GESTIO INFERMERA DE LA DEMANDA

En qué consisteix?

La gestid infermera de la demanda consisteix en :

Es defineix la gestid infermera de la
demanda com la resposta que déna la

1. Lesinfermeres resolen situacions de salut per a les quals la infermera a un pacient que presenta un
ciutadania requereix una resposta immediata i preferent prOb'e”f‘? defsa'u'“q“e necessita una
sense derivar a altres professionals. r,eso,luc'o pre erent'_ .

Es diferencia del «triatge» perque, mentre

2. Préviament, s’han elaborat un circuit i una guia per part que la lges.t,'o lde 'ab?emagda pIrEteln donar
d’un equip de treball interdisciplinari (infermers, metges, una solucio al problema de sa u,t,p ante,Jat’,

.. . T L, . el triatge es refereix a la recepcid, acollida i
personal administratiu sanitari i direccid) on es determinen e )
] classificacié de pacients que porten a
els problemes 'de salut q.ue passen dlre'ctament a la terme les infermeres en els serveis
consulta d’atencié espontania per part de la infermera. d'urgencies.
3. La recepcié de l'usuari la realitza I'administratiu sanitari N 2
T : Que aporta?
que és qui prioritza i dirigeix les demandes al professional
indicat. Els problemes considerats com a “urgéncies” El model s’integra amb la voluntat
passen a la consulta d’atencid espontania de forma directa d’agilitzar el procés assistencial de les
i la resolucié es fa amb cooperacié d’infermeres i metges. anomenades demandes espontanies:
assoleix la maxima resolucié dels
4. La valoracié del pacient la realitza la infermera i déna a problemes plantejats per la poblacio,

I"'usuari el tractament adient (cura, consell, farmac...), resol
el problema de forma conjunta amb el metge, o bé el
deriva al seu professional de referéncia perque li faci el
seguiment si el cas ho requereix.

Per qué és important?

La gesti6 infermera de la demanda és:

e Més eficient, ja que s’optimitza la funcid de les
infermeres, s’allibera I'lagenda del metge per implantar
altres serveis al centre de salut i es redueix el temps
d’espera per als usuaris.

e Meés accessible i resolutiva ja que agilitza el procés
assistencial de les anomenades demandes
espontanies.

e De qualitat, ja que la guia i el pla de formacid especific
permeten construir un perfil resolutiu a nivell
d'excel-lencia de manera homogeénia per a tot l'equip
d’infermeres, alhora que permet un desenvolupament
avancat de les competéencies propies.

e Més satisfactoria per a l'equip, ja que facilita la
cohesid, desenvolupant competéencies professionals, i
augmenta la coordinacid entre els diferents
professionals del centre, incorporant el personal
administratiu sanitari en el circuit assistencial,
considerant-los com a professionals sanitaris.

millora 'accessibilitat, s’estandarditza la
presa de decisions i intervencions,
s’optimitza la funcid de les infermeres i
permet el desenvolupament de les
competencies professionals.

Quin impacte economic té?

Tot i que no s’ha fet una analisi de costos
formal, indirectament I'experiéncia es
podria valorar com a eficient perqueé:

- No es requereix cap equipament nou ni
tampoc incorporacié de nous
professionals.

- Es desenvolupen intervencions
preventives simultaniament a la
resolucié del problema presentat com a
agut.

- Sallibera temps de metge d’atencio
primaria equivalent aproximadament a
cinc hores diaries de visites.

- Esredueix el temps d’espera per als
usuaris.
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_ o . Aspectes clau per a la implementacié
A partir de I'analisi de les experiencies

que s’estan desenvolupant en el
sistema sanitari catala, recollides a les
Jornades del Pla de Salut i a

Per tal d’assegurar una implementacié d’éxit d’aquesta practica,
cal tenir en compte:

I’Observatori d’Innovacié en Gestio de 1
la Sanitat a Catalunya (OIGS), I’Agéncia
de Qualitat i Avaluacio Sanitaries de = |dentificar i consensuar el perfil de demanda espontania

Catalunya promou recomanacions solucionable per part de la infermera.
sobre millors practiques.

La creacio d'un grup de treball interdisciplinari per:

= Elaborar un circuit amb identificacié de les actuacions de

cada professional (algoritme d’actuacié que inclogui
Per a més informacio: anamnesi, valoracio i resolucié del problema o derivacié -
Observatori d’Innovacié en Gestid actuacié compartida, entre la infermera i el metge).
oigs.salut@gencat.cat

I —— = Elaborar un pla de formacié especific per augmentar les

habilitats de les infermeres i, paral-lelament, també dels
administratius sanitaris per conéixer la nomenclatura,
identificar signes d’alarma i perfeccionar la correcta
derivacio dels pacients.

= Elaborar un pla de millora continua durant tot el procés.
2. Pilotatge i avaluacié exploratoria.

3. Implantacid definitiva del model.

Quins centres/ institucions ho estan implementant?

=  Consorci Castelldefels Agents de Salut (CASAP), centre pioner
a Catalunya.

= En l'actualitat, 357 equips d’atencid primaria de Catalunya
tenen implantada la Gestid Infermeria de la Demanda.

=  Hospital Universitario Infanta Cristina (Parla, Madrid, Espaiia).

= |’atencio de la patologia lleu per professionals d’infermeria és
una practica habitual al Regne Unit, Estats Units o Canada.
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