EL ARTE DE EJECUTAR EL

TRATAMIENTO
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RESPONSABILIDAD COMPARTIDA/CUMPLIMIENTO TERAPEUTICO

"El meédico libre, que generalmente asiste a hombres libres, trata sus
enfermedades discutiendo primero minuciosamente con el paciente y sus
amigos su dolencia (...)

El medico persigue la completa restauracion de la salud persuadiendo al
paciente para que cumpla con la terapia”

Platon [Las Leyieg)

"MNo deja de ser curiosamente paradojico que hoy conseguida, con esfuerzo y
dinero, una amplia disponibilidad de medicamentos dotados, muchos de ellos,
de notable eficacia terapéutica, aparezca como contrapartida el fenomeno del
incumplimiento terapéutico, capaz de abatir desde su base la- mejor
programada calidad de tratamiento {...)

Es necesario pasar del modelo paternalista, seguido durante una buena parte de
la historia de la medicina, al modelo de responsabilidad compartida,
consiguiendo la activacion del paciente en su enfermedad.

José de Portugal (calidad de vida, Calidad de Tratamienta)



CONDUCTA SEGUIDA POR LOS ENFERMOS ANTE UN PROBLEMA DE SALUD

PROBLEMA DE SALUD

Mo hacer nada
(Mesperar y ver"™)

Buscar consejo
en el entorno
familiar o social

AUTOCUIDADOD =

utilizar alguna
forma de
autocuidado

l

Autotratamiento

l

I ET ]
medicinales y
"remedios
caseros”

l

Baiios,
masajes, etc.

l

Medicamentos

Automedicacion
|

l

Responsable

l

Irresponsable

I

Medida no
terapéuticas

Acudir a la
consulta del
médico o a los
servicios
hospitalarios

Medicamentos

Prescripcion
médica

I

Cumplimiento

l

Incumplimiento



PACIENTE ACTIVO

'CAMBIO EN LA RELACION MEDICO-ENFERMO
Modele Paternalista—— Modelo de Responsabilidad Compartida
PRINCIPIO DE ACTUACION
Mo Maleficencia vs Beneficencia —= Beneficencia vs Autonomia (Justicia)
» ACTITUD PARADOJICA DE LOS PACIENTES
El Paciente también ha de asumir el caracter societario de los antimicrobianos
Aumento de la demanda de la Atencion Médica y Farmacéutica

Mo se espera tanto un Prondstico o un Diagnostico como un Tratamiento:
MEDICALIZACION

Los enfermos desean autonomia y utilizan al médico/farmacéutico para lograr sus aspiraciones
ACCESO A LA INFORMACION
El paciente esta cada vez mas informado, pero ...

cesta mejor informado?



PACIENTE ACTIVO

EL PACIENTE ES CADA VEZ MAS UN DECISOR ACTIVO.

EL PACIENTE NO SE CONFORMA SOLO CON PRODUCTOS
EFECTIVOS, SINO QUE QUIERE “"SOLUCIONES INTEGRALES DE

SALUD".

EL PACIENTE TIENE NECESIDAD DE UNA MEJOR INFORMACION
UTIL (BASE DEL CDHOCIHIEHTD) Y UNA EDUCACION PARA LA
SALUD MAS IDONEA.



FASES DEL PROCESO CLINICO

EVIDENCIA CIENTIFICA EXPERIENCIA

Ensayos Clinicos Practica Clinica

~5 S

Responsabilidad Compartida

EFICACIA Cumplimiento Terapdéutico EFECTIVIDAD J




DEL CUMPLIMIENTO TERAPEUTICO A LA ALIANZA TERAPEUTICA

CONCEPTO

MODELO DE LA
CONSULTA

TIPD DE RMP
TOMA DE DECISIONES

RESPONSABILIDAD

CUMPLIMIENTO
TERAPEUTICO

Centrado en la enfermedad

Paternalista
Beneficencia

No compartida

ALIANZA
TERAPEUTICA

Centrado en el enfermo
Ente iguales
Autonomia

Compartida

RMP: relacion médico-paciente
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ETAPAS PARA EL CUMPLIMIENTO CORRECTO

Implicacion del paciente en su enfermedad

Entendimiento razonable de la necesidad de
tratamiento v sus diferentes posibilidades

l

Aceptacion del régimen terapéutico establecido
y pactado con el médico

Compromiso y adhesion al régimen terapeutico

Observacion de la normas de tratamiento

l

Ejecucion del plan de accion apropiado

Intervencion meédica/seguimiento farmacoterapéutico



FACTORES CLAVE PARA MEJORAR/ALCANZAR
EL CUMPLIMIENTO TERAPEUTICO

L0BJETIVO INALCANZABLE?
Alianza médico-paciente fundamentada en el sistema de valores y creencias de éste:

Informacion —— Comunicacion # Creencias —» Actitud — Comportamiento

Instrucciones verbales y escritas:

Mecesidad de completar el tratamiento—+ aunque se produzca la mejoria clinica

Simplificacion del régimen terapéutico

MNiumero de tomas al dia — duracion del tratamiento

Intervenciones educativas

Persuasion ——= recuerdo

OBJETIVO (ALGO MAS) ALCANZABLE



L ARTE DE'EJECUTAR EL TRATAMIENT

CIRCULO VICIOSO DEL COMPORTAMIENTO DEL PACIENTE

Automedicacion

ADQUISICION DIRECTA
EN LA FARMACIA

Incumplimiento
( Almacenamiento

PRESCRIPCION DEL
MEDICO



INCUMPLIMIENTO TERAPEUTICO
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INCUMPLIMIENTO TERAPEUTICO

) 3
INCUMPLIMIENTO INCUMPLIMIENTO
PRIMARIO SECUNDARIO

v v L ' v

No se Se adquiere el Abandono del Cumplimiento Parcial |
adquiere el antibiotico, Tratamiento

antibictico en pero no se ‘ F
la farmacia utiliza y se * J
almacena
 Fallos en la Errores en la

Interpretacion de
las Instrucciones

Ejecucion del
tratamiento
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AUTOMEDICACION

| AUTOMEDICACION |
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AUTOMEDICACION AUTOMEDICACION

DIRECTA INDIRECTA
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A PARTIR DEL
ADQUISICION DIRECTA  peTICIoN DE RECETA VISITA POR. TERCERAS
BOTIOUIN CASERO -
EN LA FARMACIA, AL MEDICO PERSONAS

||
T | |

POR CONSEID DE
PROCIA UNAMIGO O PORPETICION DE  POR RECOMENDACION DEL
FARMILIAR LinA MARLCA FARMALCELT IGO0/ AUKTLLAR
ESPECEFICA




ALMACENAMIENTO EN BOTIQUINES CASEROS

ENVASES CON DOSIS
SOBRANTES PROVENIENTES
DE TRATAMIENTOS PREVIOS

'

ALMACENAMIENTO

!

AUTOMEDICACION A

PARTIR DEL BOTIQUIN
MNECESIDAD DE CONTINUACION TTO | | MNECESIDAL DE CONTINUACION TTO
PETICION DE ADQUISICION DIRECTA DE
RECETA MEDICA NUESVOS ENVASES

* ALMACENAMIENTO <
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