LA COMUNICACION CON EL PACIENTE EN MEDICINA DE
FAMILIA Y ATENCION PRIMARIA

Cédigo: 804740

Mdédulo 6: Formacién Complementaria

Materia: Optativa

Tipo de asignatura: Optativa

Dirigida a: Estudiantes de Primer a Tercer Curso

Departamento: Medicina

Créditos: 3ECTS

Periodo de Imparticion: Primer cuatrimestre (actas en febrero y septiembre). Comienzo el 18 de octubre
de 2022

N° total de estudiantes: 35

Coordinadora: Fernandez Moreno, Aurora

CALVO MANUEL, ELPIDIO Medicina Facultad de Medicina
ecalvo@med.ucm.es; TELF 91 330 3379

e FERNANDEZ MORENO, AURORA Medicina Facultad de Medicina
afernandezmoreno@salud.madrid.org; auroramf@ucm.es TELF 91 798 81 00
e VALDES CRUZ, ESTHER Medicina Facultad de Medicina
esther.valdes@salud.madrid.org;

o CORTES RUBIO, JOSE ALFONSO Medicina Facultad de Medicina
jalfonso.cortes@salud.madrid.org

e GALLEGO ARENAS, ANGELA Medicina Facultad de Medicina
angela.gallego@salud.madrid.org

e ZARCO MONTEJO, JOSE Medicina Facultad de Medicina
jzarco@med.ucm.es; jzarco.gapmO0l@salud.madrid.org; jzarcom@gmail.com

integrando al paciente en su contexto familiar y

L L . . . comunitario. Se centra en actividades preventivas y de
La Atencién Primaria es el nivel asistencial en el que se . ) ) :
promocion de la salud, sin descuidar la tarea curativa y
rehabilitadora. El médico de familia trabaja en un entorno

de incertidumbre, con limitacién de medios diagnosticos,

resuelven la mayoria de los problemas de salud de la
poblacion. Supone ademas la puerta de entrada al resto

del sistema sanitario. Un alto porcentaje de los

. . . - en el que se da especial valor a la anamnesis, la
estudiantes que se graduen trabajardn como médicos de

. - L exploracion fisica, el razonamiento clinico y la utilizacion
familia en Atencién Primaria. Tanto para ellos como para B )
. , . . de recursos, y en el que la atencion es integral,
quienes desarrollaran su actividad en el ambito de la

L . . . abordando tanto los aspectos bioldgicos como los
atencion hospitalaria, les resultara atil conocer y valorar la

. sicoldgicos y sociales de la persona. En todas estas
forma particular de abordar los problemas de salud en P g y P

. . . tareas las técnicas de comunicacion constituyen una
este nivel asistencial.

poderosa herramienta para el abordaje, diagndstico y

. . . . . manejo del paciente.
A través del estudio del manejo de los principales motivos ) P

de consulta por el médico de familia, el estudiante

conocera las principales patologias desarrolladas por la ) i )
Son las correspondientes al Médulo y Materia al que

poblacién y las caracteristicas propias de la Atencién )
pertenece esta asignatura.

Primaria, como son la asistencia a lo largo de todas las
etapas de la vida (longitudinalidad), de forma continua, en

- . . -Competencias Generales
el centro y en el domicilio, coordinada con otros niveles,

CG.01 hasta CG.37.
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-Competencias Especificas

CEM6.01, 6.02, 6.03, 6.04 y 6.05.

La asignatura esta dirigida a estudiantes del Grado en
Medicina, por lo que los requisitos recomendables, pero
no indispensables para cursarla, son:

Conocimientos de Fisiologia, para conocer el normal
funcionamiento de los 6rganos y sistemas que se
integran en las funciones vitales.

Conocimiento general de Psicologia Humana y
Antropologia, para poder entender la repercusion de
los procesos orgénicos en la psique de la persona 'y en
su entorno social, asi como conocer las principales
funciones mentales cuando se desarrollan con
normalidad.

La Patologia General le ayudara a comprender los
mecanismos de salud y enfermedad y la orientacién
diagnostico-terapéutica de los procesos morbidos.

Conocer el &mbito de la Atencién Primaria de Salud y
el perfil profesional y valores profesionales del médico
de familia.

Concienciar al estudiante de la importancia de la
comunicacion y la relacion terapéutica con los
pacientes en su contexto natural para abordar los
problemas de salud de las personas de manera
integral.

Conocer las bases de la teoria de la comunicacion y
las relaciones interpersonales.

Saber discriminar entre lo importante y lo accesorio
(sefial/ruido) en la entrevista clinica.

Planificar un disefio adecuado de relacion médico-
paciente sobre la base de los modos y condiciones del
marco asistencial.

Sintetizar conocimientos y producir una comunicacion
eficaz con el paciente y su familia.

Considerar las peculiaridades bio-psico-sociales del
paciente para lograr una adecuada e integral
comunicacion asistencial.

Promover actitudes adecuadas para una relacion
médico-paciente eficaz y eficiente.

Adquirir una vision integral de los problemas de salud,
considerando y dimensionando el impacto de la
individualidad, la familia y el entorno social, en la
génesis y resolucion de los problemas de salud.
Utilizar la deliberacién ética en el proceso de toma de
decisiones.

» Conocer estrategias motivacionales que favorezcan
habitos de vida saludables y disminucion en las
posibles conductas de riesgo.

Médulo 1. Atenciéon Primaria y Medicina de Familia.
Principios

* Atencion Primaria de Salud. Conceptos y organizacién.
Elementos diferenciadores con la atencion
especializada hospitalaria. Modelos de Atencion
Primaria. La Atencién Primaria en Espafia.

* El médico de familia y su perfil profesional. La relacion
médico-paciente y la comunicacion como competencia
central del médico de familia. Modelos de relacion
médico-paciente: del paternalismo a la autonomia del
paciente.

* Motivos de consulta y patologias atendidas en Atencién
Primaria.

Mdédulo 2. Herramientas en el Ejercicio de la Medicina
de Familia: La Comunicacion y el Razonamiento
Clinico en Atencidn Primaria

» El método clinico y la toma de decisiones en Medicina
de Familia.

» Habilidades de comunicacién en Medicina de Familia.
La entrevista clinica centrada en el paciente. La
entrevista clinica semiestructurada.

» Responsabilizacion del paciente en su propia salud y
toma de decisiones compartidas.

+ Actividades de prevencion y promocion de la salud en
Atencion Primaria.

Moédulo 3. La Comunicacion en la Atencién ala
Familia y la Comunidad

» La Familia como unidad de atencion.

» El abordaje familiar.

 Estructura y ciclo familiar. Crisis familiares.

+ La Comunidad como unidad de atencion.

* Laintervencion y la participacion comunitaria.

Médulo 4. Comunicacion y Establecimiento de una
Relacion Terapéutica en Situaciones Especificas
(Parte 1)

» Como informar y cémo negociar con los pacientes y sus
familiares.

» La comunicacion con otros profesionales.

» Atencion a la mujer.

 Atencion al nifio y adolescente.

 Atencion al adulto.



Médulo 5. Comunicacién y Establecimiento de una

Relacion Terapéutica en Situaciones Especificas
(Parte 2)

Atencion al anciano.

Atencion al enfermo incapacitado y terminal. La
atencion domiciliaria.

Atencidn al paciente pluripatolégico.

Atencién en salud mental.

Emergencias en Atencién Primaria.

Cdémo comunicar malas noticias.

Cémo dar consejo médico y como modificar habitos y
estilos de vida: la entrevista motivacional.

Fechas de imparticiéon

Clases teorico-practicas

15 horas tedricas (3 horas por médulo).
15 horas précticas (3 horas por madulo).
Horario de las clases: de 16,00 a 19,00 h.
Lugar: Por determinar

Modulo 1: 18 y 20 octubre (16 a 19 h.)
Maodulo 2: 25y 27 de octubre (16 a 19 h.)
Modulo 3: 8 y 10 de noviembre (16 a 19 h.)
Moédulo 4: 15y 17 de noviembre (16 a 19 h.)
Mddulo 5: 22 y 24 de noviembre (16 a 19 h.)

Otras actividades

Trabajo individual del estudiante, con asignacion de
tareas, tutorizacion y realizacion del trabajo final de
evaluacion: 45 horas.

TOTAL: 75 horas

Control de asistencia a clases y seminarios (obligatorio
100%).

Calificacion del trabajo individual sobre las tareas
propuestas por mddulos. Fecha de entrega del trabajo:
10 de enero de 2023.

Se detallan a continuacion los textos de los que se
obtendran los temas a impartir en la asignatura.

Textos Basicos en Comunicacion

Borrell i Carrio, F., Entrevista clinica. Manual de
estrategias practicas, Barcelona, SEMFYC, 2004.

Balint, Enid and Norell, J.C. (Eds.), Seis minutos para
el paciente, Paidos, 1979.

Neighbour, R., "La consulta interior". Cémo desarrollar
un estilo de consulta eficaz e intuitivo, Esplugues de
Llobregat (Barcelona), J & C S.L. (1998).

Ruiz Moral, R., "Relacion clinica". Guia para aprender,
ensefiar e investigar, Barcelona, SEMFYC, 2004.

Miller, William R. and Rollnick, S., La entrevista
motivacional, Barcelona, Paidés, 1999.

Textos Basicos en Medicina de Familia

Taylor, R.B., "Medicina de Familia: la disciplina, la
especialidad y el médico", Taylor R.B. Medicina de
Familia. Principios y Préactica, 32 ed., Barcelona,
Doyma, 1988.

McWhinney, |.R.; Ruiz Moral, R., Medicina de familia,
Mosby/Doyma Libros, 1996.

Martin Zurro, A.; Jodar Sola, G., "Atencién familiar y
salud comunitaria", Barcelona, Elservier, 2011.
Martin Zurro, A.; Cano Pérez, J.F., Atencion Primaria.
Concepto, Organizacion y Practica Clinica, 62 ed.,
Madrid, Elsevier, 2008.

SEMFYC. Tratado de Medicina de Familiay
Comunitaria, Barcelona, SEMFYC, 2007.

Gracia, Diego and Judez Gutiérrez, Javier, Etica en la
practica médica, Triacastela, 2004.



