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Resumen

Introduccion: Se estima que entre el 20-60% de | os pacientes psiquiatricos abandonan el tratamientos en
menos de 1 afio, aumentando hasta un 50% las recaidas y |os ingresos hospitalarios. Es frecuente que el
meédico desconozca e incumplimiento del tratamiento, sin embargo lafalta de adherencia es a menudo
detectada por otro tipo de personal sanitario. La escasa comunicacion entre los agentes de salud impide que
esta valiosa informacion se transmita.

Objetivos: Estudiar las causas de la falta de comunicacion entre € personal sanitario. Analizar si la
comunicacion interdisciplinar mejoralaadherenciaa tratamiento en pacientes psiquiétricos.

Disefio: 1. Encuestas al personal sanitario (meédicos hospitalariosy de primaria, enfermerosy farmacéuticos
comunitarios) para analizar las causas de incomunicacion interdisciplinar. Captacién de personal sanitario. 2.
Reclutamiento de pacientes. Al tratarse de un estudio longitudinal (1 afio de duracion) donde el paciente es su
propio control interno (disminucion de los ingresos hospital arios comparado con € afio anterior, mejorade la
calidad de vida objetivada mediante test en el mes 0, 3, 6 y al afio), no se aceptarén pacientes recientemente
diagnosticados. 3. Establecimiento de un sistema de comunicacién mediante correo electronico entre el
personal sanitario. Un cédigo de colores indicarala prioridad de los mensajes.

Emplazamiento: Centros de atencion hospitalaria, primariay farmacias comunitarias.

Material y métodos: Encuestas a personal sanitario. Valoracion del estado del paciente mediante test.
Deteccion de la adherencia mediante entrevista persona (test de Morisky-Green) y recuento de medicacion.
Comunicacion interdisciplinar através de correo electréonico.

Aplicabilidad: Conocer las causas por las que no se produce la comunicacion interdisciplinar es el primer
paso para mejorar la comunicacion. Tras el proyecto piloto podria crearse una herramientaen el programa
informatico del SNS que permita la comunicacion entre el personal sanitario.

Aspectos ético-legales: Lainformacion personal del paciente estard codificada para evitar ladifusion de
informacion confidencial.
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