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La Salud Pública de la Provincia de Río Negro sostiene desde hace 18 años un Programa de Cuidados Paliativos con recursos específicos, estrategias formativas y avance geográfico 
heterogéneo basado en atención al final de la vida, siendo uno de los mas desarrollados del país. En atención a la transición epidemiológica y para establecer áreas de mejora en atención 
paliativa integral, integrada y precoz de personas con enfermedades crónicas, evolutivas y avanzadas, en todos los niveles de organización sanitarios bajo la metodología del pensamiento en 
red, realizamos un convenio en 2018 entre el Ministerio de Salud provincial y la AAMyCP y diseñamos un programa involucrando a sus efectores y a la comunidad y comenzamos a desarrollar 
el programa.
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Exploratoria: evaluación cuali - cuantitativa de recursos, análisis FODA, matriz SODA-MECA y mapa de cuidados, encuestas de 
conocimiento de planificación de decisiones anticipadas y análisis antropológico de cuidados y descuidos.

Implementación: sensibilización de la gestión, capacitación en trabajo en red, identificación de pacientes, planificación de decisiones 
anticipadas y gestión de caso, gestión de recursos, adaptación de organización sanitaria y sensibilización en involucramiento
comunitario.

Evaluatoria: análisis de estructura de red, proceso de sistematización progresiva y resultados en pacientes detectados, proyectado 
para 2020 extendida hasta 2022 por pandemia COVID 19 - Encuesta con especialistas sobre impacto de la capacitación impartida.
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Cuáles son nuestros problemas?
• Ausencia de formación en detección de necesidades paliativas en áreas de 
atención de  pacientes crónicos
• Organización sanitaria fragmentada y por niveles de atención, con baja 
interrelación entre ellos
• Escasa intención  profesional de compartir el paciente atendido bajo el 
paradigma curativo
• Múltiples complejidades a considerar en las variadas patologías de órganos e 
insuficiente capacitación integral en trayectorias de final de vida 

Reflexiones sobre la práctica

¿Cuánta validación se da a las necesidades paliativas de un paciente y cuánta 
importancia a lo que él mismo decide en su tratamiento? ¿Cómo se escucha el 
dolor de otro/a?
¿Cómo se atiende la necesidad  de atención paliativa si aún hay una 
posibilidad curativa? 
¿En qué habilidades se necesita mejorar?
¿Cómo se transforma esto en una mejoría de la organización sanitaria?

Resultados de capacitación en Cronicidad en todo el territorio 2018 - 2019

El programa  está en funcionamiento y se propone visibilizar y cambiar la red naturalizada que atiende los pacientes crónicos avanzados desde el paradigma curativo, producir 
reflexión de sus efectores con la pregunta sorpresa del instrumento NECPAL – CCOMS – ICO Versión 3.0 2016 - incorporar la posibilidad de morir en el curso de vida, 
reacomodando y reorganizando los recursos sanitarios de cuidado.
Atender adecuadamente el paradigma de la complejidad creciente centrada en el paciente y contribuir a cambiar el eje curativo significante de la organización sanitaria 
armando tramas y generando redes regionales singulares, flexibles y sustentables que optimicen los propios recursos del sistema, disminuyendo los costos y mejorando la 
calidad de vida en cronicidad en el final de la vida.  

Conclusiones
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