Cartera de Servicios - Geriatria

PRESTACION ASISTENCIAL EQUIPAMIENTO

1 CONSULTA DE GERIATRIA
(DEFINICIONES DE VGI Y PG EN
ESPECIFICACIONES DE SERVICIO)

1.1 Valoracion geriatrica Integral (VGI)* a - Escalas de valoracién funcional
paciente geriatrico (PG)** (ver - Escalas de valoracion cognitiva
especificaciones de Servicio/Unidad) - Escalas de valoracion afectiva

1.2 VGl a PG con deterioro cognitivo

1.3 VGI a PG con deterioro funcional

1.4 VGI a PG con caidas

1.5 VGI a PG con incontinencia urinaria

2 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA A
PACIENTE GERIATRICO

2.1 Asistencia intrahospitalaria a PG agudos

2.1.1. VGl y asistencia clinica diaria a PG
agudos o cronicos reagudizados que
retinan criterios de ingreso
hospitalario

2.1.2. Recuperacion funcional precoz de
estos pacientes - Fisioterapia
- Logoterapia

2.1.3. Prevencién de complicaciones
habituales: Ulceras por presion,
caidas, delirium, reacciones adversas
a medicamentos, etc.

2.1.4. Elaboracion de protocolos
preventivos, diagnosticos y
terapéuticos

2.1.5. Coodinacién inter y multidisciplinar
con los diferentes estamentos
asistenciales, intray
extrahospitalarios

2.2 Asistencia intrahospitalaria a PG de media
estancia o convaleciente

2.2.1 VGl y asistencia clinica diaria a PG
con secuelas de procesos agudos
superados: fractura de cadera, ACV,
encamamientos prolongados.

2.2.2. Recuperacion funcional precoz, - Fisioterapia
persistente y completa - Logoterapia

2.2.3. Prevencion de las complicaciones
mas habituales y racionalizacion del
consumo de medicamentos

2.2.4. Elaboracién de protocolos

2.2.5. Aplicacion del trabajo
interdisciplinar
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2.2.6 Coordinacion con los recursos
comunitarios e institucionales

2.3 Interconsulta intrahospitalaria

2.3.1. VGl a PG en el servicio de urgencias

2.3.2 VGl y seguimiento clinico a PG
traumatoldgico y ortopédicos

2.3.3. VGI a PG neuroldgicos

2.3.4. VGI a PG de cualquier otro servicio
médico o quirdrgico

2.3.5. Apoyo Yy colaboracion en el alta de
PG complejos

2.3.6. Apoyo Yy colaboracion en la
coordinacion de los servicios del
hospital con otros recursos
comunitarios o institucionales

2.3.7. Colaboracion en la elaboracion de
protocolos y guias clinicas que
afecten a PG

3 HOSPITAL DE DIA GERIATRICO

3.1 VGI a PG complejos

3.2 Seguimiento periddico a PG para

3.2.1. Manejo de enfermedades inestables
con altas precoces 0 ingresos
hospitalarios evitados

3.2.2. Recuperacion funcional.

- Fisioterapia
- Logoterapia
- Terapia Ocupacional

3.2.3 Cura de Ulceras o heridas
postquirdrgicas

- Material auxiliar usual para la técnica

3.2.4. Rehabilitacion de incontinencias

3.3 Aplicacion de técnicas diagndsticas o
terapéuticas propias

3.4 Hospitalizacion de un dia

3.5 Educacion a enfermos, familiares y
cuidadores

3.6 Potenciacion del trabajo interdisciplinar

3.7 Coordinacion con centros de dia y atencion
primaria

4 UNIDAD DE COORDINACION Y
CUIDADOS COMUNITARIOS

4.1 Coordinacion comunitaria

4.1.1. Apoyo sobre problemas de manejo a
PG, mediante consulta teleféonica, fax
0 correo electronico, a la atencién

primaria del area
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4.1..2. Apoyo sobre manejo de PG en
instituciones sociales

4.1.3. Ayuda para la atencidn en el hospital
de problemas subsidiarios de los PG

4.1.4. Facilitar que la atencion primaria y
las instituciones asuman el alta
hospitalaria temprana de los PG

4.1.5. Desplazamiento a los centros de
salud e instituciones para
coordinacion, consultas y docencia

4.1.6 Colaborar en la elaboraciéon 'y
seguimiento del programa de atencion
al anciano del area

4.2 Cuidados comunitarios

4.2.1. Visitar puntual o periodica en el
domicilio a PG con gran dependencia,
para VGI, a demanda de atencién
primaria en los siguientes casos:

4.2.1.1. Altas hospitalarias precoces e
inestables

4.2.1.2. Cuidados paliativos oncoldgicos
y no oncoldgicos

4.2.1.3 Deterioros cognitivos severos

4.2.1.4 PG con reingresos hospitalarios
frecuentes

4.2.1.5. Otros: grandes ulcerados,
deterioros funcionales
inexplicables, etc.

4.2.2. Apoyar y formar a los familiares y
otros cuidadores principales

4.3 Seguimiento de PG en Unidades de
Tratamiento Continuado

5 DOCENCIA E INVESTIGACION

5.1 A los diferentes profesionales implicados
en la atencién a las personas mayores:

5.1.1. Estudiantes de pregrado: medicina,
enfermeria, trabajo social,
rehabilitacién, terapia ocupacional,
etc.

5.1.2. Meédicos especialistas en Geriatria
(MIR)

5.1.3. Otras especialidades médicas en
formacion (Medicina Familiar y
Comunitaria)
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5.1.4. Formacion continuada: enfermeria,
médicos de familia, profesionales de
residencias de ancianos, psic6logos,
etc.

5.1.5. Cursos de doctorado, de
perfeccionamiento, etc.

5.2 Segun el nivel asistencial

5.2.1. Docencia e investigacion en la
consulta de Geriatria

5.2.2. Docencia e investigacion en la
atencion intrahospitalaria a PG
agudos

5.2.3 Docencia e investigacion en la
atencion intrahospitalaria a PG de
media estancia o convalecencia

5.2.4. Docencia e investigacion en el
Hospital Geriatrico de Dia

5.2.5 Docencia e investigacion en la Unidad
de Coordinacion y Cuidados
Comunitarios

5.2.6. Docencia e investigacion en las
diferentes instituciones docentes:
Facultad, Escuelas, etc.

GERIATRIA
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Jefe de Seccion de Geriatria
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Presidente de la Sociedad Espafiola de Geriatria
Jefe de Servicio de Geriatria
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Dr. D. ISIDORO RUIPEREZ CANTERA
Jefe de Servicio de Geriatria
Hospital Central Cruz Roja (Madrid)




