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Gracias por colaborar en esta importante investigacion.

El Ministerio de Sanidad realiza esta encuesta, que forma parte de una encuesta internacional
liderada por la Organizacidn para la Cooperacién y el Desarrollo Econémicos (OCDE).

El objetivo de la encuesta es conocer cdmo se realiza la gestion de los pacientes con
enfermedades crdnicas en su centro de atencion primaria. También se esta realizando en otros
paises del area de la OCDE y se usara para comparar el funcionamiento de distintos sistemas
sanitarios. Su participacion en esta encuesta contribuird a reforzar el sistema de atencién
sanitaria y permitird responder mejor a las necesidades de las personas con enfermedades
cronicas.

Esta encuesta esta dirigida a profesionales de atencién primaria (de medicina, de enfermeria,
otros profesionales sanitarios) o directores/as de centros de atencion primaria. Deben
cumplimentar el cuestionario las personas que mds conocen la organizacién y el funcionamiento
del centro de atencidn primaria.

Para participar

Todas las preguntas se refieren al Centro de Atencion Primaria en el que trabajay, al responder
a las preguntas, debe tener en cuenta los procesos generales de rutina de su centro de
atencion primaria. Las respuestas deben reflejar en la mayor medida posible las opiniones y
practicas de todo el equipo de atencién primaria de la salud.

Cumplimentarla deberia llevarle entre 10 y 15 minutos.

La participacién es voluntaria y sus respuestas seran totalmente confidenciales de acuerdo con
la politica de privacidad disponible en el siguiente enlace
https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/PaRIS/home.htm. Sus respuestas se combinaran
con las de otras consultas y los resultados no permitiran identificarle de modo alguno.

Si tiene alguna duda sobre el cuestionario, llame a nuestro nimero de atencién telefdnica xxx
XXX XXX 0 escriba un correo electrénico a xxXx@xxx.XXx.es.

CONSENT
éAcepta participar en la encuesta?

] Si
|:| No



Su centro de atencion

Para empezar, nos gustaria hacerle algunas preguntas sobre el centro de atencion primaria en
el que trabaja.

LOCATION

01 ¢Donde se encuentra el centro de atencidn primaria en el que trabaja?
Ciudad (zona densamente poblada)
Pueblo, suburbio o barrio periférico (area de densidad intermedia)
Area rural (zona poco poblada)
No lo sé

PRACTICETYPE
02 ¢En qué tipo de organizacidn sanitaria trabaja?

Consulta individual (consulta a cargo de un/a solo/a médico/a o profesional sanitario)
Centro médico con varios profesionales y pacientes propios (dos o mas médicos/as o
profesionales sanitarios que comparten instalaciones, pero que no atienden a un grupo
de pacientes en comun)

Centro de atencién primaria con varios profesionales que atienden a una poblacidn
determinada (dos o mas médicos/as o profesionales sanitarios - por ejemplo, médicos
de familia, pediatras, enfermeras/os, entre otros - que atienden a un grupo de pacientes
en comun)

Centro médico con multiples profesionales de especialidades distintas (dos o mas
médicos/as o profesionales sanitarios con distintas especialidades)

Otra opcidén

No estoy seguro/a

SERVICES
03 ¢El centro de atencion primaria en el que trabaja ofrece servicios a pacientes sin cita previa?
Sivvvveevvecvecieceennn Ira P4

No estoy seguro/a. .... Ir a P5

SERVICES_OPTIONS
04 ¢ A qué tipo de pacientes ofrecen servicios sin cita previa?
Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Pacientes con problemas médicos urgentes que estan asignados al centro de atencion
primaria
Pacientes con problemas médicos no urgentes asignados al centro de atencion primaria
Pacientes con problemas médicos urgentes, no asignados al centro de atencidn primaria
Pacientes con problemas médicos no urgentes no asignados al centro de atencién
primaria



CLOSED_OPTIONS
05 ¢Cudles de las siguientes opciones fuera del horario de consulta establecido estan
disponibles para sus pacientes en su centro de atencién primaria?

Por favor no incluya los servicios que se ofrecen fuera del centro de atencion primaria como
por ejemplo los de promocion de la salud en las escuelas o lugares de trabajo.
Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Acudir al centro de atencién primaria antes o después del horario de trabajo habitual de
su consulta (al menos una vez por semana)

Acudir al centro de atencién primaria en fin de semana

Ponerse en contacto directamente con un/a médico/a o profesional de enfermeria
cuando estan enfermos (por ejemplo, por teléfono o a distancia a través de correo
electrénico o plataformas para pacientes)

Dejar un mensaje en un contestador, escribir un correo electrénico o rellenar un
formulario online para que un/a médico/a o profesional de enfermeria los llame

Otra opcidén

No hay ninguna opcion disponible

No estoy seguro/a

QSPAIN_1
06 ¢Disponen los pacientes de su centro de atenciéon primaria de servicios de atencién
continuada? (por ejemplo: puntos de atencion continuada, servicios de urgencias de atencion
primaria, entre otros) PREGUNTA NACIONAL

Si

No

No estoy seguro/a

HOMEVISITS
07 En su centro de atencion primaria, élos profesionales de medicina, enfermeria u otros
profesionales realizan visitas a domicilio?

Si

No

No estoy seguro/a

ROLE_STAFF

08 ¢ Cuales son los roles y funciones del personal sanitario (no médico) que trabaja en su centro
de atencidn primaria en la atencién de las enfermedades crénicas?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Educacidn para la salud o consejo (por ejemplo, sobre el consumo de tabaco, la dietay
la actividad fisica)

Actividades para la gestion de enfermedades crdnicas (por ejemplo, control de la
glucemia, cuidados de heridas, medicion de la tensién arterial)

Otros roles y funciones:

No hay otro profesional sanitario en el centro de salud

No estoy seguro/a



ONLINE
09 ¢Ofrece su centro de atencion primaria videoconsultas, consultas telefonicas o consultas
online a los pacientes a través de otras vias?
Seleccione TODAS las opciones que correspondan
Consultas telefdnicas
Videoconsultas
Consultas no presenciales de otro tipo (por ejemplo, por correo electrénico, mensajes
de texto, mensajes a través de plataformas para pacientes)
Ninguna de las anteriores
No estoy seguro/a

FILTRO: SOLO SE MIDEN LOS TIEMPOS DE LAS PREGUNTAS 14 A 16 SI SON MARCADAS EN LA
PREGUNTA 09

TIME1
éCual es el tiempo previsto de consulta para cada una de las siguientes actividades?
10 Consultas con pacientes nuevos
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable
TIME2
11 Consultas sucesivas y de seguimiento
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable
TIME3
12 Consultas de urgencia
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable



TIME4
13 Visitas a domicilio (sin considerar tiempos de desplazamiento)
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mads de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable
TIMES
14 Consultas telefénicas
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable
TIME6
15 Videoconsultas
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable
TIME?7
16 Consultas no presenciales de otro tipo (por ejemplo, por correo electrénico, mensajes de
texto, mensajes a través de plataformas para pacientes)
Hasta 5 minutos
De 6 a 10 minutos
De 11 a 15 minutos
De 16 a 20 minutos
De 21 a 30 minutos
Mas de 30 minutos
No hay un tiempo previsto especifico
No estoy seguro/a
No es aplicable



FUNDING_MODEL
17 ¢éComo se paga al personal médico en su centro de atencién primaria?
Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Pago por servicio

El pago por servicio es una retribucion o estipendio percibidos por el/la médico/a en concepto
de contraprestacién por el servicio prestado. Ej: remuneracion por atender a pacientes asignados
a otro profesional en periodos vacacionales o durante bajas por enfermedad.

Pago por sesion

El pago por sesidn se refiere a mecanismos de retribucién en los que el pago estd vinculado a la
realizacién de una sesién de terapia o asesoramiento de tiempo limitado (este modelo retributivo
se suele usar en el ambito de la salud mental o la rehabilitacidn).

Salario neto

El salario neto es una remuneraciéon de importe fijo de la que se deducen directamente los
impuestos y las contribuciones a la seguridad social antes de que la persona la reciba.
Remuneracién en funcién del rendimiento

El término «remuneracién en funcion del rendimiento» en la atencidn sanitaria abarca un modelo
retributivo que aplica INCENTIVOS de acuerdo con el rendimiento de los proveedores en relacion
con resultados en funcidén de pardmetros, mejores practicas o la satisfaccién/experiencia del
paciente.

Pago por capitacion

El pago por capitacién es una forma de remuneracion de los servicios médicos segun la cual se
pagan los servicios suministrados durante un determinado periodo de tiempo en forma de
importe total por paciente o persona asegurada (por ejemplo, Tarjeta sanitaria individual. Puede
estar incluido como un concepto mas en el salario neto).

Otra opcién

No estoy seguro/a

ADD_PAYMENTS
18 ¢Recibe su centro de atencidn primaria pagos especificos en las siguientes circunstancias?
Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Cumplir los objetivos de cribado o prevencion

Cumplir los objetivos de derivacidn de pacientes

Atender en su centro de atencion primaria a pacientes en situacién desfavorecida (por
ejemplo, personas socialmente desprotegidas y/o econémicamente vulnerables)
Trabajar en una zona remota (aislada o de alta dispersion)

Cumplir otros objetivos relacionados con la contencién de costes (por ejemplo,
cumplimiento de indicadores relacionados con la prescripcion farmacéutica)

Cumplir los indicadores de procesos clinicos o de resultados

Atencién a pacientes al final de la vida

Otra opcién
Ninguna de las anteriores
No estoy seguro/a




FORMAT_RECORDS

19 ¢En qué formatos se guardan las historias clinicas de los pacientes en su centro de atencién
primaria?

La historia clinica es un resumen documental en el que se recogen datos, valoraciones e
informaciones de cualquier naturaleza acerca de los antecedentes, la situacidn, las pruebas
diagnodsticas, los tratamientos, la evolucidn clinica y el pronéstico de un paciente a lo largo de
un proceso asistencial, ademas de sus antecedentes y la identificacion de los médicos y de los
demads profesionales que han intervenido en ellos, con objeto de obtener la maxima
integracion posible de la documentacion clinica de cada paciente, al menos en el ambito de
cada centro.

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Las historias clinicas se guardan en formato electrénico
Las historias clinicas se guardan en papel
No estoy seguro/a

KEPT_RECORDS

20 ¢COomo se registra la informacion clinica en las historias clinicas de los pacientes en su
centro de atencion primaria?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Se registra la informacion clinica en las historias clinicas de los/as pacientes que asisten
de manera irregular o pacientes con dolencias menores o leves

Se registran las historias clinicas de los/as pacientes que asisten de manera regular

Se registra la informacion clinica en las historias clinicas de los/as pacientes asignados al
centro de atencidn primaria

Se registra la informacidn clinica en las historias clinicas de todos/das los/las pacientes
No estoy seguro/a

INFO_RECORDS
21 De la siguiente informacidn, écual suele incluirse en la historia clinica? Seleccione TODAS
las opciones que correspondan.

Motivo de la consulta

Antecedentes médicos familiares

Situacidn personal (si vive solo/a, en pareja, en familia)
Situacién laboral

Origen étnico

Tabaquismo

Consumo de sustancias (alcohol y/o drogas)

Peso y talla

Parametros clinicos (por ejemplo, tensién arterial)
Resultados de pruebas

Diagnéstico

Medicamentos recetados

Otra informacién

No estoy seguro/a

AVAIL_RECORDS



22 ¢Tiene acceso a la historia clinica de los pacientes cuando los atiende?

Si, siempre

Si, a veces

No

No estoy seguro/a

PREV_RECORDS
23 Cuando llegan nuevos pacientes al centro de atencidn primaria, étiene acceso a su historia

clinica?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Si, tengo acceso electrdénico a ella sin tener que solicitarla directamente
Si, previa solicitud a la consulta a la que acudian antes

Si, cuando la traen los pacientes

No

No estoy seguro/a

COMPUTER_PROCESS

24 ¢Es posible obtener en su centro de atencién primaria la siguiente informacién sobre los
pacientes a través de procesos informaticos?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Una lista de pacientes por diagndstico

Una lista de pacientes a la espera de pruebas o de atencidon preventiva o cuyas pruebas
o atencién preventiva se han retrasado (por ejemplo, la vacuna de la gripe)

Una lista de todos los pacientes que toman un medicamento concreto recetado en su
centro de atencidn primaria

Una lista de todos los pacientes que toman un medicamento concreto recetado fuera
de su centro de atencién primaria

Una lista de todos los resultados de pruebas de laboratorio de un paciente concreto,
solicitada en su centro de atencidn primaria

Una lista de todos los resultados de pruebas de laboratorio de un paciente concreto
solicitada fuera de su centro de atencién primaria

Un informe clinico por cada visita (para entregérselo al paciente o a otras personas)
Ninguna de esta informacion se puede obtener a través de procesos informaticos

No estoy seguro/a

COMPUTER_ROUTINE

25 ¢Cudles de las siguientes tareas se realizan en su centro de atencion primaria de forma
rutinaria a través de sistemas informaticos (por ejemplo, historia clinica electrénica)?

(La historia clinica electronica es un sistema informatico que esta disefiado para recopilar,
almacenar, usar y hacer que la informacion clinica esté disponible para el proceso de atencién
médica.)

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Reserva de citas

Envio a los pacientes de recordatorios de visitas preventivas o de control periddicas (por
ejemplo, lavacuna de la gripe o la prueba de hemoglobina glucosilada para los pacientes
diabéticos)

Seguimiento de todas las pruebas de laboratorio que se piden hasta que los médicos
reciben los resultados



Los profesionales de la salud reciben una alerta o un aviso para proporcionar a los
pacientes los resultados de las pruebas.

Envio a los profesionales de la salud de recordatorios de actuaciones basadas en
protocolos y guias y/o cribados

Ninguna de las anteriores

No estoy seguro/a

INFO_EXCHANGE

26 ¢Puede su centro de atencidon primaria intercambiar la siguiente informacién por via
electrénica con cualquier médico externo al centro de atencién primaria pero dentro del
Sistema Nacional de Salud?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Informes clinicos de pacientes

Resultados de pruebas de laboratorio y diagndsticas

Historias clinicas en formato electrénico

No se puede intercambiar ninguna informacion de este tipo con médicos externos al
centro

No estoy seguro/a

REVIEW_DATA

27 ¢éSu centro de atencidn primaria analiza datos sobre los siguientes aspectos de la atencién
de sus pacientes?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Resultados clinicos (por ejemplo, el porcentaje de pacientes con diabetes o asma bien
controlados)

Experiencia o satisfaccion de los pacientes con respecto a la atencién recibida (a través
de encuestas)

Ingresos hospitalarios o uso de los servicios de urgencias por parte de los pacientes
Porcentaje de pacientes que han recibido la atencion preventiva recomendada (por
ejemplo, inmunizaciones, test de sangre oculta en heces, mamografias, etc.)
Adherencia a los medicamentos recetados

Ninguna de esta informacion se revisa

No estoy seguro/a

(FIN SECCION 2: “Organizacién del cuidado”)
(INICIO SECCION 3: “Gestién del cuidado crénico”)

Las siguientes preguntas son sobre la gestion y seguimiento de pacientes crénicos en su centro
de atencidn primaria

FOLLOW_UP

28 ¢ Para qué grupos de pacientes ofrece atencidon su centro de atencién primaria (por ejemplo,
citas regulares, pruebas y revisiones)

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Enfermedades cardiovasculares
Diabetes (tipo 1 0 2)
Artritis u otros trastornos musculoesqueléticos



Enfermedades respiratorias (por ejemplo, asma o EPOC)

Enfermedad de Alzheimer u otra causa de demencia

Enfermedades mentales (por ejemplo, depresién, ansiedad, trastorno bipolar,
esquizofrenia)

Trastornos neurolégicos (por ejemplo, epilepsia o migrafia)

Enfermedad renal crénica

Enfermedad hepdtica crénica

Cancer

Otro

éEn qué medida esta preparado su centro de atencidn primaria para coordinar la atencién
sociosanitaria con otros profesionales de los siguientes grupos de pacientes?

COORDIANTE_CARE_A
29 Pacientes con una o varias enfermedades crénicas
Bien preparado
Relativamente preparado
No preparado
No estoy seguro/a
No es aplicable

COORDIANTE_CARE_B
30 Pacientes con problemas de salud mental graves (por ejemplo, depresidn, trastorno bipolar
o esquizofrenia)

Bien preparado

Relativamente preparado

No preparado

No estoy seguro/a

No es aplicable

COORDIANTE_CARE_C
31 Pacientes con problemas de adiccion/abuso de sustancias
Bien preparado
Relativamente preparado
No preparado
No estoy seguro/a
No es aplicable

COORDIANTE_CARE_D
32 Pacientes que requieren cuidados paliativos
Bien preparado
Relativamente preparado
No preparado
No estoy seguro/a
No es aplicable

COORDIANTE_CARE_E
33 Pacientes que requieren la coordinacion de cuidados de larga duracién (por ejemplo,
servicios de asistencia a domicilio, como cuidados de enfermeria o cuidados personales)

Bien preparado

Relativamente preparado

No preparado

10



No estoy seguro/a
No es aplicable

COORDIANTE_CARE_F
34 Pacientes que requieren la coordinacion de servicios sociales en su comunidad (por
ejemplo, vivienda, alimentacion y transporte)

Bien preparado

Relativamente preparado

No preparado

No estoy seguro/a

No es aplicable

COORDIANTE_CARE_G
35 Pacientes que requieren servicios de traduccion durante la visita
Bien preparado
Relativamente preparado
No preparado
No estoy seguro/a
No es aplicable

éCuales de las siguientes intervenciones son llevadas a cabo por los siguientes profesionales?
Selecciones TODAS las opciones que correspondan PREGUNTA NACIONAL

QSPAIN_2_A
36 Médico/a de atencién primaria
Evaluacion individualizada del nivel de complejidad/ riesgo (estratificacion del paciente)
Intervenciones preventivas
Tratamiento farmacoldgico
Otras intervenciones terapéuticas
Seguimiento del paciente
Apoyo al autocuidado
Apoyo al/a la cuidador/a principal
Coordinacidon con profesionales de atencidn hospitalaria
Coordinacidn con profesionales de servicios sociales

QSPAIN_2_B
37 Enfermera/o

Evaluacién individualizada del nivel de complejidad/ riesgo (estratificacion del paciente)

Intervenciones preventivas

Tratamiento farmacoldgico

Otras intervenciones terapéuticas

Seguimiento del paciente

Apoyo al autocuidado

Apoyo al/a la cuidador/a principal

Coordinacidn con profesionales de atencién hospitalaria

Coordinacidn con profesionales de servicios sociales

11



MANAGEMENT

38 ¢Quién estd a cargo de coordinar la atencidn de los pacientes con enfermedades crénicas
en su centro de atencion primaria?

(La coordinacion de la atencion centrada en el paciente se basa en la sincronizacion de la
prestacion de la atencidn sanitaria de un paciente por parte de muiltiples profesionales y
especialistas, que lo guian por el sistema sanitario de manera efectiva y eficiente.)
Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Los servicios de coordinacién son proporcionados de forma sistematica los profesionales
encargados de la atencion que forman parte del equipo del centro de atencién primaria,
o bien por una “enfermera gestora de casos”

Los servicios de coordinacion de la atencidn son proporcionados por administradores
externos que se comunican regularmente con el equipo del centro de atencién primaria
Los servicios de coordinacion de la atencidon son proporcionados por gestores de
cuidados externos con los que el centro de atencién primaria no tiene un acuerdo formal
de colaboracidn

Los servicios de coordinacion son proporcionados de otra manera

Los servicios de coordinacidn de la atencién no estan disponibles

No estoy seguro/a

CARE_PLANS_PATIENTS

39 ¢Para qué grupos de pacientes se desarrollan planes de atencién/cuidados en su centro de
atencion primaria de forma rutinaria?

(Los planes de atencién/cuidados son el conjunto de instrucciones sobre el tipo de atencién
sanitaria que el paciente recibe y el modo en que se ofrece dicha atencién por parte de los
profesionales sanitarios)

Seleccione TODAS las opciones que correspondan

Pacientes con enfermedades crénicas

Pacientes con afecciones crdnicas especificas

Pacientes con necesidades especificas (por ejemplo, pacientes mayores de 65 afios,
pacientes con necesidades nutricionales, pacientes con necesidades de atencidn

compleja)

Otros pacientes

Los planes de atencidén/cuidados no se desarrollan rutinariamente ............. IraP44
No estoy seguro/a ............. IraP44

CARE_PLANS_USE
Usted ha respondido que se desarrollan planes de atencién/cuidados en su centro de atencion
primaria de forma rutinaria para los siguientes grupos de pacientes (repetir la seleccion
realizada en P39):

40 ¢En qué medida se utilizan los planes de cuidados (se discuten, se acuerdan, se actualizan)
en las citas con estos grupos de pacientes?

Se utilizan para todos estos pacientes, al menos una vez al afio

Se utilizan para todos estos pacientes, pero menos de una vez al afio

Se utilizan para algunos de estos pacientes, al menos una vez al afio

Se utilizan para algunos de estos pacientes, pero menos de una vez al aiio
No se utilizan en las consultas con los pacientes

No estoy seguro/a

12



CARE_PLANS_DEVELOPED

41 ¢Cudles de las siguientes personas estdn tipicamente involucradas en el desarrollo de
planes de atencion al paciente?

Seleccione TODAS las opciones que correspondan

Pacientes

Cuidadores del paciente y/o familia

Profesionales sanitarios que trabajan en su centro de atencion primaria
Profesionales sanitarios que trabajan fuera de su centro de atencidn primaria
Otras personas

No estoy seguro/a

CARE_PLANS_INCLUDED

42 ¢Cuales de los siguientes elementos estan tipicamente incluidos en los planes de atencion
al paciente desarrollados en su centro de atencion primaria? Es general para los que responden
cualquiera de las 4 primeras opciones de la P39, es decir, no hay que desdoblar la pregunta en
funcién de cada tipo de pacientes seleccionado.

Resumen del historial médico del paciente

Diagnésticos del paciente

Medicacion del paciente

Objetivos clinicos (por ejemplo, monitorizacién, control o reduccidon de la presion
arterial)

Objetivos personales del paciente (por ejemplo, ir de viaje, mantener hobbies)

Tareas de autocuidado (por ejemplo, mejorar/reforzar ejercicio fisico)

Datos de contacto de cuidadores y/o familia

Documentacién de otros proveedores de cuidados involucrados

Visitas programadas con otros proveedores de cuidados (incluyendo fuera de su centro
de atencidn primaria)

Otros

No estoy seguro/a

CARE_PLANS_SHARED

43 ¢Los planes de cuidados del paciente se comparten con alguna de las siguientes personas
en su centro de atencion primaria (ya sea electrénicamente o en papel)? Seleccione TODAS
las opciones que correspondan.

Pacientes

Cuidadores del paciente y/o familia

Profesionales sanitarios que trabajan en su centro de atencidon primaria
Profesionales sanitarios que trabajan fuera de su centro de atencién primaria
Otras personas

No estoy seguro/a

13



SELF_MANAGEMENT

44 ¢Cuales de las siguientes afirmaciones describen cdmo se ofrece apoyo para el autocuidado
a los pacientes con afecciones crénicas?

(El apoyo al autocuidado incluye un conjunto de técnicas y herramientas que ayudan a los
pacientes a tener un papel mas activo en el manejo de su enfermedad, incluido el
autocuidado, monitorear el cambio de estilo de vida, comunicarse con los profesionales de la
salud, convivir con las consecuencias de una enfermedad cronica en la vida diaria, etcétera.)

Seleccione TODAS las opciones que correspondan.

Se ofrece apoyo al autocuidado mediante informacion verbal durante la consulta o
después de la esta

Se ofrece apoyo al autocuidado mediante la distribucion de informacion (folletos,
manuales, asistencia basada en Internet / web)

Se ofrece apoyo al autocuidado mediante la oferta de cursos o formadores en este
ambito

Se ofrece apoyo al autocuidado mediante la fijacién de objetivos y el desarrollo de
planes de accidn explicitos con los miembros del equipo de atencidn

Se ofrece apoyo al autocuidado por parte de los miembros del equipo de atencién que
han recibido formacion sobre empoderamiento del paciente y métodos de resolucion
de problemas

El apoyo al autocuidado no se proporciona de ninguna de estas formas

No estoy seguro/a

GOALS
45 ¢Con qué frecuencia los objetivos de autocuidado se registran en las historias clinicas de
pacientes con enfermedades crénicas?

Siempre

A menudo

A veces

Casi nunca

Nunca

No estoy seguro/a

WRITTEN
46 ¢{Con qué frecuencia reciben sus pacientes con enfermedades crénicas instrucciones por
escrito (en formato electrénico o en papel) sobre como gestionar sus propios cuidados en casa
(por ejemplo, instrucciones sobre qué hacer para controlar los sintomas, prevenir los brotes o
controlar su enfermedad en casa)? Nota: No incluya las recetas.

Siempre

A menudo

A veces

Casi nunca

Nunca

No estoy seguro/a
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éCon qué frecuencia se redactan en su centro de atencién primaria solicitudes de interconsulta
(con detalles sobre el diagndstico provisional y los posibles resultados de las pruebas) cuando
se deriva a los pacientes a otro médico especialista?

REFERRAL1
47 Solicitudes de interconsulta electrénicas
Siempre
A menudo
A veces
Casi nunca
Nunca
No estoy seguro/a

REFERRAL2
48 Solicitudes de interconsulta en papel
Siempre
A menudo
A veces
Casi nunca
Nunca
No estoy seguro/a

Tras la visita de seguimiento con otro especialista, écon qué frecuencia recibe el informe de
interconsulta por parte del especialista a través de las siguientes vias?

SPECIALIST1
49 Solicitudes de interconsulta electrénicas
Siempre
A menudo
A veces
Casi nunca
Nunca
No estoy seguro/a
No aplicable

SPECIALIST2
50 Solicitudes de interconsulta en papel
Siempre
A menudo
A veces
Casi nunca
Nunca
No estoy seguro/a
No aplicable
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Acerca de usted

PROFESSION
Le agradeceriamos que nos diese cierta informacion sobre usted.
51 ¢Cual es su formacion profesional?
Médico/a de atencién primaria
Médico/a de medicina interna
Profesional de enfermeria
Profesional de enfermeria especialista en enfermeria familiar y comunitaria
Otro profesional sanitario, como un/a fisioterapeuta, dietista o poddlogo/a
Director/a (no sanitario) del centro de atencién primaria
Otra opcidén
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