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DEFINICION DE AUTOMANEJO

La habilidad de comprender la enfermedad y hacer frente al impacto
practico, fisico y psicoldgico que conlleva es un aspecto importante del
cuidado.

El Grupo de Trabajo destac6 ademas la importancia de:
a) El objetivo de lograr independencia
b) Que la autogestién cuente, siempre que sea posible, conel apoyo de otras personas.

Las organizaciones de pacientes desempefanun papelimportante.
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ANTECEDENTES

RECONOCEMOS QUE:

» Un cuidado més holistico del paciente va mas alld del mero tratamiento farmacolégico en las artritis
inflamatorias (Al).

=Las comorbilidades, incluidas las enfermedades cardiovasculares y las afecciones mentales comunes, son un
aspecto importante, pero a menudo poco abordadas en la Al

*Es méas probable que se consigan abordar las comorbilidades fisicas y psicoldgicas si se adopta un enfoque
mas holistico de la atencién al paciente, que incluya, por ejemplo, la derivacion cuando proceda a otros
miembros del equipo multidisciplinar

=Las organizaciones de pacientes pueden desempenfar un papel importante en la provision de recursos de
automanejo.
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OBJETIVOS CLAVE

Desarrollar recomendaciones para la implementacion de estrategias efectivas
de automanejo facilitadas por los profesionales sanitarios en Al de forma
simultanea y complementaria a la prestacionde la atencion médicaestandar
que tendrad como centro la planificacion de la atencion personalizaday la
toma de decisiones compartida;

- Permitir que todos los miembros del equipo multidisciplinar de reumatologia
sean capaces de proporcionar una evaluacion continua y apropiadade
apoyo para permitir un mejor auntomanejo del paciente conAl;

- Mejorar la experienciageneral del paciente, las medidas de resultado de la
enfermedady la calidad de vida.
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Level of agreement

(0-10)
mean (SD) %with score 28
A. Self-management implies taking an active rolein learning about one’s condition and in na na 9.5 (0.6) 100
the shared-decision making process about one’s health and care pathway
na na 9.6 (0.7) 100
na na 9.4 (1.0 88
R1. Health care professionals should encourage patients to become active partners of the 5 D 95 (1)) 87
team and make them aware of health care professionals and patient organizations
involved inall aspects of the care pathway.
1A A 9.5 (0.8 93
1A A 9.1 (14) 93
1A A 9.9 (0.3 100
5 D 9.6 (0.6) 100
5 D 9.4 (1.3 93
5 D 9.6 (0.5) 100
1B A 9.3 (1.0) 93
R9. Health care professionals should make themselves aware of available resources to 5 D 87 (12 100
sign-post patients to, as part of optimising and supporting self-management
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PRINCIPIOS FUNDAMENTALES

LoA

A.El automanejo implicatomar un papel activo en el aprendizaje de la propiaenfermedady en el 95
procesode toma de decisiones compartidas sobre la propia salud y la evolucion de los cuidados.

B.La autoeficacia (confianza personal para llevar a cabo una actividad con el objetivo de conseguirun 96
resultado deseado)tiene un efecto positivo en varios aspectos de la vida de las personas con artritis
inflamatoria.

C.Las organizaciones de pacientes con frecuencia proporcionan recursos de automanejo Utiles, porlo 94

tanto, la colaboracion entre los profesionales sanitarios y las organizaciones de pacientes es
beneficiosa.

LoA = Level of Agreement (0-10)
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RECOMENDACION 1

Los profesionales sanitarios debenalentar a los pacientes a que se conviertan en parte activa del
procesode cuidado, asi como informarles de los profesionales sanitarios y de las organizaciones de

pacientes que pudieran estar implicadas en todos los aspectos del proceso de cuidado.

R,

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendaciéon
8 LoA= Nivel de acuerdo




RECOMENDACION 2

La educacional paciente debe serel
punto de partida y la base de todas las
intervenciones de automanejo.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo




RECOMENDACION 3

Las intervenciones de automanejo que incluyen la resolucion
de problemasy el logro de objetivos asi como, siendo
pertinente para la personay estando disponible, la terapia
cognitivo-conductual, debenincorporarse a la practica clinica

habitual para apoyar a los pacientes.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo
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RECOMENDACION 4

Los profesionales sanitarios deben promover activamente la actividad fisicaen el momento
del diagnédsticoy a lo largo del curso de la enfermedad.

. LOE: 1A LOA:9.9
LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo
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RECOMENDACION 5

Se debendar consejos sobre
estilos de vida basados en la
evidencia para un mejor manejo
de las comorbilidades; ademas,
los pacientes debenser guiadosy
animados por su equipo sanitario

a adoptar comportamientos
saludables.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo
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Un mayor bienestar emocional repercute en un mejor
automanejo, por lo que es necesario evaluar periodicamente la
salud mental e intervenir adecuadamente si es necesario.
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RECOMENDACION 6

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacién
LoA= Nivel de acuerdo
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RECOMENDACION 7

Los profesionales sanitarios deben promover que los pacientes hablen
sobre su situacion laboral y orientarles hacia posibles recursos de ayuda
cuando sea apropiado 0 necesario.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo
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RECOMENDACION 8

La atencion sanitaria digital puede ayudar a los
pacientes en su automanejo por lo que se deberia

considerar su inclusion supervisada cuando sea
apropiado y esté disponible.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacién

15 LoA= Nivel de acuerdo




RECOMENDACION 9

Los profesionales sanitarios debenconocerlos recursos disponibles pararecomendar a los pacientes

como parte de la optimizaciony el apoyo a su automanejo.

LoE = Nivel de evidencia
GoR = Grado de recomendacion
LoA= Nivel de acuerdo
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Our vision

i
Concienciary
educar alos
profesionales
sanitarios sobre las
estrategias de
automanejo y los
recursos
disponibles, para
garantizar la
capacidad de
proporcionar un
apoyo optimo a los
pacientes.

Aumentar la
concienciaciony
reforzar la
colaboracion entre
los pacientes, las
organizaciones de
pacientesy los
profesionales
sanitarios.

Remitir a los
pacientes a una
buena informacion
basadaen la
evidencia, también
proporcionada por
organizaciones de
pacientes.
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Concienciar sobre
la importancia de la
educacional
paciente como
componente crucial
de la autogestion.
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Agenda de investigacion

AUTOMANEJO DE LA ARTRITIS INFLAMATORIA (Al)-SUGERENCIAS PARA INVESTIGACIONE

1. Demostrar la eficacia de las intervenciones de automanejo y suimpacto en la actividad de la enfermedad.

?. Estudiar los dominios de resultados especificos comunicados por los pacientes que pueden verse afectados por el autocontrol,
como el dolor, la fatiga, el suefio, el bienestar emocional y fisico, la discapacidad, la calidad de vida y la autoeficacia, y explorar
un conjunto de resultados basicos.

3. Determinar la relacion coste-eficacia de las intervenciones especfificas de autogestion y de los programas aplicados.

. Estudiar el papel de las organizaciones de pacientes y explorar el impacto de estas organizaciones, sus recursos y el apoyo que

proporcionan a las personas con Al.

5. Investigar el impacto de las intervenciones de automanejo realizadas a distancia en comparacion con las presenciales.

6. Explorar como EULAR podria implementar estrategias para apoyar y permitir a las organizaciones de pacientes menos

consolidadas adaptar ejemplos de mejores practicas para que se ajusten a sus circunstancias locales.
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AGENDAEDUCACIONAL

- Posibilidad de utilizar ejemplosde programas de automanejo de mejores practicas para animar y
apoyar a las organizaciones de pacientesy sistemas sanitarios menos desarrollados. Esto puede
fomentar el desarrollo de recursos similares para los pacientes.

- El grupo de trabajo recomienda centrarse en objetivos mas significativos para los pacientes en el
contexto de su vida cotidiana.

- Aumentar la concienciacion de los profesionales sanitarios sobre la importancia de los
determinantes biopsicosociales de la salud.
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RESUMEN
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Se debenaplicar junto conlas guias
de manejo médicas con el fin de
apoyar a los pacientes en su cuidado

La estrategia de difusion esta
actualmente en marcha.
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