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Congreso Nacional
de Atencion Sanitaria
al Paciente Cronico

Estimado/a compafiero/a:

Durante los proximos dias 8, 9 y 10 de Marzo de 2012 celebraremos en Alicante el IV
Congreso Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Cronico. El haber realizado tres ediciones
previas en Toledo, Santiago de Compostela y Donostia, ademas de una Conferencia Nacional
en Sevilla en 2011, supone para esta edicion de Alicante la consolidacion de una actividad
dirigida a diversos colectivos.

Por un lado, queremos concienciar a las autoridades sanitarias de la necesidad de un
cambio, en un sistema disefiado para enfermedades agudas, que permita adecuar la atencion
prestada a las necesidades reales de los pacientes de una manera mas eficiente, necesidad
aln mas perentoria en la coyuntura socioeconémica actual.

Por otro lado, actualizar a los profesionales sanitarios clinicos en nuevas formas de
organizacion que permitan adaptarse de manera mas efectiva y eficiente a la realidad que
supone la enfermedad crénica.

Y por Ultimo, concienciar a los pacientes que son el objetivo central de la atencién sanitaria
y, por tanto, forman parte indisoluble de los colectivos a los que este congreso se dirige. La
enfermedad crénica no puede ser tratada correctamente sin la existencia de un compromiso
del paciente en su manejo.

El entorno sanitario espafiol, presenta grandes fortalezas que hay que conservar como la
equidad y accesibilidad a la atencion sanitaria, la amplia red de atencion primaria, el disefio
de area de salud que facilita la relacion entre los centros de salud y el hospital de referencia y
el trabajo en equipo con amplia presencia de diversos profesionales,

Pero, también presenta debilidades como la alta frecuentacién al sistema sanitario, la mas
alta de la media europea, la existencia de unas altas cargas burocraticas que recaen casi
en exclusiva en el médico de familia, la excesiva medicalizacion de los pacientes, la falta
de mayor colaboracion entre el entorno sanitario y social, la fragmentacion de la atencion
sanitaria como consecuencia de las numerosas especialidades existentes que dificultan la
atencion integral que el paciente crénico, casi siempre pluripatol6gico, precisa o la necesidad
de una mayor integracién de otros profesionales sanitarios como los farmacéuticos.

Todo ello hace necesaria la existencia de un espacio donde debatir nuevas estrategias,
intercambiar experiencias y establecer pautas comunes que faciliten el cambio para superar
las debilidades conservando las fortalezas existentes. Donde, tanto autoridades sanitarias
como profesionales y pacientes, aporten su vision complementaria para alcanzar propuestas
que respondan mejor a las necesidades de los tres colectivos. Donde se escuche la voz de
todos los profesionales implicados en la atencién a los pacientes crénicos.
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El Congreso se celebra en la ciudad de Alicante que los romanos denominaban Lucentum,
la ciudad de la luz. Pocas ciudades tienen la luminosidad de Alicante, una ciudad que vive de
cara al mar y que presenta un clima envidiable que ha permitido denominarla también como
la “Casa de la primavera”.

El lema del congreso es “Nuevos Equipos, Nuevas Competencias, Nuevas Alianzas”. Por
es0 esperamos una importante participacion tanto de profesionales de la gestion sanitaria
y directivos como de profesionales sanitarios clinicos (médicos de familia, internistas y
otros especialistas relacionados con las enfermedades crénicas tales como diabetes, EPOC,
insuficiencia cardiaca, enfermedades osteoarticulares, salud mental, hipertension arterial,
entre otras.), enfermeras, trabajadores sociales sanitarios, farmacéuticos, psic6logos,
especialistas en salud publica de toda Espafia.

El avance en la atencién a los pacientes con enfermedades crénicas solo se conseguira
si los profesionales clinicos estan convencidos de su necesidad y aportan su experiencia
para hacerlo factible, si los gestores y administradores prestan su apoyo priorizando los
recursos hacia actividades preventivas y de integracion entre atencién primaria, especializada
y socio-sanitaria y si los pacientes se comprometen a impulsar un modelo mas participativo y
auténomo en la atencion a sus enfermedades cronicas.

El IV Congreso Nacional de Atencién al Paciente Crénico espera contribuir a este objetivo
y qué mejor sitio que la ciudad de Alicante, la ciudad de la luz, para mostrar cual es el mejor
camino para alcanzarlo. Os esperamos en Alicante el 8, 9 y 10 de Marzo.

Dr. Domingo Orozco Beltran Dra. Pilar Roméan Sanchez
Presidente Comité Organizador Presidenta Comité Cientifico
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COMITE INSTITUCIONAL

Asociacion Andaluza de Enfermeria Comunitaria
(ASANEC)
D. Juan Pedro Batres Sicilia

Asociacion de Enfermeria de Cuidados
Paliativos (AECPAL) y Sociedad Espafola de
Cuidados Paliativos (SECPAL)

D. Javier Rocafort Gil

Asociacion Espafiola de Economia de la Salud
(AES)
D. Juan Oliva Moreno

Consejo General de Diplomados en Trabajo
Social
D2 Ana Lima Fernandez

Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial
(SECA)
D. Pedro Parra Hidalgo

Sociedad Espafiola de Directivos de Atencion
Primaria
D2 Marta Aguilera Guzman

Sociedad Espafiola de Directivos de Salud
(SEDISA)
D. Joaquin Estéve Lucas

Sociedad Espafiola de Farmacéuticos de
Atencion Primaria (SEFAP)
D? Arantxa Catalan Ramos

Sociedad Espafiola de Farmacia Comunitaria
(SEFAC)
D2 Marichu Rodriguez

Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria
(SEFH)
D. José Luis Poveda

Sociedad de Geriatria (SEGG)
D. Pedro Gil Gregorio

Sociedad Espafiola de Hospitalizacién a
Domicilio (SEHAD)
D. Antxdn Apezetxea Celaya

Sociedad Espafiola de Informatica de la Salud
(SECRETARIATEC. CEFIC)

(SEIS)

D. Luciano Séez Ayerra

Sociedad Espafiola de Medicina de Atencion
Primaria (SEMERGEN)
Dr. Julio Zarco Rodriguez

Sociedad Espafiola de Medicina Preventiva,
Salud Publica e Higiene (SEMPSPH)
D2 Berta Uriel Latorre

Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de
Familia (SEMG)
Dr. Benjamin Abarca Bujan

Sociedad Espafiola de Salud Publicay
Administracién Sanitaria (SESPAS)
D2 Dolores Fiuza Pérez



COMITE ORGANIZADOR:

Presidente:

Domingo Orozco Beltran

Vicepresidente 2° de la Sociedad Espafiola de
Medicina Familiar y Comunitaria (semFYC)

Vicepresidente:

Manuel Ollero Baturone

Vicepresidente de la Sociedad Andaluza de
Medicina Interna (SADEMI)

Vocales:

Remedios Alarcén Barbero

Directora de Atencion Primaria del
departamento de Salud Marina Baixa de la
Comunidad Valenciana

M2 Loreto Cruz Bonmati
Coordinadora de Enfermeria en el Centro de
Salud de ElI Campello. Alicante

Dolores Cuevas Cuerda
Jefa de Servicio de Protocolizacion e Integracion
Asistencial. Agencia Valenciana de Salud

Pere Fernandez Martinez
Director Médico. Esteve. Barcelona

Carlos Fluixa Carrascosa
Presidente de la Sociedad Valenciana de
Medicina Familiar y Comunitaria (SVMFiC)

Ramén Garcia-Noblejas Davila

Presidente de la Sociedad Espafiola de Médicos
de Atencién Primaria SEMERGEN de la
Comunidad Valenciana

Miguel Angel Mafiez Ortiz

Subdirector Econémico y de Recursos
Humanos. Hospital Universitario Sant Joan de
Alicante
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José Joaquin Mira Solves

Profesor Titular Universidad Area de Psicologia
Social. Universidad Miguel Hernandez. Elche,
Alicante

Antonia Mora Rufete
Vocal Sociedad de Medicina Interna de la
Comunidad Valenciana

Miguel Angel Nafiez Martinez
Director Enfermeria Atencién Primaria. Hospital
Universitario Sant Joan de Alicante

Roberto Nufio Solinis
Director del Instituto Vasco de Innovacion
Sanitaria (O+berri)

Abelardo Sanchez Gutiérrez

Responsable Unidad de Docencia, Formacion
e Investigacion del Dpto. de Salud de Alicante.
Sant Joan de Alicante

José Angel Sanchez Navajas
Director Territorial de Sanidad de Alicante

Manuel Yarza Cafiellas

Director de Asistencia Sanitaria de Zona.
Conselleria de Sanidad de la Comunidad
Valenciana

COMITE CIENTIFICO:

Presidenta:

Pilar Roméan Sanchez

Vicepresidenta 12 de la Sociedad Espafiola de
Medicina Interna (SEMI)



Vicepresidenta:

Emilia Bailén Mufioz

Vicepresidenta 32 y Responsable de los
Grupos de Trabajo de la Sociedad Espafiola de
Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC)

y Médica de Familia en el Centro de Salud del
Albaycin. Granada

Vocales:

Andrés Cabrera Le6n

Profesor de Estadistica. Area de Tecnologias
para la Salud. Escuela Andaluza de Salud
Publica

Concepcién Carratala Munuera
Presidente Sociedad Espafiola Cientifica de
Enfermeria

Arantxa Catalan Ramos
Presidenta de la Sociedad Espafiola de
Farmaceéuticos de Atencién Primaria (SEFAP)

Dolors Colom i Masfret

Directora Académica del Postgrado de Trabajo
Social Sanitario. Instituto Internacional de
Postgrado. Estudios de Ciencias de la Salud.
Universitat Oberta de Catalunya (UOC)

Joan Carles Contel Segura

Coordinador Procesos Enfermeria Direccion
Atencién Primaria Costa Ponent

Gerencia Territorial Metropolitana Sud. Institut
Catala Salut

Cristina Domingo Rico
Directora Médico de la Comarca Interior de
Bizkaia de Osakidetza

Paloma Fernandez-Cano
Gerente de Relaciones Externas
Merck Sharp & Dohme (MSD). Espafia

Emilio Herrera Molina
Ex Director General de Atencién Sociosanitaria
y Salud. Servicio Extremefio de Salud

Alfonso Lépez Soto
Presidente de la Sociedad Catalana de
Medicina Interna (SCBMI)

Francisco Lupiafiez-Villanueva
Profesor de los Estudios de Ciencias de la
Informacion y la Comunicacion de la
Universitat Oberta de Catalunya (UOC)

Joan Carles March Cerda
Coordinador de Comunicacion en la Escuela
Andaluza de Salud Publica

José Miguel Morales Asencio

Profesor de Métodos de Investigacion y
Atencion Sanitaria basada en la Evidencia.
Universidad de Malaga

M. Dolors Navarro Rubio
Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes

Roberto Nufio Solinis
Director del Instituto Vasco de Innovacion
Sanitaria (O+berri)

José Ramén Repullo Labrador

Jefe del Departamento de Planificacion y
Economia de la Salud de la Escuela Nacional
de Sanidad (Instituto de Salud Carlos Il)

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacién Cientifica
PSICOST y ‘Faculty Mentor’ del ‘Mental Health
and Developmental Disabilities Program’ de la
Harvard Medical School

Bernardo Valdivieso Martinez
Director de Planificacion. Hospital Universitario
y Politécnico La Fé.Valencia
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PROGRAMA PRELIMINAR

09:00-11:00 h

11:00-14:00 h

Moderadora:

Ponentes:

JUEVES, 8 DE MARZO
ENTREGA DE DOCUMENTACION

TALLERES
La duracién de los Talleres sera de 3 horas

SALA DE CAMARA

TALLER 1

ABORDAJE PSICOSOCIAL EN LA PRACTICA DE UN PACIENTE
CRONICO COMPLEJO

La enfermedad cronica de las personas mayores, especialmente cuando
da lugar a inmovilidad y dependencia, requieren un nuevo abordaje que
atienda, de una parte ala tipologia psicosocial y a la fase cronolégica de la
enfermedad y, de otra, a la capacidad de la familia y, dentro de ella, de
la cuidadora principal, para modificar su organizacion y funcion con el fin de
responder a las demandas del paciente y su enfermedad, atendiendo
también a las condiciones medio ambientales, identificadas por el mapa del
hogar. Con todos estos elementos, debemos poder establecer un
tratamiento nuevo e integral, basado en la intervencion familiar para la
solucion de problemas.

Emilia Bailén Mufioz

Vicepresidenta 3?2 de la semFYC

Responsable Grupos de Trabajo semFYC

Médico de Familia, Centro de Salud del Albaycin, Granada

Miguel Angel Prados Quel
Vicepresidente de la Fundacion para el Estudio de la Atencién a la Familia

Enriqueta de la Revilla Negro
Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud (EUCS). Granada
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Moderador:

Ponentes:

JUEVES, 8 DE MARZO

SALA DE CONFERENCIAS
TALLER 2
FORMANDO EQUIPOS EXCELENTES

La atencion integral a los pacientes con enfermedades crénicas precisa
de la formacién de equipos con profesionales de distintas disciplinas
unidos y motivados que los conduzcan a la excelencia. Aunque un
buen equipo puede formarse por casualidad, no durard mucho tiempo
si no sigue ciertas normas bésicas de funcionamiento, normas que son el
resultado de comportamientos e interpretaciones y no de férmulas
légicas.¢,Por qué muchos equipos no rinden o lo hacen por debajo de lo
esperado? ¢Por qué, en ocasiones, funcionan bien durante un tiempo y
después pierden su fuerza y su creatividad? O ¢por qué algunos no llegan
nunca a formar un verdadero equipo? Aprender a trabajar en equipo exige
una practica guiada para conseguir la cohesion entre sus miembros,
estimular sus habilidades y cualidades, construir compromisos, lograr
resultados, coordinar esfuerzos y enfrentarse a los distintos retos y
conflictos que se producen continuamente para reconducirlos al éxito

Antonio Fernandez Moyano
Servicio de Medicina Interna
Hospital San Juan de Dios del Aljarafe. Bormujos, Sevilla

Alejandro Orozco

Ingeniero Industrial. Consultor de Organizaciones Sanitarias. Especialista
en métodos de calidad y excelencia en las organizaciones. Profesor de la
Universidad Politécnica de Catalufia

José Javier Blanquer Gregori

Médico de Familia

Centro de Salud de San Blas

Grupo de Gestion Clinica de la Sociedad Valenciana de Medicina Familiar
y Comunitaria (SVMFIC). Profesor Colaborador de la Universidad Miguel
Hernandez
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JUEVES, 8 DE MARZO

SALA 1

TALLER 3

INSTRUMENTO DE EVALUACION DE MODELOS ASISTENCIALES DE
CRONICOS (IEMAC)

Atender las necesidades de los pacientes crénicos con calidad y eficiencia
requiere de la transformaciéon de los sistemas sanitarios. A nivel
internacional, el Chronic Care Model (CCM) es aceptado como un modelo
de referencia al incorporar intervenciones que han demostrado mejores
resultados en el manejo de pacientes cronicos. En Espafa, el Instituto
Vasco de Innovacion Sanitaria (O+Berri), la Universidad Miguel Hernandez
de Elche (UMH) y Merck Sharp & Dohme (MSD), junto a un amplio grupo
de expertos han desarrollado el IEMAC, Instrumento de Evaluacion de
Modelos de Atencion ante la Cronicidad, basado en el CCM y adaptado
anuestro sistema sanitario. IEMAC permite medir la situacion basal de cada
organizacion sanitaria a niveles macro, meso o micro, en relacion a la
atencion a pacientes cronicos, asi como el progreso obtenido tras la
incorporacién de nuevos enfoques de atencién a la cronicidad. IEMAC
orienta sobre los cambios necesarios en las organizaciones para que
respondan mejor a las necesidades de los pacientes crénicos. Ademas,
IEMAC permite la comparacion con organizaciones similares, siendo un
potencial instrumento de mejora de la calidad, la seguridad de los pacientes
y la eficiencia.

El objetivo del Taller es presentar la herramienta de ayuda para conducir la
autoevaluacion y sus aplicaciones. Los asistentes se podran familiarizar
con sus dimensiones, componentes e intervenciones, a la vez que podran
comparar los distintos abordajes que se estan dando en nuestro pais para
mejorar la atencion a los pacientes cronicos.

Nuria Toro Polanco
Investigadora Senior del Instituto Vasco de Innovacion Sanitaria (O+Berri)

José Joaquin Mira Solves
Profesor de Psicologia de la Salud. Universidad Miguel Hernandez

Roberto Nufio Solinis
Director O+Berri, Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria. Pais Vasco

Paloma Fernandez-Cano
Gerente Relaciones Externas MSD

12



Moderadora:

13

Ponentes:

JUEVES, 8 DE MARZO

Juan Carlos Contel Segura
Coordinador de Enfermeria de la Direccion de Atencién Primaria Costa de Ponent

Olga Solas Gaspar
Jefe de Area. Observatorio de Salud y Bienestar.Fundacion Sociosanitaria
de Castilla La Mancha.

Mercedes Guilabert Mora
Investigadora del Departamento de Psicologia de la Salud. Universidad
Miguel Hernandez

SALA 2
TALLER 4
CAPACITACION DE LA COMUNIDAD PARA LA SALUD

Es preciso fortalecer las capacidades y las habilidades de los individuos
y las comunidades en el control de su salud. Los programas de promocién
de la salud, prevencion y seguimiento de las diferentes enfermedades
crénicas desarrollados desde los servicios de salud deberian ser elaborados
de forma participativa e inclusiva con los pacientes afectados y la
ciudadania, ya que esta participacion mejora su aceptacion y la adherencia
alos mismos, asi como su calidad. Con este taller, dirigido a los profesionales
sanitarios, pretendemos lograr que los asistentes:

Comprendan las caracteristicas basicas del proceso ensefianza-aprendizaje
con adultos en el contexto de la intervencion comunitaria.

Conozcan algunas propuestas para realizar el trabajo comunitario con
grupos, en especial el dirigido a establecer estilos de vida saludables en
la poblacion.

Cristina Domingo Rico
Directora Médico de la Comarca Interior de Bizkaia de Osakidetza

M2 Eugenia Azpeitia Seron
Médico de Familia y Psicoterapeuta
U.A.P. Salcedo - Lantaron. Alava

Itziar Vergara Mitxeltorena
Unidad de Investigacion de Atencion Primaria
C.S. Azpilagafia U.A.P. Valles |. GuipUzkoa



14:00-15:30 h

15:30-17:00 h

Moderador:
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JUEVES, 8 DE MARZO

ALMUERZO DE TRABAJO
(Solo para aquellos asistentes con cuota Congreso que tengan plaza
confirmada en uno de los Talleres)

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 1
INTEGRACION DE LAS TICs EN LOS PROCESOS ASISTENCIALES

Las tecnologias de la informacién y la comunicacién se han convertido en
un elemento cada vez més importante en la atencién integral, continuada
y de calidad de los pacientes cronicos, tanto en los procesos asistenciales
como en la evaluacion de los mismos. Ademas, el uso de Internet por
parte de los ciudadanos para cuestiones relacionadas con su salud ha
ido en aumento durante la Ultima década. En esta mesa se abordara
este fendbmeno desde tres perspectivas diferentes: el uso de las TICs
en la préctica clinica con la incorporacion de guias de practica clinica
informatizadas; la monitorizacion de los enfermos crénicos desde
Atencién Primaria y, por ultimo, Internet como nuevo espacio para la
prevencion y la promocién de la salud.

Francisco Lupiafiez-Villanueva
Profesor de los Estudios de Ciencias de la Informacion y la Comunicacion
Universidad Oberta de Catalunya (UOC)

Resultados de telemonitorizaciéon en pacientes crénicos desde
Atencion Primaria. Experiencia TELBIL

Ifaki Martin Lesende

Comarca de Bilbao de Atencién Primaria

Osakidetza, Servicio Vasco de Salud

Uso de las TICs en la préactica clinica. Guias de practica clinica
informatizadas

Eva Comin Bertran

Subdireccion de Atencion Primaria e Integracion de Servicios

Direccién Adjunta de Asuntos Asistenciales. Instituto Catalan de la Salud
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15:30-17:00 h

15:30-17:00 h

15:30-17:30 h

Moderadora:

15
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JUEVES, 8 DE MARZO

Uso de las TICs para segmentacion de pacientes y priorizacion de
intervenciones

Jon Orueta Mendia

Subdireccién Atencién Primaria

Osakidetza. Servicio de Salud Vasco

Estrategias de promocién y prevencion online: el caso de Stop Sida
Rubén Mora Mesquida

Responsable del Proyecto para la promocién de la salud sexual y la
prevencion a través de Internet

Stop Sida. ONG Comunitaria. Barcelona

SALAS DE CAMARA Y CONFERENCIAS
COMUNICACIONES ORALES

SALAS1Y?2
SESIONES DE POSTERS

SALA DE COLOQUIOS
TALLER DE PACIENTES PARA PACIENTES

Mercedes Sanchez Benito
Federacion de Diabéticos Comunidad Valenciana (FEDICOVA)

El paciente hoy y su papel en latoma de decisiones

M2 Dolores Navarro

Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes

Directora académica de la Universidad de los Pacientes, Universidad
Auténoma de Barcelona, Barcelona

Redes Sociales y el futuro de la relacién médico-paciente
Carmen Murcia

Social Media Healthcare Consulting

Social Media Pharma

Fernando Alvarez
Coach especialista en comportamiento humano



17:00-17:45 h

Presentador:

Ponente:

17:45-18:15 h

18:30-20:00 h

Moderadora:
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JUEVES, 8 DE MARZO

SALA SINFONICA
CONFERENCIA INAUGURAL
DETERMINANTES EN SALUD

Javier Garcia Alegria
Presidente SEMI

lldefonso Hernandez Aguado
Catedratico de Medicina Preventiva y Salud Publica.
Universidad Miguel Hernandez de Alicante

SALA SINFONICA
INAUGURACION

Excma. Sra. D2 Ana Mato Adrover
Ministra de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

Honorable Conseller Sr. D. Luis Eduardo Rosado Bretén
Conselleria de Sanitat. Comunitat Valenciana

Excma. Sra. Sonia Castedo Ramos
Alcaldesa de Alicante

Dr. Javier Garcia Alegria
Presidente SEMI

Dr. Josep Basora Gallisa
Presidente semFYC

SALA DE CAMARA
MESA REDONDA 2
MEJORES COMUNICACIONES

Se presentaran las mejores 4 Comunicaciones presentadas al Congreso,
seleccionadas por el Comité Cientifico teniendo en cuenta la linea
continuada de trabajo, su caracter innovador o su impacto en la
organizacion.

Paloma Fernandez Cano
Gerente de Relaciones Externas
Merck Sharp & Dohme (MSD). Espafia
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18:30-20:00 h

18:30-20:00 h

09:00-10:30 h
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Moderador:

VIERNES, 9 DE MARZO

SALA DE CONFERENCIAS
PROYECCION MESA REDONDA 2
MEJORES COMUNICACIONES

SALA 1
REUNION GRUPOS SEMI/semFYC

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 3

SALUD MENTAL COMUNITARIA: EL LARGO VIAJE AL CENTRO DE LA
ATENCION INTEGRAL A LA CRONICIDAD

La salud mental comunitaria es un largo viaje al centro de la atencion
integral a la cronicidad. Se debatird sobre la carga y costes de la salud
mental en relacion con otras patologias crénicas, del uso de la evidencia
informada e implantacién de un plan director de salud mental y sobre la
idoneidad de aplicar la experiencia de 50 afios de salud mental comunitaria
al cuidado de las patologias cronicas.

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacién Cientifica PSICOST

Faculty Mentor of Mental Health and Developmental Disabilities Program
Harvard Medical School

Cargas y costes de la salud mental en relacidon con otras patologias
crénicas

Ramén Sabes-Figuera

Center for the Economics of Mental and Physical Health

Institute of Psychiatry, King’s College. London UK

50 afios de experiencia en salud mental comunitaria. ¢Puede
aplicarse al cuidado de las patologias crénicas?

Michele Tansella

Department of Public Health and Community Medicine,

Director, WHO Collaborating Centre for Research

and training in Mental Health and Service Evaluation

University of Verona Italy



09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

10:30-11:15 h

Presentador:

Ponente:

11:15-11:45 h

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

VIERNES, 9 DE MARZO

Uso de la evidencia informada e implantacion del plan director de
salud mental en Catalufia

Cristina Molina i Parrilla

Directora del Pla director de Salut Mental i Addiccions. DGPA
Departament de Salut. Generalitat de Catalunya. Barcelona

Luis Salvador-Carulla

Presidente de la Asociacion Cientifica PSICOST

Faculty Mentor del Mental Health and Developmental Disabilities Program
Harvard Medical School

SALA DE CAMARA
MESA REDONDA 4
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
Patrocinada por Esteve
SALA 1
COMUNICACIONES ORALES

SALA 2
SESIONES DE POSTERS

SALA SINFONICA

CONFERENCIA 2

RESOLUCION DE LA ONU SOBRE EL PAPEL DE LA ATENCION
PRIMARIA EN LAS ENFERMEDADES CRONICAS

Josep Basora Gallisa
Presidente de la semFYC

Richard G. Roberts

President of the Wonca Executive Committee 2010 — 2013
Professor of Family Medicine.

University of Wisconsin School of Medicina & Public Health. WI.USA

PAUSA-CAFE
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11:45-13:15 h

Moderadora:

11:45-13:15 h

11:45-13:15 h

19

VIERNES, 9 DE MARZO

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 5
NUEVAS COMPETENCIAS

Los profesionales de la salud implicados en la atencion a las personas con
enfermedades crénicas deben adquirir nuevas competencias y roles en la
nueva organizacion del sistema sanitario: modelo colaborativo de
participacién y decision, relacién con los pacientes en los nuevos
escenarios tecnolégicos, trabajar con pacientes informados y conocer sus
expectativas sobre las competencias de los profesionales.

Concepcién Carratala Munuera
Presidenta Sociedad Espafiola Cientifica de Enfermeria

Modelo colaborativo de participacién y decision: educacién terapéutica
Pilar Isla Pera
Profesora titular EUE. Universidad de Barcelona

Relacion profesional-paciente en los nuevos escenarios tecnolégicos
Clara Maria Esteban Escobar
Directora Médica. Dpto. Health Management. Sanitas Seguros S.A.

Toma de decisiones compartidas con el paciente. ¢Sigue usted
bromeando, Dr. Garcia?

José Francisco Garcia Gutiérrez

Asesor Regional de Recursos Humanos de Salud.

Organizacion Panamericana de la Salud Washington DC

Rol de la Enfermeria de Familia en la atencién a pacientes crénicos
Loreto Macia Soler

Vicedecana de la Facultad de Ciencias de la Salud

Universitat Jaume |. Castellon

SALAS DE CAMARA
COMUNICACIONES ORALES

SALA DE CONFERENCIAS
SESIONES DE POSTERS



13:15-16:00 h

16:00-17:30 h

Moderador:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

VIERNES, 9 DE MARZO
ALMUERZO DE TRABAJO

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 6
NUEVOS EQUIPOS

La formacion de equipos de excelencia sera esencial en la atencion a
pacientes crénicos. Se trataran los elementos de éxito en los equipos,
experiencias en la reorganizacion de los equipos basicos, equipos de
apoyo y equipos multidisciplinares y la utilizacion de la gestién clinica como
herramienta para organizar equipos intersectoriales.

Joan Carles March Cerda
Director del Area de Ciudadania ética y participacion de la EASP,
Escuela Andaluza de Salud Publica

Médicos, enfermeras y administrativos de familia
Lorenzo Arribas Mir

Médico de Familia

Centro de Salud de la Chana. Granada

Gestion clinica como herramienta para la relacion de los
profesionales entre diferentes ambitos asistenciales

Manuel Ollero Baturone

Vicepresidente de la Sociedad Andaluza de Medicina Interna (SADEMI)

¢Cuéndo un grupo de expertos es un equipo experto?. El ejemplo de
la atencién multidisciplinar en oncologia

José M2 Borrés Andrés

Director Plan Director de Oncologia

Departamento de Salud. Generalitat de Catalunya. Barcelona

El Casework, un método de trabajo social sanitario para la
optimizacion de los recursos propios de las personas afectadas de
enfermedades cronicas

Dolors Colom i Masfret

Directora académica del Postgrado de Trabajo Social Sanitario.

Instituto Internacional de Postgrado. Estudios de Licencias de Salud

Universitat Oberta de Catalunya (UOC)
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16:00-17:30 h

16:00-17:30 h

17:30-19:00 h

21

Moderador:

VIERNES, 9 DE MARZO

SALAS DE CAMARA
COMUNICACIONES ORALES

SALA DE CONFERENCIAS
SESIONES DE POSTERS

SALA SINFONICA
MESA REDONDA 7
NUEVAS ALIANZAS

El reto de la pandemia de las enfermedades crénicas no puede ser
abarcado exclusivamente por el sistema sanitario. Se expondran
experiencias de alianzas con otras entidades a nivel comunitario, nacional
e internacional, necesarias para conseguir la prevencion primaria,
secundaria o terciaria de las enfermedades cronicas.

José M2 Martin Moreno

Catedratico de Medicina Preventiva y Salud Pdblica de la Universitat de
Valéncia.

Director de Gestion de Programas para Europa de la Organizacion
Mundial de la Salud, Copenhague Dinamarca

Cuando el centro de salud no es el Gnico centro de salud

Rafael Cofifio Fernandez

Observatorio de Salud de Asturias

Jefe de Servicio de Evaluacién de la Salud y Programas

Direccién General de Salud Publica. Consejeria de Salud de Asturias

Alianzas a nivel nacional o de Comunidad

Narcis Gussi Fuertes

Profesor Titular. Dpto. de Didactica de la Expresion Musical Plastica y Corporal
Facultad de Ciencias del Deporte, Universidad de Extremadura. Caceres

Alianza a nivel Internacional

Eva Jané-Llopis

Head, Chronic Diseases and Well-Being
World Economic Forum



19:00-19:45 h

Presentadora:

20:45h

09:00-10:30 h

Moderadora:

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

VIERNES, 9 DE MARZO

SALA SINFONICA
CONFERENCIA 3
TRANSFORMANDO LA EXPERIENCIA DEL PACIENTE

Manuela Garcia Reboll
Secretaria Autonomica de la Conselleria de la Comunidad Valenciana

Carolyn Shepherd, M.D.
Executive Vice President of Clinical Services
Clinica Family Health Services. Denver, Colorado. USA

COCTEL INAUGURAL
SABADO, 10 DE MARZO

SALA SINFONICA

MESA REDONDA 8

ABORDAJE DE LA MEDICACION EN PACIENTES CON
ENFERMEDADES CRONICAS

Las personas con enfermedades crénicas consumen gran cantidad de
farmacos que presentan interacciones o efectos secundarios frecuentes.
Se expondran experiencias de éxito en la ayuda al clinico para la conciliacion
de las terapias farmacolégicas y el papel fundamental de los profesionales
de Farmacia en la atencion global de los pacientes.

Arantxa Catalan Ramos
Presidenta de la Sociedad Espafiola de Farmacéuticos de Atencion
Primaria (SEFAP)

Uso de la Web 2.0 para la informacion sobre farmacos a
profesionales y pacientes

Carlos Fernandez Oropesa

Farmacéutico de Atencién Primaria

Servicio Andaluz de Salud
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09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

09:00-10:30 h

23

SABADO, 10 DE MARZO

Conciliacion y revisiéon de la medicacion

Isabel Rosich Marti

Coordinadora de Farmacia de Atencion Primaria

Direccién de Atencién Primaria Costa del Ponent. Institut Catala de la
Salut. Barcelona

Seguridad Clinica ligada al uso de farmacos

José Miguel Baena Diez

Médico de Familia

Centro de Salud La Marina. Barcelona. Instituto Catalan de Salud
Coordinador del Grupo de Actividades Preventivas en Atencion al Mayor
de la semFYC

Coordinador del Grup de la Gent Grna de la CAMFiC

El farmacéutico comunitario y el paciente créonico polimedicado

M2 Dolores Murillo Fernandez

Doctora en Farmacia. Farmacéutica Comunitaria de Sevilla y Vocal de la
Junta Directiva de SEFAC

SALA DE CAMARA
MESA-DEBATE 9
NOVEDADES EN LA HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Patrocinada por Telefénica
SALA 1
COMUNICACIONES ORALES

SALA 2
SESIONES DE POSTERS



10:30-12:00 h

Moderador:

12:00-12:30 h

8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

SABADO, 10 DE MARZO

SALA SINFONICA
MESA-DEBATE 10
ESTRATEGIAS DE CRONICIDAD

Mesa-coloquio donde representantes de la Administracion expondran,
concisamente, las actividades concretas mas importantes que se llevan
a cabo dentro de las estrategias de las Comunidades Auténomas y las
Asociaciones de Pacientes y las Sociedades de Medicina Familiar y
Comunitaria y de Medicina Interna presentaran propuestas concretas a las
Autoridades Sanitarias ante el desafio de la cronicidad. EI moderador hara
preguntas a cada uno de los componentes de la mesa.

Fernando Rodriguez Artalejo
Departamento de Medicina Preventiva y Salud Publica
Universidad Autbnoma de Madrid

Consejero de Sanidad y Consumo del Pais Vasco
Pendiente de confirmar

Consejero de Sanidad de Cataluia
Pendiente de confirmar

Hble. Sr. D. Luis Eduardo Rosado Bretdn
Consejero de Sanidad de la Generalitat Valenciana

Excma. M2 Jesus Montero Cuadrado
Consejera de Salud de la Junta de Andalucia

Domingo Orozco Beltran
Vicperesidente 2° de la semFYC

Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

M. Dolors Navarro Rubio
Vicepresidenta del Foro Espafiol de Pacientes

PAUSA-CAFE
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SABADO, 10 DE MARZO

12:30-13:15h  SALA SINFONICA
ENTREGA DE PREMIOS

Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

Domingo Orozco Beltran
Visepresidente 2° de la semFYC

13:15-14:00h  SALA SINFONICA
CONFERENCIA DE CLAUSURA
LIDERAZGO EN LA FORMACION DE EQUIPOS DE EXITO

Presentador: Emilio Herrera Molina
Ex Director General de Atencién Socio-sanitaria y Salud
Servicio Extremefio de Salud

Ponente: Pendiente de confirmacion

14:00h  SALA SINFONICA
CONCLUSIONES Y CLAUSURA

Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

Domingo Orozco Beltran
Vicepresidente 2° de la semFYC

25



8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

ENVIO DE COMUNICACIONES
AREAS TEMATICAS:

« Politicas y estrategias regionales y locales frente a la cronicidad

« Atencion integrada y continuidad asistencial

« Intervenciones de promocién de salud y prevencion enfermedades crénicas
« E-Health, Sanidad 2.0 y TICs para el cuidado y apoyo de pacientes cronicos
» Equipos y nuevos perfiles profesionales en la atencién a crénicos

« Autocuidado y responsabilizacion de los pacientes.

Podran presentarse comunicaciones a las areas tematicas:

Las Comunicaciones libres estaran relacionadas necesariamente con intervenciones o
experiencias innovadoras en la gestion de pacientes crénicos en cualquiera de sus facetas.

Deberéa expresarse la preferencia en presentar la comunicacion de forma oral o como pdster
no defendido (solo exposicion en pantallas tactiles).

De todas las comunicaciones presentadas que deseen ser defendidas oralmente, el Comité
Cientifico seleccionara las 4 mas interesantes, bien por representar una linea continuada de
trabajo, por su caracter innovador o por el impacto en la organizacion, para su inclusién como
ponencias en la Mesa de Mejores Comunicaciones.

Del resto de comunicaciones presentadas que deseen ser defendidas, se seleccionaran las
120 mejor valoradas para que se presenten oralmente en las sesiones programadas. Las
presentaciones seran en formato PowerPoint (maximo 3 diapositivas) y tendran 5 minutos
para la presentacién (3 de presentacién y 2 para preguntas y respuestas). El resto de
comunicaciones enviadas y no seleccionadas para su presentacion oral, seran expuestas
Unicamente en formato de poster digital en las pantallas tactiles.

IMPORTANTE. Todas las comunicaciones (con o sin exposicion oral) podran consultarse de
manera permanente en las pantallas tactiles.

El autor que figure en primer lugar sera quien presente y/o defienda la comunicacién. Por
motivos excepcionales, y debidamente justificados, podré ser sustituido por otro coautor.

La persona que presente la comunicacion debera estar inscrita necesariamente en el Congreso.

Los resimenes seran evaluados desconociendo la identidad de los autores y su procedencia.
La aceptacion de la comunicacion y su formato de presentacion se comunicara a la direccion
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de contacto a partir del 1 de Febrero de 2012. Asi mismo, junto a la aceptacion se le informara
sobre el diay hora de exposicion (en caso de haber sido seleccionada para presentacion oral)
y se le comunicara el nimero de referencia adjudicado; por favor, guarde éste nimero para
futuras referencias. Todas las comunicaciones seleccionadas para presentacion oral seran
expuestas en sala.

En el caso de que la comunicacion haya sido rechazada, podra presentar solicitud de revision
argumentada en la direccién e-mail: comunicaciones@shmedical.es .

El envio de comunicaciones implica la cesion de derechos y plena aceptacion de estas normas
por parte de los autores y el consentimiento para su publicacion en la documentacién que se
genere del IV Congreso Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Crénico, en cualquier
tipo de soporte.

De entre todas las comunicaciones presentadas, el Comité Cientifico otorgar4 un premio
a la mejor comunicacién oral de las 4 seleccionadas para la Mesa Redonda de Mejores
Comunicaciones y otro a la mejor comunicacién de las 120 presentadas oralmente.

INSTRUCCIONES DE ENVIO DE COMUNICACIONES

Desde el dia 17 de Octubre, esta disponible la pagina Web oficial del Congreso:
www.lV.congresocronicos.org. Dentro de ella, hay habilitada una seccion para el envio
de comunicaciones al IV Congreso Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Crénico
a la que se accedera también a través de las paginas Web de las Sociedades Cientificas
Organizadoras del Congreso: www.fesemi.org o www.semfyc.es

A continuacion, se le facilitan los pasos que debera seguir para acceder a la herramienta de
edicion y envio de comunicaciones:

* Haga “clic” en la seccién de “Comunicaciones”.

» Haga “clic” en “Registrarse para enviar una comunicacion”.

 Rellene sus datos personales, y elija un nombre de usuario y una contrasefia para acceder
posteriormente a su comunicacion.

* Pulse en “Continuar”.

* Su comunicacion ya esté registrada. Lea atentamente las instrucciones que se presentan en

la pantalla para conocer el funcionamiento de la herramienta de “Edicion” de su comunicacion.

Puede acceder posteriormente a su comunicacién para completarla o modificarla, tantas

veces como desee, hasta la fecha limite de recepcion. Estos son los pasos que debe seguir:

* Haga “clic” en la seccién de “Comunicaciones”.
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* En el cuadro “Acceder a mi comunicacion”, introduzca su nombre de usuario y contrasefa.

* Pulse en “Entrar”.

 Puede editar y modificar su comunicacion.

« Pulse en “Enviar” cuando esté completamente seguro de que ya no desee modificar ni afadir
nada mas.

Nota: Cada seccion dispone de un icono de ayuda, que puede pulsar en cualquier momento
para conocer su funcionamiento concreto y resolver las dudas que pudiesen surgir.

Si tuviese algun problema no dude en contactar con la Secretaria Cientifica:
S&H Medical Science Service
Telf.: 91 535 71 83 - E-mail: comunicaciones@shmedical.es

NORMAS DE ENVIO DE COMUNICACIONES

« El texto debera contener obligatoriamente los apartados: Objetivos, Material y Métodos,
Resultados, Discusion y Conclusiones.

« El envio de la Comunicacion se podra hacer directamente a través de la pagina Web del

IV Congreso Nacional de Atencién Sanitaria al Paciente Croénico, dentro de la Seccién de

Comunicaciones. Para ello, debera seguir las instrucciones que se indican, rellenando el

formulario propuesto con sus datos y el texto de su comunicacion.

Las gréficas y tablas, si las hubiera, deberan ir incluidas dentro del formato establecido.

Se usaran los nombres genéricos de las sustancias, no nombres comerciales.

« No se admitirdn comunicaciones con un solo caso clinico, salvo que el Comité Cientifico lo
considere relevante.

« Para la presentacién de las comunicaciones es imprescindible que el primer firmante esté
inscrito en el Congreso.

« Se podra presentar mas de un trabajo como primer firmante.

* En caso de que haya varias comunicaciones con un mismo primer firmante, debera estar
inscrito cualquier otro del resto de los autores.

» Toda comunicacién conlleva la inscripcion de un autor diferente.

» No se admitirdn comunicaciones via fax.

La fecha limite de recepcion de comunicaciones, a través de la pagina Web para su

evaluacion, es el 31 de Enero de 2012.
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PRESENTACION EN EL CONGRESO DE LAS COMUNICACIONES ACEPTADAS

A partir del 10 de Febrero de 2012, se publicara un listado con las comunicaciones aceptadas
en la Web del Congreso: www.IV.congresocronicos.org. Entre todas las comunicaciones
aceptadas, se seleccionaran 4 Comunicaciones para ser presentadas en la Mesa Redonda de
Mejores Comunicaciones.

La exposicion de las 4 mejores comunicaciones, se realizara en PowerPoint, con una duracion
de 10 minutos cada una (incluida discusion).

Las 120 comunicaciones seleccionadas para su presentacion oral en las sesiones programadas,
se expondran en formato PowerPoint con una duracién de 5 minutos cada una de ellas (3 de
presentacion y 2 para preguntas y respuestas). El resto de comunicaciones enviadas y no
seleccionadas para su presentacion oral, seran expuestas Unicamente en formato de poster
digital en las pantallas tactiles.

IMPORTANTE. Todas las comunicaciones (con o sin exposicion oral) podran consultarse de
manera permanente en las pantallas tactiles situadas en la sede del Congreso, para que
puedan ser visualizadas por cualquier asistente al Congreso. Los posters no se presentaran
fisicamente (en papel).

NORMAS PARA ENVIO DE LAS PRESENTACIONES

IMPORTANTE. La exposicion tendra dos vertientes. Por un lado, las sesiones de
comunicaciones, en las que se expondran las comunicaciones seleccionadas mediante
presentacion en PowerPointy, por otro, una exposicion permanente, mediante pantallas tactiles
repartidas en las diferentes salas que conforman la zona de pésters, que estara a disposicion
de todos los asistentes. En estas pantallas se podran consultar todos las comunicaciones
presentadas al Congreso (tanto las aceptadas para presentacion oral como las que solamente
han sido aceptadas para presentacion en pantallas tactiles) y estaran a disposicion de todos
los asistentes. También se podran imprimir copias en blanco y negro de los posters digitales.

La presentacion de las 4 comunicaciones seleccionadas para la Mesa Redonda de Mejores
Comunicaciones se realizara en PowerPoint, con una duracién maxima de 10 minutos cada
una (incluida discusién). La presentacion de las 120 comunicaciones aceptadas para las
sesiones se realizara en PowerPoint (tres diapositivas sin animacién, con un tiempo maximo
de 5 minutos de exposicion), proyectado mediante cafién sobre una pantalla normal. Para
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la visualizacién en las pantallas tactiles, se empleara una sola imagen en JPG (la que antes
servia para crear el péster impreso).

Los archivos que se utilizaran para ambos formatos de presentacion (tanto el JPG para las
pantallas como el PowerPoint para las presentaciones), deberan enviarse online, a partir
del proximo 10 de Febrero de 2012. En el correo de confirmacion de aceptacion de su
comunicacion, se le facilitara una direccion para el envio, un nombre de usuario y contrasefia
personales y toda la informacién necesaria para efectuar dicho envio. Esta informacién estara
también a su disposicién en la pagina Web del Congreso (www.lV.congresocronicos.org) a
partir del 1 de febrero. La fecha limite para remitir las presentaciones e imagenes jpg seré el
22 de Febrero de 2012. Les rogamos envien sus archivos dentro de dicho plazo, ya que no
se podran hacer cambios in situ sobre el material recibido para la exposicion en las pantallas.

NOTA: Le recordamos que es requisito imprescindible estar inscrito en el congreso
para la presentacion de los Posters.
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INFORMACION GENERAL

SEDE DEL CONGRESO

Auditorio de la Diputacion de Alicante (ADDA)
Paseo de Campoamor, s/n. 03010. Alicante

Tel.: + 34 965 919 100 Fax: + 34 965 919 190
Email: adda@ladipu.com

Web: www.addalicante.com

Fecha: 8-10 de Marzo de 2012

Organiza: Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI), Sociedad Espafiola de Medicina
Familiar y Comunitaria (semFYC) y la Conselleria de Sanitat de la Generalitat Valenciana

Presidente del Comité Organizadr: Dr. Domingo Orozco Beltran
Vicepresidente 2° de la semFYC

Presidenta del Comité Cientifico: Dra. Pilar Roman Sanchez
Vicepresidenta 12 de la SEMI

SECRETARIAS

Secretaria Técnica: Secretaria Cientifica:
= SH
“« cCongresos
S MEDIC AL
R ScIENSE
ronoresns@semfur ec
semFYC Congresos S&H Medical Science Service
Carrer del Pi, 11, PI. 23, Of, 13 C/ Espronceda 27, Entreplanta
08002 Barcelona 28003 Madrid
Tel.: 93317 71 29 Tel: 91 535 71 83
Fax: 93 318 69 02 Fax: 91 181 76 16
Email: congresos@semfyc.es Email: congresos@shmedical.es

Pagina Web del Congreso: www.lV.congresocronicos.org
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INSCRIPCIONES

Cuotas
Para conocer el precio de inscripcion al Congreso, consulte en la tabla que hay mas abajo.

Las inscripciones se realizaran a través de la pagina Web: www.lV.congresocronicos.org
Apartado Inscripciones

Cuotas de Hasta el O'Aé/%g;ggfzeg
inscripcién 07/02/2012 IN SITU
Congreso 400,00€ 490,00€
Talleres
(08 de marzo) 100,00€ 100,00€ ***

Cuotas de inscripcion con el 8% IVA incluido. Fecha limite de envio: 27 de febrero.

Cuota Congreso* Incluye: asistencia a las sesiones cientificas, cartera del congresista, libro
de comunicaciones, pausas café y almuerzo del viernes 9. Posibilidad de inscripcion a un taller
del jueves 8 de marzo, a partir del 13 de febrero (plazas limitadas seguin orden de peticién). En
caso de confirmarse su plaza a un taller quedara incluido el almuerzo del mismo dia.

Cuota Talleres ** Incluye: inscripcion a un taller. Fecha limite de inscripcion a talleres: 10 de
febrero (plazas limitadas)

** | a inscripcion a talleres in situ sera posible en funcion de la disponibilidad de plazas.
Los talleres son simultadneos. Solamente se puede inscribir a un Taller.

Forma de pago
Con tarjeta de crédito o transferencia bancaria (véase pagina Web)

Cancelaciones

Las cancelaciones recibidas antes del 30 de Enero de 2012 tendran derecho a devolucion
menos el 20% con concepto de gastos administrativos. Las cancelaciones recibidas después
de esta fecha no tendran derecho a devolucién. No se podran realizar cambios de nombre. La
inscripcién se entendera formalizada una vez se hayan satisfecho los derechos de la misma.
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Fecha limite de inscripcion

Para inscripciones a través de la pagina Web: 27 de Febrero de 2012

Las inscripciones recibidas fuera de plazo (28 de Febrero de 2012) no se consideraran
formalizadas, por lo que deberan tramitarse en el mostrador de nuevas inscripciones.

Las cuotas IN SITU seran:

Congreso 490,00€
Taller 100,00€
Inscritos

Todos los congresistas tienen derecho a asistir a las actividades cientificas, exposicion
comercial, pausas cafés, almuerzo de trabajo del dia 9 de marzo (el almuerzo del dia 8
de marzo esta incluido para aquellos congresistas con cuota Congreso y la confimacién
de una plaza en talleres) y recibir la documentacién del congreso (programa final, libro de
comunicaciones, y documentacién personalizada)

HORARIO DE SECRETARIA

Jueves, 8 de marzo: 08:00 h a 20:00 h

Viernes, 9 de marzo: 08:00 h a 20:00 h

Sabado, 10 de marzo: 08:00 h a 14:00 h

ACCESO A LA SEDE

So6lo se permitira el acceso a la sede del Congreso a las personas inscritas. Junto con la
documentacion de Congreso se entregara la acreditacion personalizada, que debera llevarse
en un lugar visible durante la celebracién del mismo. La organizacién se reserva el derecho de
solicitud de DNI para comprobar su correspondiente acreditacién

RESERVA DE ALOJAMIENTO

La solicitud de reserva de habitacion se gestionara ON LINE a través de la pagina Web:
www.lV.congresocronicos.org. Apartado Alojamiento
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8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

ACREDITACION DE FORMACION CONTINUADA

Se solicitara la correspondiente acreditacion de Formacion Continuada para el IV Congreso
Nacional de Atenciéon Sanitaria al Paciente Crénico. Si los créditos son concedidos por la
Agencia correspondiente, para obtener dichos créditos sera imprescindible pasar un control
de asistencia presencial superior al 80% del tiempo total de la actividad.

IDENTIFICACION

Cada inscrito al Congreso dispondra de una tarjeta de identificacion individual e intransferible.
Es imprescindible su presentacion para tener acceso a la sede, permanecer en la misma y
pasar los controles para los Créditos.

CERTIFICADOS DE ASISTENCIA

Los certificados de asistencia seran entregados dentro de la cartera del congresista.

ALMUERZO DE TRABAJO

Se realizardn en la sede del Congreso, Auditorio de la Diputacion de Alicante siendo
imprescindible la presentacion del identificador correspondiente.

El horario de la comida sera el siguiente:

Jueves, 08 de Marzo: 14:00 a 15:30 hrs
Viernes, 09 de Marzo: 13:15 a 16:00 hrs

SECRETARIA DE AUDIOVISUALES

Las ponencias han de ser entregadas en la Secretaria Técnica, como minimo 2 horas antes
de que comiencen las sesiones cientificas.
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Congreso Nacional

de Atencion Sanitaria
al Paciente Cronico
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8,9y 10 de Marzo 2012
Auditorio de la Diputacion
de Alicante (ADDA)

e

Formulario de inscripcion

FECHA LIMITE DE ENVIO: 27 de febrero de 2012
Enviar formulario cumplimentado por e-mail (congresos@semfyc.es) o fax (93 318 69 02)
Para grupos de mas de 5 inscripciones, contacte directamente con araga@semfyc.es

Congresista (datos obligatorios)

Apellidos Nombre
NFE Direccién

ce Poblacién

Teléfono E-mail

Cuotas de inscripcion

CUOTAS Hasta el 07/02 | A "“’;izn‘f:i'tgemz
Congreso * a 400,00 €| o 490,00 €

0o 100,00 €| o 100,00 €

Kk

Talleres ** (8 de marzo)

Cuotas de inscripcion con el 8% IVA incluido. Fecha limite de envio: 27 de febrero.

Cuota Congreso* Incluye: asistencia a las sesiones cientificas, cartera del congresista, libro de
comunicaciones, pausas café y almuerzo del viernes 9. Posibilidad de inscripcién a un taller del jueves
8 de marzo, a partir del 13 de febrero (plazas limitadas segin orden de peticién). En caso de
confirmarse su plaza a un taller quedara incluido el almuerzo del mismo dia.

Cuota Talleres ** Incluye: inscripcién a un taller. Fecha limite de inscripcion a talleres: 10 de febrero
(plazas limitadas)

*** | a inscripcion a talleres in situ sera posible en funcién de la disponibilidad de plazas.

Talleres de 3 horas. Jueves, 8 de marzo (De 11.00H a 14.00H)
Talleres simultaneos. Escoger una de las 4 actividades. Plazas limitadas.

Q Taller 1 - Abordaje Psicosocial en la practica de un paciente crénico complejo

Q Taller 2 - Formando equipos excelentes

Q Taller 3 - Instrumento de evaluaciéon de modelos asistenciales de crénicos (IEMAC)
Q Taller 4 - Capacitacién de la comunidad para la salud

Forma de pago

duosuU| ‘9z 99T-g 049WNU BIOH ‘.G 01104 ‘ZST 0€ OWO] ‘Buojdoseg ap [IIUBIISIN 011SIDaY |8 US BILOSU| “1'S ‘SOS8I0U0D DAJWSS

Tarjeta de crédito: O Visa O Master Transferencia bancaria a favor de:
Titular IV Congreso Crénicos

N° de tarjeta LA CAIXA 2100-0965-55 - 0200078312
Fecha de caducidad IMPORTANTE: Enviar copia de la transferencia

bancaria junto con el formulario de inscripcion.

Firma del titular . .
Gastos bancarios por cuenta del congresista

DATOS DE FACTURACION: En caso que necesite la factura con datos diferentes a los anteriormente
facilitados, péngase en contacto directamente con esta Secretaria (araga@semfyc.es).

GASTOS DE CANCELACION: Las cancelaciones recibidas antes del 30 de enero de 2012 tendran
derecho a la devoluciéon del total menos un 20% en concepto de gastos administrativos. Las
cancelaciones recibidas después de esta fecha no tendran derecho de devolucién.

AVISOS LEGALES SOBRE PROTECCION DE DATOS: disponibles en www.|V.congresocronicos.org.
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Secretarias:

Secretaria Cientifica:

S&H Medical Science Service
C/ Espronceda 27, Entreplanta. 28003 Madrid
Tel.: 91 535 71 83 - Fax: 91 181 76 16
e-mail: congresos@shmedical.es

Secretaria Técni

"« CONgresos

Carrer del Pi, 11, Pl. 22,0f. 13
08002 Barcelona |

Tel. 933177129

Fax 93 318 69 02
congresos@s! C.e5#”
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