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INTRODUCCIO.

La Unitat d'Hospitalitzacio Domiciliaria (UHD) és una alternativa a I'hospitalitzacié
convencional, que permet al pacient rebre atencié en el seu medi i en totes les seves
dimensions i promou l'autocura i la col-laboracio de la familia. La nostra primera UHD
va néixer fa divuit anys, amb un equip metge-infermera que, desplacant-se fins al
domicili habitual del malalt, garanteix un servei de qualitat assistencial sanitari. Donat
'envelliment de la nostra poblacid, hi ha cronicitat, pluripatologies, dependéncia,
fragilitat, necessitat de cures pal-liatives... Aix0 comporta més costos per visites i
ingressos hospitalaris de gent gran que viu a residéncies. També ha implicat un
augment de visites de la UHD a malalts que viuen a residéncies.

IDEA INNOVADORA.

Neix I'objectiu de proporcionar a tots els malalts institucionalitzats a les residéncies del
municipi de Sta. Coloma de Gramenet, un equip de suport metge-infermera, que es
traslladara des de I'hospital per evitar ingressos i trasllats innecessaris i els riscos i/o
complicacions potencials d'aquests malalts fragils. En casos d’evolucio torpida, oferim
tractament pal-liatiu amb bombes d’infusié continua (BIC), doncs morir al propi entorn,
dignifica els ultims dies de vida. Aquest servei evitara el col-lapse d’'urgéncies,
economitzara places d’hospitalitzacié i estalviara costos sanitaris.

TRANSFORMACIO DE LA IDEA EN ACCIO.

Després de reunions formals de geréncia del nostre hospital amb la direccié de les
diferents residéncies del nostre municipi i acceptacio d’aquest servei de suport, al Juny
2016 es crea la Unitat d’'Hospitalitzacio Domiciliaria — Residencies (UHD-R), oferint el
nostre recolzament tots els dies de l'any, paral-lelament a la UHD ja existent. Vam
engegar amb una metgessa, una infermera, un cotxe, un mobil, un ordinador i un
maleti.

RESULTATS OBTINGUTS.
Fent un estudi observacional, longitudinal i retrospectiu del primer any de
funcionament de la UHD-R, hem comprovat:
e una disminucid dels trasllats de la gent gran que viu a residencies (infermeria
dels centres contacta préviament amb nosaltres);
e molt bona acceptacio de tractament pal-liatiu amb BIC dins les residéncies,
sense traslladar al malalt; no suposa carrega afegida pels treballadors.
e els motius d'ingrés sempre necessiten la col-laboracié d'infermeria en els
tractaments (nebulitzats, endovenosos, pal-liatius, cures...).

CONCLUSIONS.

e UHD-R és una eina efica¢ en resolucié de problemes de salut; garantitzem
gualitat assistencial mitjancant continuitat de les cures i coordinacié amb el
servei d'urgéncies davant incidéncies.

e Infermeria fa els tractaments a I'entorn habitual del malalt, evitant els riscos i/o
les complicacions potencials que comporta un trasllat.

e Donem confort i dignitat a les situacions d’'Ultims dies als tractaments pal-liatius.
Assegurem l'eficacia i I'efectivitat del tractament amb BIC's.

¢ Millorem la qualitat de vida dels malalts fragils institucionalitzats.

e Elevat grau de satisfaccié del malalt, la familia i els professionals de les
residéncies. Tothom s’implica al procés de cures del malat.

¢ Reduim els ingressos, evitem col-lapse a urgencies i estalviem costos.

¢ Rol molt autonom d’infermeria amb elevat grau de presa de decisions.

e La UHD-R és una innovaci6 carregada de futur que s’hauria d'extendre i
consolidar dins del nostre sistema sanitari.



