SERVIZO
N\ ] GALEGO
de SAUDE

Plan de

HUMANIZACISHN

daasistencia sanitaria
PRETD D T

Servizo Galego de Saude
Enero 2018




» La introduccion paulatina de la alta tecnologia en la
practica medica, la alta especializacion y el incremento
de procedimientos y actividades, ha provocado en las
ultimas décadas una despersonalizacion de la
atencion sanitaria.
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» Este fenbmeno no es " “{ <P
unico de la sanidad, 3B, #

sSino que se constata a
multiples niveles en la
sociedad actual.
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» Tal como en su momento
fue necesaria la evolucion
de la medicina centrada
en las enfermedades vy la
medicina centrada en los
pacientes, la madurez de
nuestra sociedad y nuestros

lratamos

ciudadanos reclaman un enfermidades
nuevo salto hacia la
medicina centrada en las

personas.

coidamos
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Plan de Humanizacion
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Estrategia Sergas 2020

ESTRATEXIA SERGAS 2020
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Caracteristicas del plan

Documento estratégico de la organizacion:

. |

Lineas de actuacion transversales que
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Areas prioritarias de trabajo
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Medio-largo plazo

Sistema evaluacion y segwmlento
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impregnen los proyectos presentes y futuros )
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Caracteristicas del plan
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Metodoloxia
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Metodologia

Ana“Sl,S Reuniones
situacion grupos
de partida focales

Revision
critica

Talleres de

: Aportaciones
trabajo X

externas

Pacientes

Profesionales
y pacientes
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Metodologia

Analisis de la situacion de partida, necesidades y expectativas:

» Recogida de informacién de las actuaciones ya llevadas a cabo en
el SERGAS mediante un formulario

» Busgueda de comunicaciones en la pagina web corporativa do
Sergas, portales web de Centros Hospitalarios y asociaciones de
voluntariado, y notificaciones publicadas en prensa.

» Reuniones (grupos focales):
Profesionales
Pacientes
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Metodologia

Elaboracién del plan:

+ Talleres de trabajo (pensamiento disruptivo) para propuestas y
priorizaciones de actuacion

« Revision critica por grupo de trabajo.

+ Fase de aportaciones por parte del Consello Asesor de Pacientes de
Galicia, Xerencias de las Areas Sanitarias, Comité de Direccion del
Servizo Galego de Saude.
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ANALISIS DE SITUACION:
Conclusiones del Grupo de Trabajo de
Asoclaciones de Pacientes
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Grupo de trabajo asociaciones de pacientes

16 representantes de asociaciones de pacientes trabajaron en espejo
en 2 grupos para dar una respuesta de consenso a estas encuestas

Grupo 1Ay 1B

« Qué es para usted la asistencia sanitaria?

. Cree que los pacientes y ciudadanos podrian contribuir a mejorar la
humanizacion de la asistencia sanitaria?

« Puntuar distintos aspectos relativos a la humanizacion sanitaria
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Grupo de trabajo asociaciones de pacientes

16 representantes de asociaciones de pacientes trabajaron en espejo
en 2 grupos para dar una respuesta de consenso a estas encuestas

Grupo 2Ay 2B

. Qué medidas deberia poner en marcha el Sergas en sus servicios
sanitarios para mejorar la humanizacion de la asistencia sanitaria?

« Cuales son las principales barreras para mejorar la humanizacion de
la asistencia sanitaria?

« Hay alguna otra cuestion que considere importante que quiera
aportar?
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Grupo de traballo asociacions de pacientes

Dolores Rama Vazquez
Santiago Regueiro Garcia
Isabel Mata Fernandez
Mar Fontan Garcia

Juan José Otero Pérez
Juan Graino Ordoiez
Moénica Tourifio Soto
Laura Quintas Lorenzo
Juan Carlos Rodriguez Bernardez
Enrigue Santos Chas
Alfredo Saborido

Teresa Garcia Barcala
Begofia Hermida Val
Monica Serrano Soto
Candela Presedo Sanchez

Ana Vazquez Lojo
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ACODI - Asociacion Corufiesa de Persoas con Diabete
ACOPROS — Asociacion Corufiesa de Promocidn del Sordo
AEAS — Asociacion Espafiola de Afectados por Sarcomas
ANEDIA — Asociacion de Nenos e Nenas con Diabete de Galicia
ASESARPO — Asociacion Enfermos de Artrite de Pontevedra
Asociacién Galega de Transplantes AIRINOS

ASPACE Galicia — Pardlise Cerebral

COGAMI

FAGAL — Federacion Alzheimer Galicia

FAX-PG — Federacion de Asociacions de Persoas Xordas de Galicia
Federacion ALCER Galicia

Federacion Autismo Galicia

FEGADACE — Federacion Galega de Dano Cerebral

FEGADEM — Federacion Galega de Esclerose Multiple

FEGEREC- Federacion Galega de enfermedades Raras y Cronicas

Liga Reumatoloxica Galega
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Conclusiones del grupo de trabajo de pacientes

PERSONA como compromiso entre las dos partes: paciente y profesional

Atencion integral, centrada en la persona, al margen de las patologias

Relaciones interpersonales e interprofesionales

Mas tiempo para la atencion, reduccion de la presion asistencial

MODELO efectivo-afectivo —

Confianza, empatia, dignidad

Trato, cercania, respeto mutuo
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Conclusiones del grupo de trabajo de pacientes

! / - " = :
DISMINUCION de la medicalizacion > < T~

Medicina preventiva, habitos saludables

ACCESIBLE, comunicacion fluiday bidireccional, a la familiay
cuidadores, a la conciliacion

Comunicacion adaptada al paciente

Paciente empoderado, conocedor de su salud y responsable
Flexibilizacion de protocolos, adaptacion a cada situacion

Atencion a los cuidadores
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Conclusiones del grupo de trabajo de pacientes

COORDINACION entre servicios (intrahospitalarios, primaria, centros
concertados, no sanitarios...)

Interrelacion entre profesionales,
derivaciones...

MEDIBLE, con indicadores de cumplimiento y evaluacion de satisfaccion
de profesionales y usuarios
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ANALISIS DE LA SITUACION:
Conclusiones de los Grupos de Trabajo de
Profesionales y Pacientes
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Grupo de trabajo de profesionales y pacientes

Analisis de otras
experiencias

Puesta en comun

de profesionales y
pacientes

Definicion de
necesidades y
estructura del

Plan

Elaboracion y
priorizacion de
propuestas
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Grupo de trabajo de profesionales y pacientes

Taller 1

NECESIDADES Y ESTRUCTURA DEL PLAN

Necesidad de formacion

Potenciar las iniciativas de los profesionales

Impulsar el cambio desde dentro

Participacion de pacientes

Necesidad de involucracion de los organos de direccion

Plan transversal, con acciones concretas
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Grupo de trabajo de profesionales y pacientes

Taller 2

ELABORACION Y PRIORIZACION DE PROPUESTAS DE ACTUACION

115 propuestas de actuacion concretas

Metodologia de participacion abierta

Discusion de contenidos

Priorizacion
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Definicion e valores
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Definicion y valores

» Definicidon de consenso de humanizacion:

Modelo de atencidén integral de la persona como protagonista de su
proceso de salud, para alcanzar un nivel biopsicosocial que garantice su
calidad de vida y estado de salud.

Debe estar basado en un modelo afectivo-efectivo, primando las
relaciones interpersonales y la dignidad, el respeto, la propia

autonomia, la informacion y la comunicacion, asi como las necesidades
y resultados en salud.

Debe considerar el acercamiento a la realidad de las personas, no solo
en el trato y en las relaciones personales, profesionales e interprofesionales,
sino en la globalidad del Sistema Sanitario (en la apertura y acercamiento al
ciudadano de la organizacion, los espacios terapéuticos, los equipamientos y
los procesos asistenciales)
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Definicion y valores
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Eixos estratéxicos
e linas de actuacion
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Ejes estratégicos

personas procesos espacios relaciones

Procesos
de atencion
Integrales y

centrados

en las
personas

Espacios y
servicios Integracion
de apoyo con la
para las sociedad
personas

Relacion
entre las
personas
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) EJE ESTRATEGICO 1:
RELACION ENTRE LAS PERSONAS
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LACION, EN FRZ LAS

LINEA 1. INSTRUMENTOS DE APOYO A LA
COMUNICACION Y A LA RELACION.

LINEA 2. PLAN DE FORMACION DE PROFESIONALES.

LINEA 3. PLAN DE EMPODERAMENTO DE CIUDADANOS.

LINEA 4. SEGUIMIENTO DE LA SATISFACCION DE LOS
PACIENTES.
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EJE ESTRATEGICO 2:
PROCESOS INTEGRALES
Y CENTRADOS EN LAS PERSONAS

SERVIZO
N\ ] GALEGO
de SAUDE



EYENESTIRATEGICON
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Y CENTIRADOSI EN/ LAS PERSO.

LINEA 1. PROCESOS DE HUMANIZACION. ESPECIFICOS
DE AREAS SENSIBLES.

LINEA 2. PROYECTOS ESPECIFICOS DE MEJORA DE
SERVICIOS.

LINEA 3. MEJORA DE PROCESOS Y PROTOCOLOS
TRANVERSALES.

LINEA 4. MEJORA DE PROCESOS ADMINISTRATIVOS.

LINEA 5. PROCESOS DE GESTION.
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EJE ESTRATEGICO 3:
ESPACIOS Y SERVICIOS
DE APOYO A LAS PERSONAS
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EJE ES IRATEGICO)S:

\CIOS Y SERVICIOS

PDESAPOY O ATNEASIPERSONAS

LINEA 1. ESPACIOS AMABLES PARA LAS PERSONAS

LINEA 2. ESPACIOS BIEN SENALIZADOS Y QUE
FACILITEN EL DESPLAZAMIENTO.

LINEA 3. ESPACIOS CONFORTABLES.

LINEA 4. SERVICIOS DE APOYO.

SERVIZO

Huwng_gw |_\; ] GALEGO

de SAUDE



EJE ESTRATEGICO 4-
RELACION CON LA SOCIEDAD
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TRATEGICO

\CION, /’JN LA SOCIEPAD.

LINEA 1. MEJORA DE LA CONCILIACION DE LA VIDA
LABORAL, FAMILIAR Y PERSOAL Y PROMOCION DE LA
IGUALDAD DE GENERO.

LINEA 2. INCORPORACION EN LAS DECISIONES DE
GESTION DE CRITERIOS DE RESPONSABILIDAD SOCIAL
Y ECONOMIA CIRCULAR.

LINEA 3. INTEGRACION DE LAS ORGANIZACIONES
SANITARIAS EN LA VIDA COMUNITARIA.

LINEA 4. SINERGIAS EN RESPONSABILIDADE SOCIAL.

SERVIZO

da asistencia sanitaria

HUMANIZACIR&N |_\; ] GALEGO

de SAUDE



ACCION 1.
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Facilitar o acceso a escolas de educacion infantil con horario

adaptado.

Que esperamos acadar?:

Os horarios dos traballadores sanitarios non sempre
son compatibles nin cos horarios de apertura de
plblica de escolas mfantu nin cos d 6
escolas privadas. As 0C r'

gacions norgias, 03.C -- n g onmicultan na
igia dos 0 |_acmr co réxime de
i Has escolas infantis. Tratariase

, ben en centros localizados na pro-
ideal, para facilitar o mantemento da
lactancia materna en caso de nais traballadoras- ou
en centros de proximidade, en condicions compatibles
coa actividade profesional de cara a facilitar a concilia-
cion da vida laboral e familiar e o contacto pais-fillos.

Que estamos a facer?

Existen diversos centros sanitarios que contan :r ee

colas infantis integradas.

Que mais é preciso facer?:

Todos 0s novos hoap'rtqis deberan contar cun espazo

vado para a dotacion dunha escola infantil (de
‘ pr erogie &:rev perc- que p”em

- LuCaJ ar espazos disponibles n

conten con escola infantil, dimensionac cade TED cE S

mente as necesidades do centro.

- Adecuar os espazos consonte a normativa.

- Nagueles centros nos gue non sexa posible a crea-
cién dunha escola infantil dentro das instalacions,
ben por dispofiibilidade de espazos ou ouiras cues-
tions, dimensionar as necesidades e establecer un
convenio con centros plblicos ou privados para fa-
cilitar a existencia de prazas con horarios adaptados
aos requinmentos horarios do persoal do Servizo
Galego de Salide.

Quen se vai responsabilizar?:

- Direccion Xeral de Recursos Econdmico
construcion de escolas infantis
creacion.

[l N

nifriz W= dimensionamen-

Lion oe edpm; e para o contrato de xes-
escolas de nova creacion.

Com lian o= resultados?:

- NC' Egy tr S COn escula P pla /n° total de centros

Ne de ,,ertr::u um
total de centros X 100,

“r & [

aci

NIT

‘OHINTX 30 30 « p N2 vA NOIDOWOYd
1INV VYO gyl Q1 Y /A NOIDVITIDONOD va VHOTTaW I ¥
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Implantacion
e seguimento
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Metodologia de implantacion:

v" Hoja de ruta adaptada al punto de partida de cada area sanitaria.

v' Acciones de implantaciéon obligatoria recogidas en el ADX

Sistema de seguimiento:

v Autoevaluacion y auditoria del grado de implantacion del plan, por
los propios centros.

v" Reuniones periddicas del equipo de seguimiento (minimo anual):
evolucion de la implantacion y actualizacion del plan con nuevas
necesidades.
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