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De la Fragmentacion a la Continuidad:
Evolucion del Modelo Asistencial

Modelo Tradicional Nuevo Modelo Integrado
Enfoque » Reactivoy centradoen la ¢ Proactivo, integral y centrado en la
Clinico enfermedad aguda. “*l ~ persona y su fragilidad.
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Arquitectura » Trabajo en silos. Alta Rutas asistenciales definidas. La H
del Sistema variabilidad organizativa. Atencién Primaria como eje. '-
Uso de » Duplicidad de pruebas, . Optimizacion farmacoterapéutica,
Recursos alta presion sobre cupos. _reduccion de ingresos. .
Gestion de la » Registros clinicos Digitalizacion unificada a través de I
Informacion desconectados. SELENE AP.

Clave del Exito: La Longitudinalidad. El nuevo modelo no sustituye a los profesionales de los cupos,
sino que refuerza el acompanamiento continuo para garantizar equidad, calidad y seguridad clinica.

AREA / ESTRATEGIA: ESTRATEGIA PARA EL ABORDAJE DE LA CRONICIDAD EN EL SNS



JORNADA

Buenas Practicas del SNS

2025-2026

Coordinacidén Sociosanitaria y Atencidén Primaria:

El Motor del Cambio:
El Equipo de Soporte
en Residencias

Residencias
Sociosanitarias

Planes individualizados, valoracion
de fragilidad, apoyo al personal.

Urgencias
Extrahospitalarias

Circuitos protocolizados para
reducir traslados innecesarios. lsorte‘; de )
‘Atencién Primaria
' Andlisis, coordinacion
y SELENEAP |

Hospitalizacion a
Domicilio (HAD)
Via clinica directa para evitar
urgencias y descompensaciones.

Cuidados Paliativos

Coordinacion para adecuacion
terapéutica al final de la vida.

Geriatria de Enlace

Interconsultas agiles para pacientes
pluripatologicos complejos.
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"Haciendo Visible lo intangible”

El Reto

Perfil clinico de alta complejidad (fragilidad,
pluripatologia, polimedicacion y alta dependencia)
en mayores institucionalizados frente a un sistema
fragmentado.

La Solucidon

Un modelo estructurado y evaluable que situa a la
Atencion Primaria como el eje vertebrador
indiscutible del sistema sociosanitario.

El Motor del Cambio

La creacidn del Equipo de Soporte de Atencién
Primaria en Residencias. Su mision es coordinar la
atencién, optimizar recursos y mejorar los
resultados clinicos, reforzando—sin sustituir—a los
profesionales habituales.
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Foco Clinico y Ambito de Despliegue Impacto Estratégico a Largo Plazo
Centrados en el paciente complejo dentro del Sistema Publico Riojano Impacto Asistencial
Mayor continuidad de cuidados. Atencién altamente
personalizada. Mejora sustancial en la calidad de vida.
Red de Profesionales
- Atencién Primaria (eje central).
- Personal sanitario de las residencias. Equidad del Sistema
Paciente Objetivo - Especialistas (HAD, Geriatri, Paliativos). Atencidn sanitaria homogénea entre distintas residencias.
Mayores institucionalizados de Acceso equitativo a recursos especializados.
alta complejidad.
Perfiles: Fragiles, crénicos
complejos, polimedicados,
dependientes, situacion paliativa.
9‘ Eficiencia y Sostenibilidad
Inicio Estratégico Reduccién de costes por evitacion de duplicidades y
Piloto: ZBS La Guindalera. pruebas innecesarias. Optimizacion de los recursos ya
Racionalidad: Zona de alta existentes.
concentracién de centros. Escalable
al resto del sistema tras la primera
bty Transferibilidad
Ambito y Despliegue Piblico Innovacién basada en reorganizacion, no en la creacion de
egracion Servic estructuras costosas. Modelo escalable, replicable y
it e E alineado con estrategias nacionales.

Riojano de Salud.
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Metodologia de Implantacion:
Un Despliegue Estructurado

Evaluacion y

.. Escalabilidad
Intervencion v i,
L Clinica Monitorizacion de
Implantacion | mcéncago(rjes SERIS,
R=ie H H Planes medicion de impacto
.Ana|!SlS y glrcu1t9§ individualizados, en salud y toma de
Situacional Despliegue territorial, revision decisiones para su
) cronogramas de farmacoterapéutica extension autonémica.
Estudio demografico, visitas y canales activa y mejora en la
evaluacion de la carga formales con calidad de las
asistencial real y integracion derivaciones.
medicion del impacto bidireccional mediante

en los cupos de

SELENE AP.
Atencion Primaria.

AREA / ESTRATEGIA: ESTRATEGIA PARA EL ABORDAJE DE LA CRONICIDAD EN EL SNS



Buenas Practicas del SNS

Coordinacién Sociosanitaria y Atencién Primaria:

R

nWnououpAHCMMH

Haciendo visible lo intangible: Coordinacion sociosanitaria y
Atencion Primaria como agentes vertebradores en la cronicidad

Propuesta de un modelo asistencial integrado que reduce la fragmentacion, posicionando la Atencion Primaria
como eje central para la gestion de la fragilidad y la pluripatologia.

50

Reduccion de Ingresos Evitables ~ Optimizacion Farmacoterapéutica
El pilotaje demostré evitar 50 ingresos Revision sistemética de medicacion y

Atencion Primaria como Eje Equipo de Soporte en Residencias ?ng%': SRHOR0RN wmdem"mmm
Refuerza la longitudinalidad del cuidado sin

sustituir al médico de cabecera habitual. Unidad multidisciplinar que coordina la P -
atencion entre la residencia, el hospitaly :c gmlﬂu'dad Asistencial
atencion primaria. rantizada
D Circuitos definidos con Geriatria de Enlace,

Cuidados Paliativos y Urgencias.
E y .
u ] Digitalizacion con SELENE AP Soliciidad de vakcracr: 124 casos
Usodesgt&masdelinfonnaclén &
com € U to . 2
A - O Altas hospitalarias acortadas: Altas hospitalarias acortadas:  61casos

"Haciendo Visible lo intangible”
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