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Coordinacion: Financiacion:

Instituto de Investigacion Sanitaria Biobizkaia. Proyecto financiado por la Fundacion Fenin.
Organizaciones participantes: Conflictos de interés:

Hospital Santa Marina, Osakidetza (coordinacion). Ninguno de los autores de este trabajo presenta
Organizacion Sanitaria Integrada Bilbao-Basurto, conflictos de interés en relacidn con este proyecto.
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Organizacioén Sanitaria Integrada Ezkerraldea Enkaterri Consideraciones éficas:

Cruces, Osakidetza. Este proyecto ha recibido el informe favorable del

Comité de Etica de la Investigacién con Medicamentos

Organizacion Sanitaria Integrada Barrualde Galdakao, de Euskadi (CEIm-E). Cédigo Interno: PI2025004.
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R <t EQUIPO DE TRABAJO

Investigador principal: Relacion de enfermeras que han colaborado en el trabajo

Dr. Sendoa Ballesteros. de campo del proyecto:

Instituto de Investigacién Sanitaria Biobizkaia. Olga de la Huerga (Hospital Santa Marina).

Osakidetfza, Hospital Santa Marina, Bilbao. Ménica Arizmendi, Nahikari Pefafiel y Jon Navas (OSI Bilbao

Basurto).

Técnico de investigacion: éorggre’r:)e Larizgoitia y Estibaliz Ortiz (OSI Ezkerraldea Enkarterri

Dra. Eztizen Miranda. Paz Beaskoetxeaq, Sara Rubio y Maria José Gomez (OSI Barrualde

Instituto de Investigacion Sanitaria Biobizkaia. Galdakao).

Nerea Bugallo, Ana Maria Bellvis, Paula lbdnez y Marta Ferndndez
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X — o EL RECORRIDO DEL PACIENTE (Y SU FAMILIA) CON HERIDAS
Pl g a través del sistema sanitario
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EN ESPANA
El recorrido asistencial se define como “la 1. Andlizar la experiencia y vivencias de
secuencia integral y multidimensional de eventos, pacientes con heridas complejas y sus
decisiones clinicas e interacciones sistémicas y familiares en unidades especializadas.
emocionales que experimenta la persona a lo
largo del continuum de atencion, desde Ila 2. Identificar sus necesidades y nivel de
aparicion de Ila herida compleja hasta su satisfaccion para humanizar los cuidados vy
cicatrizacién o estabilizacién”. mejorar la calidad de la atencidn sanitaria.
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S ¢COMO LO HEMOS HECHO?

Metodologia cualitativa O @O

Entrevista a 36 pacientes
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JOURNEY MAP de la experiencia de paciente con heridas crénicas
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CATEGORIAS ARGUMENTALES

1. Recorrido asistencial.

Impacto en la vida del paciente.

Apoyos y afrontamiento.
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Fenin
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Relacion con los profesionales y el sistema.

EXPERIENCIA DE PACIENTE

APLICACIONES PRACTICAS

« Impulsar un modelo de atencién centrado en la persona.

* Incorporar la perspectiva del paciente .

« Fortalecer la coordinacién interprofesional y la
continvidad asistencial.

« Reforzar la formacidén especifica en los primeros niveles
asistenciales.

« Potenciar el liderazgo de la enfermeria especializada y
figuras de coordinacion.

 Reconocery apoyar a los cuidadores familiares.

 Integrar la dimensién relacional y la atencién centrada en
la persona como estdndares de calidad.
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i LOS TESTIMONIOS (micro-documentales)

Resiliencia compartida
Los vinculos de la resiliencia (trilogia)
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BASQUE

BloBizKAIA [T El proyecto ExPacHer, liderado por el Hogpital Santa Marina (Ogakidetza) y el Ingtituto
de Investigacion Sanitaria Biobizﬁaia, ha escuchado y mapeado lag experienciag de 36
pacienteg para identificar oportunidades de mejora a lo largo de todo el recorrido.
JR— Proyecto ExPacHer, primer estudio que - . |
p— andliza el impacto de las heridas créonicas K N & ‘:h = B = n
—— - R | (R ::/
—— e da ‘/\
— ° ° ° 3 <& ——— I‘ /?,/E -"IQ/ /
— Mapeo del recorrido asistencial en H@ - N > W s
p— ) pacientes con heridas complejas: all=) e O
experiencia y calidad percibida A 7
Eccuchar, conectar y acompanar trangforma la
experiencia... Y también el gistema ganitario.
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