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Introducción: La asistencia domiciliaria en

momentos de descompensación psiquiátrica

aguda del paciente fomenta: la humanización, el

apoyo familiar, la adherencia terapéutica, el

autocuidado, la responsabilidad en su

tratamiento y facilitar el contacto con diferentes

recursos al alta, incrementando así la conciencia

de enfermedad. (1, 2, 3) Por ello surge este servicio,

donde nuestra población diana son las áreas del

CSM de Retiro, Moratalaz y Vicálvaro. Los criterios

de inclusión son pacientes mayores de 18 años,

que acepten y firmen el consentimiento

informado. El equipo terapéutico consta de un

médico psiquiatra y una enfermera especialista

en salud mental en horario de 08:00 a 15:00h, de

lunes a viernes, con capacidad de atención

simultánea de hasta 9 pacientes. Los pacientes

son evaluados dentro de las primeras 48 horas

tras la derivación y en función de la situación

clínica del paciente, se establecerá la frecuencia

de las visitas, pasando de una visita diaria en los

casos más graves a semanales en situaciones de

prealta. Como complemento de la visita, también

se dispone de consultas telemáticas.

Enfermedades más prevalentes:

Conclusiones: El programa se crea con el fin de

aportar un cuidado intensivo multidisciplinar en

el entorno del propio paciente, abordando las

necesidades psicosociales, estableciendo medidas

de prevención y garantizando la accesibilidad a

los recursos asistenciales.
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Sexo: Procedencia de las derivaciones:

Objetivos: Representar y elaborar mediante

gráficas y variables estadísticas el perfil de

pacientes atendidos en nuestro dispositivo desde

el inicio del desarrollo del programa (2021) hasta

la actualidad

Metodología y Desarrollo: Mediante la base de datos

recogida, se han obtenido los siguientes resultados:
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