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N= 150 pacientes

Caracteristicas de los pacientes* entrevistados

*Personas mayores de 44 anos, no institucionalizadas, que habian tenido contacto con

atencion primaria en los ultimos seis meses.

®
21,0%

Educacion

Bajo ingreso* en el hogar  53,2%

*Menos de 1.634€

m Basica e inferior (G 53,2%

41,3%

Bajo ingreso* en el hogar

23,9%

Basica e inferior

58,7%

Enfermedades y medicacion

*Menos de 1.634€

cnfermedades oramcas M- AE-10E-6 -0 80,0%

Pacientes con tres o mas _*__*__‘
enfermedades cronicas

Por tipo de enfermedad

Tensidn alta Enfermedad Diabetes Artritis o un
cardiovascular (tipo102) problema persistente

o del corazon de espalda o
articulaciones

Consumo de 5 )
medicamentos o mas

Percepcion positiva
del estado de salud
¢ Como diria usted que esta su salud?

% Excelente - muy bueno - bueno

Percepcion subjetiva
del bienestar

indice de bienestar WHO-5

Puntuacion maxima 100

Salud fisica global
Escala de Salud Fisica Global PROMIS

Puntuacion T maxima 67,7

Salud mental global
Escala de Salud Mental Global PROMIS

Puntuacion T maxima 67,6

Valoracion positiva del
funcionamiento social

¢En qué medida puede realizar su
actividad social y funciones habituales?

% Excelente + muy bueno + bueno

Valoracion positiva de la atencién
médica recibida en el CAP

. Como calificaria la atencién médica
recibida en el ultimo ano en su CAP?

% Excelente + muy bueno + bueno

Seguridad en la gestion del
autocuidado y del bienestar

Confianza en los profesionales de su
Centro de Atencion Primaria

SOLO PACIENTES CON ENFERMEDADES CRONICAS

Enfermedad Depresion,
respiratoria (por ansiedad u otro
ejemplo, asma o problema de

EPOC) salud mental

Adaptacion de la atencion a las necesidades individuales

Indice de atencidn centrada en la persona del P3CEQ
Puntuacion maxima 24

Coordinacion de la atencion

indice de atencion coordinada del P3CEQ 8 7
Puntuacion maxima 15 )

Encuestas a profesionales de atencion primaria

N=2 Profesionales de Atencion Primaria

GRADO DE PREPARACION PARA COORDINAR LA ATENCION

SOCIOSANITARIA

Pacientes con una o varias (o]
enfermedades croénicas 1 00 /0

Pacientes que requieren o
cuidados paliativos 1 00 /O

Pacientes con problemas de o
salud mental graves 1 00 70

Pacientes con problemas de o
adiccion/abuso de sustancias 1 00 %

Pacientes que requieren servicios o
de traduccidén durante la visita 1 00 /O

Pacientes que requieren servicios o
de larga duracién 1 00 /°

COORDINACION DE LA ATENCION

PROFESIONALES DE ATENCION PRIMARIA

50,0% [

AUSENCIA DE SERVICIOS DE COORDINACION

50,0%

DESARROLLO DE PLANES DE ATENCION

100%

PERSONAS INVOLUCRADAS EN EL DESARROLLO DE

PLANES DE ATENCION

Profesionales sanitarios que trabajan en su centro de 1 Ooo/ -
atencién primaria o

Cuidadores del paciente y/o familia 1 00% -
Pacientes 50'0% -

Profesionales sanitarios que trabajan fuera de su 50 Oo/o -
’

centro de atencion primaria

APOYO AL AUTOCUIDADO EN SU CENTRO DE ATENCION PRIMARIA

Mediante informacion verbal
durante o después de la consulta

Mediante la distribucion de
informacion (folletos, manuales,
asistencia basada en Internet)

Mediante la oferta de cursos o
formadores en este ambito

Mediante la fijacion de objetivos y
el desarrollo de planes de accion
explicitos

A través del equipo de atencion
que ha recibido formacién
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Total nacional
N=19.067 pacientes

Caracteristicas de los pacientes* entrevistados

*Personas mayores de 44 anos, no institucionalizadas, que habian tenido contacto con
atencion primaria en los ultimos seis meses.

Bajo ingreso* en el hogar  43,9%

41,9%

. 7 *Menos de 1.634€
Educacion

_Hombres Basica e inferior (g 42,9%
42,7%

Bajo ingreso* en el hogar

39,3%

*Menos de 1.634€

Basica e inferior

57,3%

Enfermedades y medicacion
cnfermedades oromcas 6060606 20 K- 78,1%

Pacientes con tres o mas _*__*_*
enfermedades cronicas

Por tipo de enfermedad

Tension alta Enfermedad Diabetes Artritis o un Enfermedad Depresion,
cardiovascular (tipo102) problema persistente respiratoria (por ansiedad u otro
o del corazon de espalda o ejemplo, asma o problema de
articulaciones EPOC) salud mental

Consumo de 5 )
medicamentos o mas

Percepcion positiva
del estado de salud

¢ Como diria usted que esta su salud?

% Excelente - muy bueno - bueno

Percepcion subjetiva
del bienestar

indice de bienestar WHO-5

Puntuacion maxima 100

Salud fisica global
Escala de Salud Fisica Global PROMIS

Puntuacion T maxima 67,7

Salud mental global

Escala de Salud Mental Global PROMIS

Puntuacion T maxima 67,6

Valoracidn positiva del
funcionamiento social

¢En qué medida puede realizar su
actividad social y funciones habituales?

% Excelente + muy bueno + bueno

Valoracion positiva de la atencién
médica recibida en el CAP

. Como calificaria la atencién médica
recibida en el ultimo ano en su CAP?

% Excelente + muy bueno + bueno

Seguridad en la gestion del
autocuidado y del bienestar

¢En qué medida se siente seguro para
cuidar de su salud y bienestar?

% Muy seguro + seguro

Confianza en los profesionales de su
Centro de Atencion Primaria

¢En qué medida esta de acuerdo en que se
puede confiar en los profesionales de su
CAP?

% Muy de acuerdo + de acuerdo

SOLO PACIENTES CON ENFERMEDADES CRONICAS

Adaptacion de la atencion a las necesidades individuales

Indice de atencién centrada en la persona del P3CEQ
Puntuacion maxima 24

Coordinacion de la atencion

indice de atencion coordinada del P3CEQ 8 7
Puntuacion maxima 15 )

Encuestas a profesionales de atencion primaria

N=251 Profesionales de Atencion Primaria

GRADO DE PREPARACION PARA COORDINAR LA ATENCION
SOCIOSANITARIA

Pacientes con una o varias o
enfermedades cronicas 96;8 7

Pacientes que requieren o
cuidados paliativos 93,6 7

Pacientes con problemas de o
salud mental graves 74,7 70

Pacientes con problemas de o
adiccion/abuso de sustancias 66;4 7%

Pacientes que requieren servicios
A, . )
de traduccidn durante la visita 41 ,6 /o -
Pacientes que requieren servicios o
de larga duracién 96;0 /0

COORDINACION DE LA ATENCION

PROFESIONALES DE ATENCION PRIMARIA

83,2%

AUSENCIA DE SERVICIOS DE COORDINACION

76% B

DESARROLLO DE PLANES DE ATENCION

81,1% [

PERSONAS INVOLUCRADAS EN EL DESARROLLO DE
PLANES DE ATENCION

Profesionales sanitarios que trabajan en su centro de 97 20/ -
atencién primaria ’ o

Cuidadores del paciente y/o familia 82'5% -

Pacientes 73,7% -

Profesionales sanitarios que trabajan fuera de su o .
centro de atencion primaria 24;0 7

APOYO AL AUTOCUIDADO EN SU CENTRO DE ATENCION PRIMARIA

Mediante informacion verbal
durante o después de la consulta

Mediante la distribucion de
informacion (folletos, manuales,
asistencia basada en Internet)

Mediante la oferta de cursos o
formadores en este ambito

Mediante la fijacion de objetivos y
el desarrollo de planes de accion
explicitos

A través del equipo de atencidn
que ha recibido formacién




