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El 80% de las muertes por
enfermedades crénicas se
dan en los paises de ingresos
bajos y medios, y estas
muertes afectan en igual
nimero a hombres vy
mujeres.

La meta: Una reduccion anual
adicional del 2% de las tasas
mundiales de mortalidad por
enfermedades crénicas durante
los préximos 10 afios.

El presente informe muestra
que el impacto de |las
enfermedades crénicas esta
creciendo de forma sostenida
en numerosos paises de
ingresos bajos y medios.

Disminucion
del impacto

Primer paso, es fundamental
comunicar los conocimientos y la
informacién mads recientes vy
precisos a los profesionales
sanitarios de atencion directa y al
publico en general.

Para ello es preciso que los dirigentes
nacionales que estan en condiciones
de reforzar las actividades de
prevencion y control de |las
enfermedades crdnicas, asi como la
comunidad de salud publica

de la
Enfermedad

lLa idea de que esas
enfermedades son una amenaza
remota y menos importante y
grave que algunas
enfermedades infecciosas no
resiste el analisis de los hechos.
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destacan las
accidentes
cancer, las

Entre las enfermedades crdnicas
cardiopatias, los
cerebrovasculares, el
enfermedades
respiratorias crdnicas y la diabetes.

internacional.

La carga de enfermedades cronicas:

e Tiene serios efectos adversos en la
calidad de vida de los individuos
afectados;

e Es causa de muertes prematuras;

o Tiene efectos econdmicos
importantes y subestimados en las
familias, las comunidades y la
sociedad en general.

Las discapacidades visuales y la
ceguera, los defectos de audicion
y la sordera, las enfermedades
bucodentales y los trastornos
genéticos son otras afecciones
cronicas que representan una
porcién sustancial de la carga
mundial de morbilidad.




La prevencion de recaidas se
centra en identificar, analizar y
discutir con la persona, las
posibles dificultades y
contratiempos que podrian
entorpecer la evolucion
adecuada de su problematica.

Junto a esto, cualquier problematica o
enfermedad posee igualmente su curso
particular, requiriendo por lo tanto, un

tratamiento especifico, con la aplicaciéon

de estrategias concretas, y con Ademas. .pero, para facilitar el
aproximadamente un numero de mantenimiento de los resultados a

sesiones determinado. largo plazo es imprescindible dedicar

Se recomienda también el
uso de autor registros tanto
durante, como al final del
tratamiento ayudan a |la
persona a observar y valorar
su progreso, permitiendo
ademas facilitar al
profesional el andlisis de los
momentos y circunstancias
de los empeoramientos en
caso de existir estos.

una cierta cantidad al trabajo de la
prevencion de recaidas, junto al
seguimiento de la evolucion de la
persona tras la finalizacion del
tratamiento.

Prevencion
de
Recaidas

En este sentido, se busca
fortalecer al paciente con
estrategias especificas para
afrontar posibles situaciones
dificiles.

Una parte importante
consiste en concienciarnos
y aceptar la posibilidad de
encontrarnos con

A pesar de ello, resulta
especialmente util aprender

a no minimizar los logros Por otro lado, deberemos estudiar
conseguidos y adoptar una aquellos aspectos que han
mirada realista cuando el permitido o facilitado que la

estado de animo o la
situacion empeore.

complicaciones.

persona mejorara, procurando
desglosar y especificar todos sus

componentes, y asegurandonos de
gue el paciente haya comprendido y
aplicado correctamente los métodos
propuestos.




Médicos y enfermeras permanecen en
contacto continuo con el paciente y
familia al principio y final de la vida,
estableciéndose relaciones entre el

El cuidado del paciente personal de la salud, los pacientes y
critico es incompleto si no sus familiares, quienes esperan .
. El paciente en estado
se acompada del abordaje encontrar en el equipo de salud el i "

.. critico es aquél que
de los problemas no apoyo y la comprension para . q :
- - i imi presenta o puede

médicos de los familiares, enfrentar angustias y sentimientos
presentes. presentar de forma

en relacion a sus
sentimientos de ansiedad,
miedo, soledad.

inminente graves
alteraciones de sus
funciones vitales que
ponen en peligro su vida.

Material y método
La labor del profesional de

la salud, cuando se
enfrenta a situaciones de
pérdida significativa,
consiste en orientar
saludablemente el duelo,
es decir, acompanar a la
persona en duelo
(incluyendo al paciente
terminal).

¢ Trabajo descriptivo-
cualitativo en el que se
intenta explorar como
se ven las enfermeras a
si mismas (marco
subjetivo) y qué
dificultades tienen en
los momentos de
aportar soporte
emocional a las
familias en situaciones
criticas (contexto).

Apoyo a
los
familiares
del
paciente.

Duelo: complejo proceso
normal que incluye
respuestas y conductas
emocionales, fisicas,
emocionales, sociales e
intelectuales mediante las

Discusion

e Para contemplar las
necesidades de los familiares

o Objetivos: Conocer de los pacientes ingresados en
que las personas, familias y c6mo ayudan las la UCI como parte de los
comunidades incorporan en enfermeras de Ia cuidados integrales del

su vida diaria una pérdida UCI a las familias paciente, es necesario que las
para que éstas enfermeras se formen para
realicen un tener una vision mas amplia
afrontamiento de lo complejo del ser
eficaz de la pérdida humano y sus circunstancias.

de un ser querido.



