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del model d’atencié a les persones:

actuar ara i junts per avancar-nos 17 de desembre de 2019
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MODEL D’ATENCIO A LES PERSONES:

UN FUTUR EN TRANSFORMACIO +FUTUR

ACtuar % Aumnear-se

PROEIECTE SELECEIONAT
CONVOCATORIA PALAU MACAYA

Punts de
partida

Objectiu de la
Jornada

Cicle de Forums +FUTUR

Qué hem apres? En sintesi | ara que?

Coneixer les tendéncies globals que afecten a la provisi6 i 'organitzacié
dels serveis d’'atencio a les persones, i les implicacions que suposen en la
governanga del sistema, les organitzacions i la participacié de la ciutadania.

Punts de partida

Les organitzacions sanitaries i socials tenen el repte d’anticipar-se a les transformacions tecnologiques
i socials per afrontar la demanda i garantir una resposta adequada, sostenible i equitativa.

El projecte +FUTUR vol impulsar, mitjangant l'intercanvi de coneixement i experiéncies, els canvis
necessaris en la provisié dels serveis en una nova configuracié del model d'atencié a les persones.

En el context actual, cal generar consensos estables entre tots els agents implicats i elaborar
conjuntament recomanacions concretes per a fer front als reptes de futur.

Qué hem apres?

Que passa al mén? Reflexions de la conferéncia de Josep Figueras, director
de I'Observatori Europeu de Sistemes de Salut i Politiques. Consulta la seva

presentacio.

{w? Reflexions per al futur

o

<

Punts critics i necessitats

1. Preveure el futur no és gens facil. Hi ha moltes coses que NO sabem que NO sabem.
2. La innovaci6 no sempre és cost- Tenim molta innovacié que no genera valor afegit i la
efectiva. majoria esta enfocada a productes i no en processos.
3. Savancara en laplicacio del big data Encara cal avangar en la interoperabilitat de les dades,
a la salut. la privacitat i 'avaluacio per resultats.
4. Existeixen reptes en laccés a la No hi ha equitat en 'accés a la innovacio.
Innovacio. La capacitat dels Governs és limitada per atendre els
La governanga de la innovacio és clau. canvis a mig i llarg termini.
Es necessita innovacio organitzativa Laugment de la prevalenca de les malalties croniques
per integrar nivells assistencials. obliga a fer innovacid en lorganitzacié: atencid
: ; ersonalitzada, nous rols professionals i hospitals més
7. Cal focalitzar-se en el procés SS ecialitzats ' P P
d'implementaci¢ d’una innovacio. P :
. ., . | entendre el contex r r si la intervencié
8. La implementacio de la innovacié s’ha E?wciir::réd'ae ?Jecr?of)ttéspeotSaetrir;it;r el
de fer amb la participacio i coproduccio jaq potg :
dels professionals i els pacients. Cal valentia per potenciar canvis en els sistema.
9. Cal un apoderament real del ciutada- Cal fer més particip la persona per tal que es prenguin

pacient.

decisions compartides amb els professionals.


https://www.uch.cat/documents/jfigueras-innovation-barcelona-dec-2019.pdf 
https://www.uch.cat/documents/jfigueras-innovation-barcelona-dec-2019.pdf 

Que fer, ara i aqui, per avang¢ar-nos? Titulars de la taula rodona d’experts
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Moderador: Miquel Vilardell,
membre del Consell Cientific

Josep Antoni Bombi, catedratic Manel Escobar, Guillem Lépez Casasnovas, Helena Ris, presidenta Moanica Terribas,

emerit de la UB i president Reial metge-pacient catedratic d’economia UPF de la Fundacié Puigvert periodista

Assessor de la Fundacié Unié Académia de Medicina de Catalunya
% Implicacions del debat

Punts critics

Més habilitats comunicatives i relacionals » Cal formacio adaptada als nous temps.

dels professionals, i més capacitat de
gestionar el coneixement per contraatacar
lallau de dades i saber personalitzar
I'evidéncia en la persona que esta al davant.

Equips  professionals de composicio
diversificada, amb nous perfils i canvis de
rols, i lideratges renovats.

Els pacients volen un canvi de paradigma
real cap a una atencido més humanitzada i
deliberativa amb els professionals de la salut.

La governancga indica la llum a seguir en el
cami de l'organitzacio. Els organs de govern
han de liderar el canvi, marcant la Visio i
vigilant que es compleixi 'estrategia.

Prioritzar la innovacio que sigui cost-efectiva
i per allo que és efectiu i que no es pot
assumir el cost, cal regular i canalitzar la
presa de decisions.

Recordar a les persones ateses que no tot
el nou és millor que el vell, i que més no
sempre és millor.

Tres elements essencials en la relacio amb la
ciutadania: Confianca, Co-responsabilitzacié
amb el sistema i Consciéncia del propi cos |
la propia salut. Els mitjans de comunicacio hi
poden contribuir.

En sintesi: El futur vindra marcat per les
innovacions tecnologiques pero la humanitzacié

dels serveis sera el valor fonamental

» Millorar 'experiencia de la persona com a referent del

valor dels serveis.

+ Noves habilitats comunicatives entre professionals i

persones.

* El ciutada conscient de la seva salut i corresponsable

amb el sistema.

* Més eines de transparéncia per afavorir la coproduccio
de la innovacio i les decisions compartides.

+ Meés innovacid en la implementacid6 de canvis

organitzatius.

* Gestionarles prioritats en la incorporacio de la innovacio.
* Avaluar la innovacié i compartir tot alld que aporta valor

per escalar-ho a nivell de sistema.

Cal donar temps als professionals per incorporar
'experiéncia de la persona i donar informacio
necessaria per a la presa de decisions.

Cal reequilibrar els rols professionals en un context
dereorganitzacio d’equips, on professionals deixaran
de fer tasques que és millor que facin altres.

Les organitzacions i els professionals han de deixar
de ser paternalistes i situar el pacient en el centre
del sistema.

La medicina té altes quotes de tecnificacié pero
cada vegada esta més allunyada de la persona.

Els organs de govern no sempre tenen autonomia
suficient per prendre decisions.

Existeix dissociacio entre el coneixement global i la
restriccio pressupostaria local.

Tenim l'aspiracié d'un sistema de pais desenvolupat
perd amb un finangament inferior.

Calen més recursos per poder afrontar la demanda
perd també que el sistema sigui més solvent.

La situacid no permet prescindir del coneixement
de molts dels professionals en edat de jubilacio. Cal
cotitzar millor el coneixement que tenim en el sector.

Per a I'opinid publica les bones noticies son mes
dificils de vendre.

| ara que?

* Sumar les reflexions del
debat i incorporar-les en el
desplegament del projecte
+Futur.

* Acompanyament de
La Unid6 en el repte
que les organitzacions
sanitaries i socials siguin
capaces d’anticipar-se
a les transformacions
necessaries en el model
d'atencié a les persones,
per afrontar la demanda
i garantir una resposta
avancada, sostenible i
equitativa.
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