Ed.sanitariai |+ Infermera: Referent
en salut técniques
* Visites de seguiment » Visites de seguiment
conjuntes conjuntes: la primera i la
ultima de la infancia
Gestio de la Assumida integrament pels | Introduccié del Programa
demanda pediatres “Gestié Infermera de la
Demanda a pediatria”

Professionals

4 pediatres/4 infermeres

3 pediatres/5 infermeres

Nombre de revisions

20 visites de seguiment

16 visites de seguiment
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D’on venim

On hem arribat

Formacio

Variabilitat

Homogenia i consensuada

Material de suport

Generic

Material propi consensuat

Cartera de serveis

» Visites de seguiment
« Atenci6 a la demanda

» Visites de seguiment
« Atenci6 a la demanda

aguda aguda
« Consulta d’'al-lergies
pediatriques
» Dermatoscopia
» Cirurgia menor
» Crioterapia
Activitat comunitaria Escassa Agendada

Tecnologies de lainformacidé i | Nul-les

comunicacio

* Consulta virtual i telefonica
« Facebook per a SiE
*  Twitter

Recerca

Poca

Pla estrategic de CASAP

VI Jornada d’Innovacio d’Atencidé Primaria







