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FUNDACION CASAVERDE

La Fundacion Casaverde se constituyé en 2004 con el fin de promover lineas de
investigacion, desarrollo e innovacion cientifica, médica y tecnoldgica al servicio de la
salud y del bienestar de las personas que han sufrido Dafio Cerebral Sobrevenido y/o
gue se encuentran en situacidon de dependencia. Asi mismo promueve la realizacion de
foros de debate con el objetivo de mejorar la gestién, la salud y calidad de vida.

La Fundacién Casaverde trabaja en proyectos y programas para tratar el dafio cerebral
sobrevenido con terapias y tecnologias de ultima generacidn, de los cuales se han
obtenido grandes resultados. La Fundacion posee una marcada vocacion investigadora,
gue encuentra un excelente caldo de cultivo en la interrelaciéon entre expertos de la
administracion, de la gestidn, profesionales y pacientes.

En linea con sus fines fundacionales, desarrolla su actividad siguiendo cuatro lineas de
trabajo:
e Investigacion
¢ Divulgacidn y sensibilizacion
e Formacion
e Analisis y estudios

Es a través de estas lineas como es capaz de generar interrelaciones con el entorno de
sus centros creando espacios en los que desarrollar acciones que permitan el
conocimiento, la evolucion y mejora del tratamiento y atencion a las personas que han
sufrido Dafio Cerebral Sobrevenido y/o que se encuentran en situacion de
dependencia.
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DOCUMENTO "CONTINUIDAD ASISTENCIAL EN
EL ICTUS. COMUNIDAD DE MADRID"

Este documento es el resultado de la jornada de debate y analisis celebrada el pasado
24 de octubre de 2019, en la que los 17 expertos que participaron establecieron como
una de las grandes conclusiones, que una vez superada la fase aguda los protocolos se
adaptan a los recursos y no al revés, lo que conlleva un grado de indefinicion y de
heterogeneidad basada en las infraestructuras con las que se cuentan pese a que, al
igual que en las fases anteriores, los criterios de los especialistas son claros e
igualmente basados en protocolos de evidencia clinica.

En el documento se describen aspectos de la Continuidad Asistencial pre y hospitalaria
en el ictus: emergencias, urgencias, neurologia, rehabilitacién, enfermeria, y trabajo
social, asi como la Continuidad Asistencial en las fases postagudas y crénicas del
paciente con ictus.

El objetivo de este texto es proporcionar a los profesionales un documento de consulta
en el que se establezcan los recursos y terapias mas adecuadas en las distintas fases
del proceso asistencial del ictus, con un detallado resumen de los criterios utilizados en
la toma de decisiones en esta continuidad asistencial, especialmente en lo que atafie a
la rehabilitacion del ictus a nivel hospitalario, posthospitalario y en la fase de
deficiencias establecidas.

En el documento también se ha reservado lugar importante para el paciente y sus

familias, un apartado en el que se exponen y analizan las inquietudes, temores y
expectativas del verdadero protagonista de este estudio.

M Casaverde
FUNDACIEN

CONTINUIDAD
ASISTENCIALEN EL
ICTUS
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PRESENTACION DEL DOCUMENTO

El documento fue presentado el pasado 14 de julio en el Salén de Actos de la Facultad
de Educacion de la UNED.

El acto fue inaugurado por Rosa M? Martin
Aranda, vicerrectora de Investigacion,
Transferencia del Conocimiento y
Divulgacion Cientifica y vicerrectora primera
de la UNED, quien comentd que es un honor
para la universidad poder acoger |la

presentacion del documento “porque
entendemos la importancia de la investigacion
y la divulgacion cientifica que se lleve a cabo
en todas las instituciones, y en la nuestra en
gran medida. Este documento supone una
importante aportacion a esta enfermedad y
desde la UNED agradecemos a la Fundacion
Casaverde que haya elegido nuestra sede para
poner en valor la importancia del ictus”.

A continuacidon, y representacion de la
Consejeria de Sanidad de la Comunidad de
Madrid, Antonio Juan Pastor, gerente
asistencia del hospitales, hizo hincapié en la
mejora de la gestidn clinica. “Tenemos la vista
puesta en el paciente”. “Si nos pudiera pedir
una sola cosa, nos pediria recuperar su estado
previo”. El gerente agradeci6 que se haya
llevado a cabo este estudio por el importante
grupo de profesionales que lo han elaborado.
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Acto seguido, Alberto Giménez Artés, presidente de la Fundacion, destacéd que
“Estamos lejos de conseguir una adecuada continuidad asistencial que, ajustando los
recursos a las necesidades y recibiendo los pacientes los servicios que en cada
momento necesitan, sin excesos ni defectos, se consigan los mejores resultados con la
mejor relacion coste/eficiencia”.

Asi mismo, manifesté que “una
buena atencion asistencial
empieza por la fase de
prevencion de la enfermedad y la
promocion de la salud. Cada afio
se producen cerca de 120.000
altas hospitalarios por ictus.

En el caso de la Comunidad de Madrid es mas alarmante. Se producen 15.000
diagndsticos de hospitalizacion con probabilidad de secuelas. Para los proximos 20
anos se espera un incremento cercano al 30 por ciento de nuevos casos”.

Tras la inauguracion del acto, se dio
paso a la presentacion del
documento por parte de los
coordinadores, quienes
representaron a los 17 expertos que
participaron en la confeccion del
documento.

Exuperio Diez-Tejedor, jefe de Servicio de Neurologia y Centro de Ictus, coordinador
Area de Neurociencias - IdiPAZ. Hospital Universitario La Paz, centrd la presentacion
en la continuidad asistencial con una vision amplia desde el Plan de Atencién a los
Pacientes con Ictus. “Los ingresos hospitalarios aumentan y crecié la investigacién. Es
importante la rehabilitacion desde el primer momento. Debe haber una continuidad
asistencial y prevencion de la enfermedad. La insercion es muy importante, asi como
que la informacion sea compartida en todas las areas de atencion que intervienen en
esta enfermedad. “Tenemos que mejorar para la rapidez en el cdédigo y mejor
distribucién de los centros”.
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Aranzazu Vazquez Doce, coordinadora de Rehabilitacion en Unidad de Ictus,
Servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion del Hospital Universitario de La
Princesa, por su parte, manifesté “que muchos profesionales siguen involucrados en la
asistencia al paciente con discapacidad en relaciéon con un ictus, trabajando para
garantizar la continuidad asistencial y mejorar los criterios de tratamiento como via
para asegurar la calidad en la rehabilitacion de estos pacientes. El documento
presentado hoy es el fruto de un trabajo multidisciplinar que nos apoya en la toma de
decisiones imprescindible en la rehabilitacion del paciente con ictus”.

o =
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PARTICIPACION EN EL EVENTO

Junto con los coordinadores y autores del documento, todos ellos
expertos profesionales con una amplia trayectoria y reconocido prestigio
asistieron, tanto en formato presencial como online, representantes de
diversas instituciones, entre las que podemos destacar las siguientes:

« Direccion General de Planificacion y Asistencia Sanitaria. Consejeria
Sanidad Castilla y Ledn

e Subdireccion General de Actividad Concertada y Prestaciones. Servicio
Murciano de Salud

e IMSERSO

e SEN - Sociedad Espafola de Neurologia

o« CECOVA - Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana

e Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda.

« Hospital Universitario Ramén y Cajal

« Hospital General Universitario Gregorio Maraion

« Hospital Clinico San Carlos

» Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz

» Hospital Universitario Fundacion Alcorcon

» Hospital Universitario Infanta Leonor

e Hospital Universitario De La Princesa

o Hospital Universitario del Sureste

» Hospital Universitario de Mdstoles

e Hospital Universitario Rio Hortega (Valladolid)

« Ictus Asociacion Madrilefia

o Colegio de Logopedas de la Comunidad de Madrid


http://portalcecova.es/
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ANEXO |
IMPACTO EN MEDIOS

Presencia destacada tanto en medios
especializados en informacidén sanitaria, como en
prensa generalista.
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La Fundacion Casaverde ha
presentado el documento
"Continuidad asistencial en el
ictus. Comunidad de Madrid"
+ El documento, que ha sido
elaborado por 17 expertos,
esta centrado en: estadios de
la enfermedad, niveles de
asistencia, continuidad
asistencial, concienciacion de
la poblacion gy tras el ictus
que?, enfoque del paciente y la
familia
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18/07/2021 Entrevista a Alberto Giménez
Artés, presidente de la Fundacion Casaverde,
en el espacio "En Marcha" a las 19:45h sobre la
presentacion del documento "Continuidad
asistencial en el ictus. Comunidad de Madrid".
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&Y después del ictus qué? La continuidad asistencial tiene la
respuesta para cada paciente

B decumesto sotue contmuidad asstencisl dal iztos en Madnd, elaborade por 17 expertns, pone o acantn en s atencidn pesterior 3 [a fase aguda.

Fagaal Samano
s, ST -1 205

El Codigo Ictus, una estrategia aprobada por el Consejo Interterrilorial del Sisterna Nacional de Salud
en 2008, constituye uno de los logros mas destacables para la stencion inmediata de los pacientes
con esta patolegia 2n e que el tiempo de aciuacion e3 vital ro sélo para la vida d=! afectade sino
fambien para su posterier evelucion.

Sin ambargo, y a pesar de que estamos consiguiendo grandes resultados con la aplcacicn daf
Codigo Ictes y con as téenicas terapéulicas mas svanzadas en la fase aguda, ain se estd lejos de

obtener una adecuad: inuidad para obtanas los mejoras resulizdos con |a mejor
relacion cste-sficisncia’, segun Alberio Giméner Arbés, pr nte de la Fundacicr auerds, que
ha presentado en 'a UNED el docomenio ' idad lenelictus. idad de Madrid',

| Asignatura pendiente

Elaborada pnl 17 ezpefles en 9st= enfermedad \'cmrd nado por E:q)a'in Diez- Tejedor Jelede
icio de

ncias de e I PAZ, vnlamuu \I'auwer Dw:e coordin oo 3 de Frp} ahilitacidn ds la
Unidtad de ictus virio de Medicing Fisica y Rehabilitacion del Hospital La Frircesa, el
documento recoge todos los aspecies que enu\.even a esle evento cerebrovascular: estadios de la
enfermedad, niveles de asistencia, inuid tencial concienciacion de la poblacion y el

enfoque del paciente y |a femilia.

Seqan Diez Tejedor, que se centro en a continuidad asistencial con | visicn puesta en el Plan de
Atencian a los Pacient=s con Iciuz, “la rehabilitacion es imporfante desde el primer momendo. Debe
haber una continuidad asistencial y tambien una prevencion de la enfermedad”.

Temhbién recalca que |a ingerclén as muy Importanta, asl como que 2 informacicn sa2a compartida en
lodas las dreas de atencidn que imtervienen en ozt enfermedad. Tenemos gue meforar en lo que se
refiers 2 la rzpidaz en el cddigo y mejor distiibucion de los centios”. Los ingresos haspitalaros
aumentan, pero también ba crecido la investigacion”.

DIARIO MEDICO

En este sentido, Giménez Arsés puso de
manifzsta que cada afie se producen cerca de
120,000 altzs hospitzlarias por ictus. En 2l
aso g2 la Comunidad de Madnid =5 mas
liamativa: s producen 15.00¢ diagndsticas
de hospitalizacion con probabilidad de
sacuelzs, Para los praximos 20 aies se
espera un incrementa cercano al 30% de
nuewos casos’. A sU juicio, por tanto, Lna
buena atencién asistencial empieza porfa
faze de prevencion de |a enfarmedad y la
promecidn de fa sakud.

Aranzazu Vazquez Doce sefald gue "muches
profesionales siguen involucrados en la
asistencia al paciente con discapacidad relacionada con un ictus, Trabajan para garantizar [a
continuidad asistencial y mejarar los criterios de tratamiznta come vis para sseguear |3 calidad 2n [a
rehabélitacidn de est05 pacientes”

Asi, ha destacade que & documento presentade representa una labor multdiscilinar qua “nos apeya
en |3 toma de decisiones imprescindible en |2 rehabilitacion dzl paciartz conictus”.

En &l documenta se describen aspecios ralacionados con Iz continuidad asistencial pre y
hespitalaria en 2l istus: emergencias, urgencias, newalagia, rehabiftacion, enfarmena, y trabaja
zaciel. asi como 1z comtinuidad 3sistencial =n |35 fas=s postagudas y crénicas del pacients con ictus.

En &l acta de presemacion def documeanto, Amtonio Juan Pastor, gersnte asistencial de Hospitales de
la Conzzjera g Sanidad o2 la Comunidad de Madrnic, hize hincapié en la mejora de |a gestidn clinica.
“Tenemos la vista puesta en el pacizntz. Si nes pudiera pedir una sola cosa, nos pedinia recuperar su
estado previe”.
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Alberto Gimeénez (Fundacion Casaverde):
“Estamos consiguiendo grandes resultados
con el Cédigo Ictus, pero lejos de una
adecuada continuidad asistencial”

--Redaccidn.
La Jacién C rda ha pr o al liro € id: ! en of ictus.
Comunided de Madrid, Han eld perio Di jedor, cated-atic

de Neurclogia, d= Servicic de Neuralogia y Cantro de Ictus, coordinador Ares de

Meurocienclas - IdiPAZ, Hospiial Universitario Le Paz - Unwversidad autdnems de Madrd y
Aranzaru Varquez Doce, médico rehabiltadorn, coordinadors de Rehabllizacdn en
Unidad de Ictus, Servici de Medicina Fisica y Rehabilitacicn cel Hospital Universtario de
La Princesa,

El gerentz asstencizl de Hospitales de |z Corsejerz de
. 7, Sanidad dz la Comunicad de Madrid, Antonio Juan
arshn

Pastor, que ha hecha hincapié en |z mejera de |2 gesticn

cliniza. "Tenemas iz vistz suestz er e paciente’. "5 nas
oudierz pedir unz solz cosa, nos pediniz racusersr su
A inhoaD estado previo”, H gerente agradecio que se hava llevade
Mﬁ!&%};{u EL 2 czbo estz estudio por el imporante grupn d=

| prafasianalas qus Ja han slabarada.

El presidente de |2 Fundacién Casaverde, Atberto

Gimignes Areda; ke esegurads gue o verdaders
protagonisia del estedio es |2 persona gue ha sufrico un
Ictus, Se refiers @ Sus NQuieTsdes. TUS [EMOTEs ¥ SUS

esperanzas. per eso ha hecho hincapié en la impertanca de la continuidac asstencial,

"Estzmes lejos de consegur unz sdecuads continuicad asistencizl que, ajustands los

recursas & =5 necesidedes v recibiends los parientes los servicios qus =0 cads momento

necesitan, sin exceses ni defectos, 52 consigan los mejorss resultadas con lz mejor

relacin costefeficiencia’.

O®Sanidad

lo mejor de la sanidad

ings
oS tiempas de estancia
encidn asisten

es0s ¥ 2525 &0

emgicza
i salug. Cada afio se

profaniad de secuels. ¢
30 par danto de musGs oS’

Or. Exuperio Diez-Tajedor, jofe de Servicio de Neorologia y Centra de Tetus,
coordinador Area de Mewrocencias — IdiPAZ. Hospital Universitario La Paz,

centri & prescritacida en da continuitad asistencial con na visidn ampla desde =l Plan de

Arencidn 3 fos Pacentes can

1

mcidn. Es importante b refehfbaods desde el

inukdng asicte,

Gn e by eniermedad, L

y
¥

asi como gue B Mlormacicn

comRartid
mfensenen am ek

enfermedsa’, ha asegurads. * fem

Ducidn de los centras

Arinzazu Vizguez Doce, coardinadora de Rehabilitacidn en Unidad de Ictus,
Servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacién dei Hespital Universitario de La
Pringaca, por zu parte, manifests “gue muchas protesinrstes siguen imvalucrados &n s

a

enciz al pacente con dscapacidad n relacdn con un jdus, trabajands pare
garantoss la contmuidad asstencial y mesarar fos criterins de tratamients noma vis para

a renabAtaciin oo estos pacentes. £

Far in ctdac en

aCdments ares

#ada hoy

£ of frito ce un trabaje multidistipinar que nos apaya en la fama de de

Imaresondibie en 1 rehabiitaciin oal pacents £on Ichus"

Accpsn & liboo
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Cidigo letus

La Fundacion Casaverde ha presentado el documento
"Continuidad asistencial en el ictus. Comunidad de
Madrid"

La Fundacion Casaverde ha presentadao en la UNED, el libro "Continuidad asistencial en el lctus. Comunidad de Madrid” Han expuesto el dacumenta
Exuperia Diez-Tejeder, catedritica de Newrologia, jele de Sesvicio de Neusologia y Centro de I¢tus, coordinadar firea de Neurociencias - IdiPAZ,
Husgital Unlversitatia La Paz - Universidad futdnama de Madrid y Ardnzazy Fazquaz Dace, médica rehabilitadar, eoordinadora de Rehabilitacian en
Unidad de lctus, Servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion del Hospital Universitario de La Princesa

1 ] # [in [ S] #]

#ad

| 1800742021 | mec

que para

tendemas 13

que

umiers

dad acoger este events “p

mpartancia de fa nvestigacion y 12 divulgaeian centifea

que se [leve & cabo en todas las instifucones, § en fa

St en gran me Wmenty SUpone. una
importante aportacidn & esta dad iy desde la UNED
agradecemss & la Fundacidn Casaverde que haya elegido
GEEtra Seds para poner en Gaki

portancla del igtiis?,

L d,
de 2 ge
{a recuperar su estado previo” El gerente ag

diera pedir una sola cosa, nos p

por el impartante grupo de profesionales que la han elabarada.

0 &l pre

Artés que destacd Eranna

| werdaders protagonisla del estudsy es
¥ sus esperanzas. E hixo hincapié en la impartancia de la continuldad asistencial

que ha sufyido wn KCtus, Sus |ng Estamos

lejos de cansegule una sdecuada continuidad asistencial que, austands los recursns 3 las necesidades y recibiends los pacientes s <

rulelios gue

0 neceditan, sin exoesos n 1cEa”

&N Cada monse | 5B o

onsigan las mejores resultados con 1a megor relacidn costa/ef

Adelantd, el presidente el proyecto que estd realizande la fundacidn con e objetivo de establecer criterios de Ingresas y altas en cada fase del
¥ &l andlis

dled |2 UNED a bravis de su catedrdbicn de

procesa asistencial, los Bempas de estancia dptin
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nicly - Aduaéosd

La Fundacion Casaverde ha presentado el documento
"Continuidad asistencial en el ictus. Comunidad de Madrid”

* Eslamos ¢ lo grandes resultadns con la aplicacion del Cadigo Ictus y las

técnicas mds avanzadas en |a fase aguda, si bien estamos lejos de obtener una
adecuada continuidad asistencial para obtener los mejores resuitados con la mejor
ralacidn coste/eficencda”

Albemo Giménez Artés, presidente de bz Fundadan Casaverde

14/07/2021.- la Fundacidn Casaverde ha presentado hoy en la UNED. el fibro
"Continuidad asistencial en el ictus. Comunidad de Madrid®. Han expuesto el
dowumento Exuperio Diez-Tejedor, catedratico de Meurologia, jefe de Servicio de
neuralogia y Centro de lets, coordinador Area de Neurociencias - IdIPAZ. Hospital
Universitario La Paz — Universidad Auténoma de Madrid y Aranzazu Vazquez Doce,
medico rehabilitador. coordinadora de Rehabilitacion en Unidad de ictus. Servicio de
Medicina Fisica y Rehabilitacidn del Hospital Universitario de La Princesa.

i HDRTECH ED, oue comentd qu 1

‘porque entendemas la importancia de 1a investigacitn
y la divulgacion centifica que se lleve @ cabo en todas las institudiones, ¥ en la nuestra
en gran medida. Este dowmento supone una importante aportacidn @ esta
enfermedad y desde la UMED agradecemos a la Fundacion Casaverde que haya elegida
nuestra sede para paner en valor Iz importanca del ictus”™_

METUNDEN & 200 3 QPTTUECN 2l Eerents asimencial 02 mospialer e 2
{omuyridzg de Madrd, Ar Juzn Fastor, que hize hincapié en 1z mejora de la gestitn
dinita. “Tenemos la vista puesta en el paciente”™. “5 nos pudiera pedir una sola cosa,
nos pediria recuperar su estado prewio”. El gerente agradecid que se haya llevado a
«cabo este estudio por el importante grupo de profesionales que ko han redo.

Posterormente o el presidente de I3 Fundscan Adert Gi que destacd gue el
verdadero protagonista del estudio es la persona gue ha sufrido uwn Bctus, sus
inquietudes, sus temares y sus esperanzas. E hizo hincapi€ en la importanda de la
continuidad asistencial: “Estamos lejos de comseguir una adecvads continuidad
azistencial que. sjustando lot recursas 3 las necssidades y recibiendo los pacientes los
SETViCios que en Cada momanto necesitan, sin excesos ni defectos, se consigan los
mejores resultadas con la mejor relacidn coste/eficencia™

Bdelantd, el presidente el proyecto gue estd realizando 1a fundaddn can el objetivo de
establecer criterios de ingresos y altas en cada fase del procese asistendal, los Hempos
de estanciz optimos y el analisis de coste/efidencia en que intervendra la UMED a
través de su catedratico de economia Mariana Matillz.

Manifzsid que “una buena atencidn asistencial empieza por la fase de prevendidn de la
enfermedad y 1a promodidn de |2 salud. Cada afie se producen cerca de 120000 altas
hospitalarios por ictus. En el caso de la Comunidad de Madrid es méds alarmante. 52
producen 15.000 diagndsticos de hospitalizacion con probahilidad de seelas. Para los
wrizimaos 20 afios se esnera un inoemento cercano 2 30 mor dento de nuevos casos™.

anis

INFORMADORES
DE LA SALUD

. coma

una wision amplia desde el Plan de Atenccn a los Pacientes con lctus. “Los ingresos
ospitalarios aumentan y crecid 1z investigacion. Es impartante la rehabilitacon desde
el primer mamento. Debe haber una continuidad asistencial y prevendén de la
enfermedad. La imsercion es muy importante, asi como gue la informacddn sea
rompartida en todas las aress de atenddn que intervienen en esta enfermedad.
"Tenemes gue mejorar para 1 rapider en el cidige y mejor distribeddn de los
ramtras”.
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Atras 0

La Fundacién Casaverde presenté el libro
‘Continuidad asistencial en el ictus. Comunidad
de Madrid'

Redaccldn em r2-57- 100 C

O crrana of 000

La Fundacidn Casaverde presencd en 1 Facultad de Educaclén de iz Universidad Naclonsl de Educackin a
Dhistancia (UMED), ol libra 'Continuidad asistancial an el ictus. idad do Madrid .

El documento ha sldo elsborade por 17 expertos y estd centrade en: estadlos de la enfermedad, niveles de
asiatendia, ided asiztencial de |z poblacidn gy traz el ickur qué?, enfogque del
pacients y Iz familiz. En &1 5e describen aspectos de |3 Tontinuidad dsistenclal pre y hespitalana &n &l ions:
=mergenciaz, ugencia:, neursiogls, rehebilitaciin, snfermers, v trabajo social ¢ Cartinuided Avistencisl en las
fasss postagudas  crémcas dal pacisats con ictas’

Exto s susgid Bar b3 jornada 4o trabajo colobeads por la fundacidn ol 24 do cctubro de 2018 gn ol
Instituto de Salud Carlos 19, en & marco de los acios conmemoratives del Dl Mundial del omus de La
(Organizacién Mundial de i Salud (DME1.

Aosa M Markin Arercls, vi de i i del irrid v Divul
Cientific y vicsrrectara primecs de 12 UNED, sfalé cirants &l asto que 65 un narer pars |3 iriversidad
ACOgER B2 EVENRO "DOFGLE SNTENCETCS 13 Importancia de la favestigacin y la divulgacidn cintlfica que 52
lswe 3 csbo on todss Lo insitusisnss, y o0 |5 mossta en gran medida. Este documents supone una
Importante aportacién & eta enfermedad ¥ desde la uiversidad agradecenos a la Fundacidn Casavente que
haya siegida nusstra sede para paner en valar la impartancia det ictus’.

Par :u parte, el presidente de la Fundaciin, Alberto Girenez Artea, destect que of verdadero protagonista
dal sstudin o ia persona qus ha sufrida un ictus, sus inquistudss, us temares y i scperanzas. E hiza
hincapie en la Imoorancia de la continuidad asistenciall "Estamds lefos ge Covseguir una adecuada continuidad
asiztencial que, ajustands 1oz recursas @ Las necesidades y recibisnda bos paciartas les sandcios que en cada
MOMEntn Necesiian, i1 edcesos nl OSfeCios, se oovaigan Wos mejores resultados con 1 mejor relacidn
coste feficiancia’.

15.000 DLAGHOSTICOS AL ARID EN MADRD

Por 0t 13y, 2l presidente adelanté informacidn ssbre el proyects que estd realizands |3 fundacion con el
objetive de ssteblecer criberica de irgreso: y sltas en cads fe del procese ssistenciel, lor Bempos de
astancia optimos y ol analiss de costessficiancia en qus intarvendra I3 UMED a través da su catadratico ca
sconamia Marana Matiila

Manifestsd que "una buena stencion asistencial empieza por k= fase de prevencidn de b enfermedsd y la
promocicn ds I3 salud Cads 3fo ta produsen cerca de 120,000 2ltas herpéralarizs por ictis. En &l cass o8 |3
Comunidad de Macrid 25 mas alarmante. Se producen 3.000 diagndstices de nospitalizacidn con probabilidad ¢e
secuelas. Para bz priximes 20 afioz se espera un increments cercara al 30 por dentc de nusvos cazos™.

En g5tz Unea, Exuperio Dez-Teledor, Jefe de Senvich de Newrcloala y Centro de ctus, coodinador drea de
Heurociencias - IdiPAZ. Hospital Universitaric La Paz, explicd que Loz ingrescs hespitalarios aumentan y cracid
1z tmestigasee. E: importsets | rehabditicisn desfe 3 primer momerts Debe hsber wuna continuidad
asistenclal v prevencldn de a enfermedad. La insercidn es muy Imponante, asf como gue L3 (nformaclén sea
compartida en todas las Sreas de atercién que iterdenen 20 erm enfemedsd Tanamos qus mejoear para la
rapidaz S0 sl codige y Mejor ENtABLCHGR 08 L0g Cantro”, Sefald

Aranzazu Vizquez Doce, coordinadora da Renabilitacion an Unidsd do bctus, Servicio de Medicina Fisica y
ashabilitacicn del Hospital Universitaric de La Frincesa, por s pars,
siguen involucracor en ls mistercia el peciente con dicapecidad en relscidn con un ictu, trabsjsnds oars
garantizar ta continuidad asistencial y mejorar oz critarics ds trakamients coma wa para ssagurer la calidad en
1z renatilitacién o= estos panentas. £l documents presentado hoy 25 el fruto de un trabajo multidisciplinar

que nca spoye en la tome de d . e L rehsbilitacién del pacierte con ickus”.

15 “que muchos profesicnales

L3 Fundacian Casaverds posse L relsvante cardcter innpvador v una marcaca vecacidn investigadars, qus
desarrclla de manera continue ep m drea de Investigacion spoydndose en ws hoopitales morcsrafico
i on i Sgica con persenas en situacion oo dependencia, mediante terapias i
Tecroigias de Gltima gereraciin. Trabaja en Droyecins y Drogramas de manera individua! ¢ en asociacidn con
atras i icnes de prestigio, en ctres ocsscnes, para mejarar le atercicn i los resdtaccs en rebabilitacion.
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“Continuidad Asistencial en el Ictus. Comunidad de Madrid”

LA FUNDACION CASAVERDE HA
PRESENTADO EL DOCUMENTO
«CONTINUIDAD ASISTENCIALENEL
ICTUS. COMUNIDAD DE MADRID>>

u Casaverde
FUNDACIGN

asTRREAR e

Cemunidad da Madrid

La Fundacicn Casaverde ha presentado hoy en ls UNED, of libro «Cortinuidad asistencial en el ictus.

Comuridad de Madrids. Han expaesto el Exuperio Dier-Trjedar, atico d
jefe de Servicio de y Centro de ketus, i Area iercing - iiPAZ. Haspital
Universiterio La Paz - L i : de Madrid y Aranzazu Vizquez Dace, médica

del Hospital L itario d

en Unidad de Ictus, Servicio de Medicina Fisica y

Furdacidn
Ce il der o / Pastor, cue Wl 1 la mejera do in gestion clinic.
“Tesormos la vista pucstacn ol pacients” “Si nos pudiora pedir una 3aia cosa, nos podina rocuparar U % b T e -
tada previa™ 1 - haya llevado a cabo este estudio porcl i grupo

de profesionales que o han elabarada

persona gue b

s E capié en b imp dela conti i “Estamos lsjos de
comeguir una adecusda que. ¥
ibicndo L Sent i cada momento necesitan, sin excoss ni defectos, se
g s mejores 3 : i e
Adetants, el presi esta 1a fundaritn con el cbjetvo de estaslecer
criterios de ingresas y altes en cada fase del procesa sistencial, los tempos de estancia aptimos y ol
Siisis o fi ena UNED a baruess ok atics d :
Marano Matiila.
M 12*ina Buenezatencidn asistencial empicza por L Fase de prevencisr de b enfermedad y
L salud Cada ana sz pr cerca parictes. En et
casadela G deMadrid csma producon 253 Asticos de

hositalizacisn con probasilidad de secuelas. Para los prosimos 20 afios s espem un increments

Eoreang ol 30 por sk de s cxsas”

' Exupetic Diez-Tejedar y Ardnzani Vazques Doce <o

Exwperia Dies Tejedar, jofs

IdiPAZ. Hospital

Area de

nbirnclad askdincial

Aranzaru Vazquer Doce. coordinadoa de Rehatdlitacion en Unidad de ictus, Servcio de Medicina
Fisicay io i o de La Princesa, oo
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15} La Fundacién Casaverde ha presentado el documento
) “Continuidad asistencial en el ictus. Comunidad de Madrid™

— Aichivo de noticias
La Fundscidn Casaverde ha presentads hoy en la UNEJ & libm “C:rnnuidad asistencizl en el irtus. Comunidad de Julio 2024

Madrid”, Has expueste el documento Exupe: Tejedor, de gia, jefe de Servicin de Meurologia

y Centro de Ictus, coordirador Area de Neurociencias I8PAZ. Hosgital Unhersitaris La Paz - Unwersidad Autinoma tu Ma LI v = B
de Madrid y Ardnzaru VEzguez Doce, médico de ilitacion en Unidad de lctus, 1 2 EY u
Sericiode Medizina Fisita y ilitzcidn del Hospitzl Universitaro de La Princesa.

5 [ 7 ] [ n 11
El zcto se inicid con unas palal'ras de Rosa MA Martin Aranda, de del 12 13 1 m 16 L7 L

i primera de la UNED, que comentd que es un honor para la Gm # 21 23 24 25

uniersidad acoger este evento “porgue entendemas |3 importancia de la investigacion y la divulgacon cientifica que

26 27 = 20 30 31

o bove 3 ezba en todas las institucionas, y on 3 nuestra an gran modida. Este documents supsna una impertants
aportaciin 3 estz entermedad y desde la UNED agradecemcs a | Fundacidn Casaverde que haya eegido nuestra sede
para poner en valor lz imgortancia delicns”,

Intenvina en el acto, = continuacicn, el gerente asistencial de Hespitales de |3 Consejeria de Sanidad de [a Comunidad g
de Madrid, Antonio Juan Pastor, que hizo hincapié en la mejors de la gestidn clinica "Tenemos 13 vista paesta enel — |Jltimas noticias

1 gerente agradscit que se

paciente”. “5i nus pudiers pedic una sols cose, nos pediris recuperar su estado greio
hava ltevado a czbo este estudio por elimportante grupo de p i gue lo han

Casaverde ha gresendads el dscuimente

istencial en el ictus. Comuridad de Madrid™

Posteriorments, ntening &l presideste de L Fundacion, Alberto Giméner Artes, que destace gue ef verdadero
protagonistz del estudin #s 13 persanz que ha ;ll*n'fn un ictus, sus nquietudes. sus temores y sus esperanzas. E hizo

hincapié en fa i ia de la g d ial: “Estamos lejos de conseguir unz adecuada continuidad Casaverde Inlsgra, nueva apuests por la atencic de las
asizencial que, ajustando los recursos a las necesidades v recinendo lys pacientes los servicios gque en cada persanas en sibacan de degencencia
momonts naccsitan, sin cicosos i defoetos, s consigan les mejores resultadss con la mejor relacidn s P
coste/eficiencia’.

4c30n Casaverde presenta el dicumento
Adelants el presidente el proyects gue esti realizands ks Fundacién con el objetive de estsblecer criterios de ingresos feficial e ol ietia. O Madeid

v alias en cada fase del process ssistzncial, los tiempos de es@ncia dptimos y el aniliss de costefeficiencia an que

intervendra la UNED 3 través de su catedritico de econemia Marianc Matilla. rups Casmwrre s tsne al prograina

intergereracional Adogpa Un Abuslo

Marifestd que "una buena atencidn asistencial empiezz por |a fase de p ian de la dad v I fon de 3

|z salud. Cada afio se producen cerca de 120.000 aitas hospitalzrios porictus. En el zaso de la Comuridad de Madrid

es mas zlammante. Se producen 15.000 g de ho: on pr de secaelas. Para los El Centro Cassverde Guanfamas, entre las residencias con
privimos 20 Afins 58 #5pera un incremsntn cercana al 30 par ciento da nuewns casns™ el 935 de inmani dosde COVIT-24

Tamaron la palabra en ls presentacidn Exuperio Diez-Tejedor v Ardnzazu Vazquez Doce, come coordi del

docamento elaborade por 17 expertos.

Exuperic Diez-Tejodar, jefe de Sendcic ds Neumingia y Centro de Ietus, coardinador Arez ds Neumcisncizs — KEIPAZ.
Hospital Universitario La Paz, centrd [a pi ian enla inuidad asistencia cor una visidn amplia desde el Plan
de Atentidn a los Pacientes con ictus. "Los ingresos hospitalarics aumentan y crecid 2 investigacion. Es importante la
rehabilitacidn desde al primer momento. Dabe haber una continuidad asi: ¥ iin de la . La
insercitn es muy importante, asi como gue Lz informaciin sea compartida en todas las dress de atenciin que
intervienen en esta enfermedad. “Tenemos que mejorar para |a rapidez en el cddigo y mejor distiburidn de Ios

censras”,

Arénzazu Vizquez Doce, coordinadera de Rehabilitachin en Unidad de lctus, Sendcio de Medicina Fisica y

del Hospital L de La Princess, por 32 parte, manifestd “que muchos pofesionales sigusn

involucrados en la asistencia al paciente con discapacidad en relacién con un ictus, trabajandc para garantizar 3

continuidad asistencial y mejorar los criterios de tRtaniento como via para aseguarar 13 calidad en 13 rehabilitacion de

estos paclentes. EL doeuments preseriadd hoy es el fiuto de un tralisjo nulidisslplinar yue 10s zpoya e la toma de
enla iiitacidn ¢el paciente con ictus”.

En £l documento se describen aspectos ce 13 “Continmdad pray en el ictus:
urgencizs, nauralogfz, rehabiftacion, enfermeria. y trabajo social™ y “Contineidad Asistencial en las fases anﬁneud“
v crinicas del paciente con ictus™.

El estucho dz cortinuidad y e un o 3 Lo axpuaste on ba jornada de trakaje solebrads por la fundaciga ol 24
de octubre ge 2019 en el Instituto de Salud Carlos 111, 2n el marco de los actos conmemorativos del Dia Mundial del
Ictus dela Organizacian Mundial ée [2 Salud (CMS5)

La Fundacidn Casaverde poses un relevants ra,scter innovador y una man:aca woCECdan |'wes'| jadora, que desarmla

de manera continua en su Area de g & en sus h BN
rehebilitacién neuroligica con personas =n S e dependeacis, mediarte b-rap‘e: y tecnologizs de dltine
gensracion. Trakaja en proyectos y programas de manera ind v En #in con otras instd de
prestigio, enotras ocasiones, pare mejorar |3 atencidn y los resultades en rehabiltacion.
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“Continuidad Asistencial en el Ictus. Comunidad de Madrid”

La Fundacién C

asistencial en

El documento, que ha sido elaborado por 17 expertos, estd centrade en: estadios de la
enfermedad, niveles de asistencia, continuidad asistencial, concienciacidn de s poblacidn gy

SiguanDs en Farebook y Twit:

= s e
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Globedia

Fundacion Casaverde. Presentacion =
documento ictus Comunidad de -
Madrid

HAYY 1y de julio. a las 33000 hores, en b UNED Lo Fondacion Casaverde presenta
el documentn "Continunidad axistencial en el fetes, Comunidad de Madrid”

Zaldn de Actox de lo Facultad de Educacidn de la Universidad Nacional de
Educacian a Distancia {UNED). Calle Joan del Bosal, 18, 2Buig0 Madrid.

Enlace de mseripcian pora asistencin al actoc

ity amomues mesting / ressrer D rceerr Do FIEER CIGEEpg v mekdelyn

g/ orienze- La Fundacion Casaverde presentari el prosimo miéreoles 14 de julio;
a In= gpeopo horns, en ol salinm de netos de la UNED. el libes "Continoidad asistencial
en el bctos. Comunidad de Madrid"”. Intervendrin en el acto Exoperio Diez-Tejedor
catedritics de Nearalogio, jefe de Servicio de Nearologio v Centra de Tefus,
eonrdinador Aren de Neuraciencias - [diPAZ. Hospital Universitario La Pae —
Universidod Antinoma de Madrid v Ardneaen Vaepe: Doee, médico rebabilitudor,
wsirdinadora de Rehahilitacifim en Unidad de Ictus, Servicio de Medicina Fisica y
Behahilitacion del Hospital Universitario de La Princesa.

El amo s imciora con unas gmiaheas del presidente de la Fundacidn. Alberte Giménez
Artéx acnmpatado por el gerente asistencial de Hospitales dela Consejeria de
Sanidnd de la Comunidad de Madreil, Antonio Juan Pastor. A continuaonn,
miervendrin en In presentacdin Exoperio Diez Tejedor vy Ardnenmn Visgue: [oce, coma
experios. En el documenito st

dores ded documente elaboraxla rifien aspectas

deln *Contimzidai Asistenciad pre v kospitalarin en & ichos emergencs, orgeneie nlorsin.

refnhilitacicm, enfermeria v trmbaje s postagucas s

cinl”™ v "Continnxdad Asistencinl en las fase

erimicns del pacienge con it

egta en & jornida detombmg

El estrdio da continuidod v e m compendio de o eg

o K i 6 el g e ortubre de 2019 en 2l Tostinn de Salud Cordlns 111 en el i de Ins

actas conmemprativis del Dia Mhmdinl del Iotes de-la Organizncicn Muodial de & Salud (OMSL

=g

En palabras del presidente de la Fundacion Casaverde. Alberto Giménes Artés:
ohjetivo de este bevtn es proporcianar a los profesionales un documento de consalta

eompleto averca de la continuidad asistencial en o] paciente con ictus, ron an

detallids resnmen de locrriteros utilzadns =n L toama de d inne e et nontmaidad

asistencul, especialmente en lo gque atantie a la rehabilitacion del ictos a nivel
haspitalarie, posthospitalario y ¢n kb Gse de deficiencias establecidas.

Lo Fundacin Casaverde poser un relvante mzdder innovados v una marcada vocacicn

n s Area de Investignéinn apimsindose 1o s

myestigadon. que desarmlla de

o e =0 sabucing

hispilales moangraficos A CTH peTSON.

ile dependensia, mediante temapiex v teenningias de dltima generacion. T abaji rovechie 3

programas de manera indnidunl ¥ en asocacidn con eérs institocicoes de prestigio, e=n oiras

By Ins resnltadins en rehabilis

sl A

[Ettgessy emomus fmesstingy register LM reearT Dol AEX CIGulpg vy mekhzlon
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CUSCaqar avanzaao

Presentacion del libro: Continuidad Asistencial en el Ictus. Comunidad de Madrid

Berie: Fundacion Economia y Salud

09:55 / 44:03
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[*-*) DiarioAlicante-

Diario Alicante: Periddico Digital de Noticias

a Fundacion Casaverde
ha presentado el
documento
“Continuidad asistencial

e SRR LEN® cn el ictus. Comunidad
e - de Madrid”
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