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CONVENIO DE COLABORACION ENTRE CRUZ ROJA ESPANOLA Y EL SERVICIO GALLEGO DE
SALUD, PARA EL APOYO A LA HUMANIZACION DE LA ASISTENCIA SANITARIA, PROMOVIENDO EL
DESARROLLO DE UN PROGRAMA PARA LA ATENCION A PERSONAS CON ENFERMEDADES
AVANZADAS.

En Qurense, a 7 de noviembre de 2023

REUNIDQOS

De una parte, Julio Garcia Comesaiia, Consejero de Sanidad y Presidente del Servicio Gallego de Salud,
de acuerdo con lo establecido en el articulo 34 de la Ley 1/1983, de 22 de febrero, de normas
reguladora de la Xunta y de su presidencia, de conformidad con el Decreto 136/2019, de 10 de octubre,
por el que se establece la estructura organica de la Conselleria de Sanidad, con el Decreto 137/2019,
de 10 de octubre (DOG n2 208, del 31 de octubre), por lo que se establece la estructura orgénica del
Servicio Gallego de Salud; asi como con lo establecido en la Ley 1/2016, de 18 de enero, de
transparencia y buen gobierno y en lo establecido en la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de régimen

juridico del sector publico.

Y de otra parte, D. Felipe Ferreiro Feijéo, mayor de edad y con NIF 34599017W en su calidad de
Presidente Provincial, representa en este acto a CRUZ ROJA ESPANOLA, con domicilio en Rta Diaz de

la Banda n? 40 (32004) Ourense, con NIF: Q-2866001G.
Ambas Partes, reconociéndose mutuamente capacidad legal suficiente para contratar y obligarse

mediante este documento y manifestando los comparecientes tener vigentes sus poderes y ser

suficientes para obligar a sus representadas.

MANIFIESTAN

I._Que CRUZ ROJA ESPANOLA, es una entidad fundada el dia 6 de julio de 1986, institucién de caracter

voluntario e interés publico que tiene entre sus fines la difusién y defensa de los derechos humanos

fundamentales y la atencidn a las personas y colectivos mas vulnerables de nuestra sociedad, actividad
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IL. Que el Servicio Gallego de Salud tiene como finalidad contribuir a mejorar el estado de
salud de la poblacién con los maximos niveles de calidad, utilizando férmulas de gestién enfocadas a

la eficiencia y prestigiando con todo ello al sector puiblico al que pertenece.

De conformidad con lo previsto en el articulo 92 de la Ley 8/2008, de 10 de julio, de Salud de Galicia,
el Servicio Gallego de Salud se configura como organismo auténomo de naturaleza administrativa
adscrito a la Conselleria de Sanidad, creado por Ley 1/1989, de 2 de enero, con personalidad juridica
propia y plena capacidad para el adecuado desarrollo de las competencias que en el &mbito sanitario

le corresponden a la Comunidad Auténoma de Galicia.

El articulo 94 de la misma ley contempla entre sus funciones la promocién de la docencia y la
investigacion en ciencias de la salud, en el ambito de los centros, servicios y establecimientos
sanitarios asistenciales, asi como el desarrollo de programas de calidad y mejora de la practica clinica

y de mejora de gestion.

II. El Servicio Gallego de Salud cuenta con servicios o dispositivos con pacientes con

enfermedad avanzada susceptibles de recibir atencién psicosocial.

Asi, el articulo 136 de la citada Ley 8/2008, de 10 de julio, prevé, en el ambito de la coordinacién
interdepartamental de la atencién sociosanitaria, que la Conselleria de Sanidad fomentara
actuaciones integrales sociales y sanitarias ante aquellas circunstancias de dependencia,

discapacidad u otras en que la cooperacion conlleve ventajas sociales y asistenciales.

1V - Cruz Roja Espafiola viene desarrollando iniciativas similares, aplicando programas dirigidos a
personas en situaciéon de enfermedad avanzada, con necesidades psicosociales especiales en su
entorno familiar y social inmediato, e impulsando iniciativas de sensibilizacién sobre los cuidados al
final de la vida de las personas.

Partiendo de esa experiencia, Cruz Roja pretende llevar a cabo el desarrollo de un programa para la
atencion a personas con enfermedades avanzadas, en el Area Sanitaria de Ourense, Verin y O Barco

de Valdeorras.

V.- Que Cruz Roja Espafiola, en el marco del presente convenio de colaboracién, y a través de un
equipo de atencién psicosocial, tiene la capacidad y los medios necesarios para desarrollar la

implementacién de dicho Programa en el Area Sanitaria de Ourense, Verin y O Barco de Valdeorras.

WEo VL.- El Servicio Gallego de Salud pretende potenciar metodologias y actuaciones orientadas a la
TRINE0 25
2

jora de resultados en salud de la poblacién en la Comunidad Auténoma de Galicia y que permitan
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una mejora continua de la eficiencia operativa y la consecucién de mayor calidad en sus unidades
clinicas.

Asimismo, quiere contribuir a la generacién de un conocimiento especializado y a una experiencia
que pueda realmente servir para que la Comunidad Auténoma de Galicia contribuya
significativamente al desarrollo de mejores practicas en el &mbito sanitario que sirvan de referencia
al sistema ptblico de salud.

Para ello, el Servicio Gallego de Salud reconoce el valor que para este fin supone la colaboracién con
actores como Cruz Roja Espanola, comprometidos estratégicamente con las mejores précticas en el
sector de atencién a las personas, con consolidada trayectoria en el mismo, poseedores de
conocimiento y medios suficientes para contribuir significativamente a la elaboracién conjunta de
planes y programas concretos para su desarrollo, implantacién y mejora, asi como para su efectiva
puesta en marcha en los servicios clinicos que se determinen para producir la transformacién real

deseada.

VIL Que las partes tienen el firme propésito de dar respuesta a la creciente preocupacién respecto
de Ia atencién a las personas con enfermedades avanzadas teniendo en cuenta todos los aspectos
fisicos, emocionales, sociales y espirituales, mediante una actuacién directa con las personas con
enfermedades avanzadas en el propio centro sanitario conjuntamente con los equipos domiciliarios,
por lo cual ambas partes se reconocen con capacidad para poder elaborar e implementar con éxito
objeto del presente instrumento por lo que, en el ejercicio de sus respectivas funciones, acuerdan

suscribir el presente convenio con arreglo a las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. Objeto

Es objeto del presente Convenio regular la colaboracién entre el Servicio Gallego de Salud, a través de
la Gerencia del drea Sanitaria de Ourense, Verin y el Barco de Valdeorras, y Cruz Roja Espafiola, con
la finalidad de desarrollar en dicha area sanitaria un Programa de atencién a personas con
enfermedades avanzadas, descrito en el Anexo al presente convenio, que ofrezca un conjunto de
recursos e instrumentos que faciliten la atencién a la persona con enfermedad avanzada y a su
familia.

La implementacién de este programa en el area sanitaria de Ourense, Verin y el Barco de Valdeorras
se llevara a cabo en el ambito de la Atencién Primaria (AP) y de Hospitalizacién a Domicilio (HADO),

sin perjuicio de que, dando continuidad al impulso de la humanizacién sanitaria pudiera en algin

omento considerarse de interés por ambas partes la posibilidad de ampliar la intervencién en otros

itos sanitarios.
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El desarrollo del Programa no podra interferir ni entrar en colisién con la actividad asistencial que

el Servicio Gallego de Salud tiene encomendada, ni con los protocolos sanitarios aplicables.

SEGUNDA. Compromisos del Servicio Gallego de Salud.

El Servicio Gallego de Salud, a través de la Gerencia del Area Sanitaria de Ourense, Verin y el Barco de
Valdeorras, asume los siguientes compromisos:

- Velar activamente por la cooperacién entre aquellas unidades/equipos que, en el &mbito de la AP y
HADO, traten a pacientes con enfermedades avanzadas, y el Equipo de Atencién Psicosocial (EAPS)
de Cruz Roja Espaiiola, facilitando su interaccién coordinada.

- Promover la cooperacién entre los servicios que tienen a su cargo el tratamiento y atencién
sanitaria a pacientes con enfermedades avanzadas y las iniciativas de voluntariado que impulse el
EAPS (Equipo de Atencién Psicosocial) ya sea mediante los voluntarios propios de su organizacién o
los de otras entidades con las que coopere.

- Designar un/una coordinador/a conla capacidad y competencia necesarias para dar soporte y apoyo
en su respectivo &mbito a las actividades que se lleven a cabo en el marco del Programa.

- Difundir el Programa, dar a conocer sus recursos y visualizar a las entidades colaboradoras
responsables de su desarrollo.

- Comunicar cualquier incidencia o problema que se detecte en el desarrollo del Programa.

- Promover y organizar actividades formativas conjuntas en las que puedan participar, siempre que
sea posible, los profesionales implicados en la implantacién del Programa, asi como desarrollar un
programa de reuniones que facilite la correccion de eventuales disfunciones que pudieran ponerse

de manifiesto en su desarrollo.

TERCERO. Compromisos de Cruz Roja Espaiiola

Cruz Roja Espafiola asume los siguientes compromisos:

- Prestar apoyo, en el ambito de AP y HADO, a los equipos de atencion sanitaria a pacientes con
enfermedades avanzadas y a sus familias, con el fin de cumplir con los objetivos de optimizacién
definidos en el Programa.

- Promover la cooperacién entre los equipos asistenciales de AP y HADO vy el equipo de Atencién
Psicosocial (EAPS) de Cruz Roja, facilitando su interaccién coordinada.

- Designar un/a coordinador/a con la capacidad y competencia necesarias para dar soporte y apoyo
en su respectivo ambito a las actividadesque se lleven a cabo en el marco del Programa.

- Facilitar los recursos propios necesarios para atender las demandas de las personas con

fermedades avanzadas a las que se presta atencién y seguimiento en AP y HADO de la Gerencia del

Sanitaria de Ourense, Verin y el Barco de Valdeorras, y garantizar los niveles de calidad
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adecuados del trabajo del Equipo de Atencién Psicosocial (EAPS). Debido a las funciones de caracter
netamente técnico que constituyen el objeto del Convenio, Cruz Roja se asegurara de la adecuada y
debida titulacion de las personas que van a desempeiiar tales funciones, tanto de forma directa
como en caso de subcontratacién, en aras a evitar el intrusismo profesional y una més adecuada y
eficaz realizacion de las actividades a gestionar, especialmente, si van a ser utilizadas en Juzgados y
Tribunales, asi como las Fuerzas y cuerpos de Seguridad.

- Promover y divulgar la importancia y papel del voluntariado y su formacién en el acompafiamiento a
las personas al final de la vida. |

- Comunicar cualquier incidencia o problema que se detecte en el desarrollo del Programa.

- No interferir con la actividad asistencial que el Servicio Gallego de Salud tiene encomendada, ni con
los protocolos sanitarios aplicables.

- Promover y organizar actividades formativas conjuntas en las que puedan participar, siempre que
sea posible, los profesionales implicados en la implantacion del Programa, asi como desarrollar un
programa de reuniones que facilite la correccién de eventuales disfunciones que pudieran ponerse

de manifiesto en su desarrollo.
CUARTO. Inexistencia de la relacion laboral

La relacion entre el Servicio Gallego de Salud (Gerencia del area Sanitaria de Ourense, Verin y el
Barco de Valdeorras) y Cruz Roja Espafiola, para la consecucion del objeto del presente Convenio,
no comporta ningun vinculo laboral ni administrativo.

Cruz Roja Espafola garantizara que las personas que integren su equipo de trabajo tengan la
formacion, cualificacién y dimensiones adecuadas para la realizacion de los trabajos convenidos. El
personal colaborador, profesional o voluntario, de Cruz Roja Espaiiola que participe en el Programa,

dispondré de los seguros pertinentes de accidentes y responsabilidad civil.

Las obligaciones sociales y laborales respecto al personal que aporte CRUZ ROJA ESPANOLA,
corresponderan unica y exclusivamente a ésta, siendo el Servicio Gallego de Salud ajeno a dichas

relaciones laborales.

La suscripcion del presente convenio no comporta relacién contractual alguna entre el Servicio
Gallego de Salud y las personas, profesionales o voluntarias, que realicen las actividades de CRUZ

ROJA ESPANOLA que constituyan objeto del programa, de tal manera que no se le podra exigir al

Servicio Gallego de Salud ninguna responsabilidad, ni directa ni subsidiaria, por cualquier incidencia
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una eventual consolidacién como personal de la Administracién del personal ajeno que vaya a
realizar la prestacion objeto del presente convenio, con ocasion de una contratacidn fraudulenta, de
modo que no asumira ninguna consecuencia ni efecto, directo o indirecto, de los contratos de trabajo
que pueda concertar CRUZ ROJA ESPANOLA con su personal, profesional o voluntario, para el

cumplimiento del objeto del presente convenio.

QUINTO. Financiacion.

El presente convenio no lleva compromiso de gasto para el Servicio Gallego de Salud y por esto no
precisa consignacién presupuestaria. Cruz Roja Espafola cuenta con la financiacién de la Fundacién

la Caixa para el desarrollo de este programa.

SEXTO. - Comisi6én de seguimiento.

Las partes firmantes designaran una persona coordinadora por cada una de ellas, a los efectos de
constituir una comision de seguimiento con la siguiente composicién:
- La persona titular de la Gerencia del 4rea Sanitaria de Ourense, Verin y el Barco de Valdeorras, o
persona que designe, que ejercera la presidencia de la Comision y decidira los empates con su voto
de calidad.
- La persona titular de la Presidencia Provincial de Cruz Roja en Ourense, o persona que designe, que
ejercera la secretaria de la comision.
- La persona coordinadora designada por el A.S. de Ourense, Verin y el Barco de Valdeorras.
- La persona coordinadora designada por Cruz Roja.

La comision de seguimiento ejercera las siguientes funciones:
a) Impulsar y debatir las iniciativas a realizar en el marco del presente convenio.
b) Evaluar el grado de cumplimiento y desarrollo del presente convenio y del programa que se lleve
a cabo a su amparo.
c) Tratar sobre la interpretacién, modificacién o resolucién de este convenio.
d) Sugerir nuevos convenios o lineas de colaboracién dentro del &mbito del presente convenio.
e) Evaluar la consecucién de los objetivos previstos, y el grado de eficacia del programa transcurrido

en plazo inicial de vigencia, antes de valorar su prérroga.

Las reuniones de la Comisién de Seguimiento podran ser convocadas y participara, con voz, pero sin

voto, cualquier persona que se considere oportuno por ambas partes.

Las reuniones podran celebrarse mediante multiconferencia telefonica, videoconferencia o cualquier
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tiempo real y, por tanto, la unidad de acto.
Dicha comisién se reunira con una periodicidad minima anual y siempre que lo inste cualquiera de

las partes firmantes.

SEPTIMO. Vigencia

El presente convenio tendré una vigencia de dos afios, contados desde el dia siguiente al de su firma.
No obstante, y previa valoracién de la eficacia del programa en el seno de la comision de seguimiento,
las partes de mutuo acuerdo podrén, acordar su prérroga, por un periodo de otros dos afios

adicionales, o su extincion.

OCTAVO. - Causas de resolucion.

El presente convenio de colaboracién podré ser resuelto por cualquiera de las causas que se recogen
enelarticulo 51 delaLey 40/2015, de 1 de octubre, incluyendo el incumplimiento de las obligaciones
de las partes en los términos previstos en este instrumento.

Los efectos de la resolucién seran los previstos en el articulo 52 de la citada ley en lo que le sea
aplicable.

El término o resolucion del convenio pondra fin a todos los deberes y derechos que se hubieran
generado salvo a aquellos que, por su propia naturaleza, sobrevivan a la misma; de forma orientativa
y no limitativa, la titularidad de los resultados y las obligaciones devengadas con anterioridad a dicho
momento.

La resolucién anticipada del convenio comportara la liquidacién de los proyectos e iniciativas

vigentes en ese momento, con acuerdo de la comisién de seguimiento.

NOVENO. Confidencialidad y proteccion de datos personales,

Las informaciones que las partes puedan haberse revelado para la consecucién del presente
convenio y referida a sus actividades, asi como las que se revelen como consecuencia de su ejecucion,
tendran la consideracién de confidenciales debiendo las partes guardar secreto sobre toda la
informacién a la que puedan tener acceso, todo ello con la salvedad de que la misma sea de dominio
publico o se conociera legal o legitimamente por la otra.

El deber de confidencialidad permanecera durante el plazo de vigencia del convenio y subsistira tras
su extincién, comprometiéndose las partes a devolverse o destruir la informacién confidencial a la

que pudieran haber accedido sin que sea necesario previo requerimiento para ello.

o ' O o

04‘3';%.-, D@;_ nformidad con lo establecido en la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de
c(\(’c_“:v; : e -,E’-
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Datos Personales y garantia de los derechos digitales, ademas del resto de legislacién vigente en esta
materia, ambas partes se comprometen a guardar la més estricta confidencialidad respecto de
cualquiera de las informaciones, datos y documentacién de caracter personal a la que tengan acceso
en virtud del presente convenio y al deber de guardarlos, sin que puedan utilizarlos para usos
diferentes a los previstos en el mismo.

Las partes hacen constar, de manera expresa, que velaran por el cumplimiento de la normativa de
proteccién de datos personales de aplicacién en cada caso. Estas obligaciones subsistiran incluso

después de finalizar las relaciones negociables entre las partes.

DECIMO. Cuestiones litigiosas.

Este convenio tiene naturaleza administrativa se regira por lo establecido en sus estipulaciones.

Las partes firmantes del presente convenio se comprometen a resolver de manera amigable
cualquier desacuerdo que pueda surgir en desarrollo del mismo. De no llegarse a un acuerdo, las
cuestiones objeto de divergencia seran tratadas en la comisién mixta de seguimiento, quedando las
partes sujetas a la jurisdiccién contencioso-administrativa para la resolucién de cualquier conflicto

que pudiera surgir durante la ejecucién de este.

DECIMO PRIMERO: Registro de Convenios, transparencia y buen gobierno.

La firma de este convenio de colaboracion lleva implicito el consentimiento expreso de las personas
intervinientes para que la Administracién Publica autonémica gallega pueda hacer ptiblicos los datos
de cardcter personal y cualesquiera otras especificaciones que figuren en él, de acuerdo con lo
dispuesto en la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a informacién publica y

buen gobierno, y Ley Gallega 1/2016, de 18 de enero, de transparencia y buen gobierno.

En prueba de su conformidad, se firma por las partes el presente Convenio.

El Presidente del Servicio Gallego de Salud El Presidente provincial de Cruz Roja
(P.D. Acuerdo de 3 de noviembre de 2023) Espafiola en Ourense
El Gerente del Area Sanitaria de

de Ourense, Verin e Barco de Valdeorras

Firmado por ***39901** FELIPE
FERREIRO (R: ****g001*) el dia
07/11/2023 con un certificado
emitido por AC Representacidn

D. Felipe Ferreiro Feijoo
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ANEXO
PROGRAMA DE ATENCION PSICOSOCIAL A PERSONAS CON ENFERMEDADES AVANZADAS

INICIO IMPLEMENTACION EN EL AMBITO DE LA ATENCION PRIMARIA (AP) Y DE
HOSPITALIZACION A DOMICILIO (HADO) EN EL AREA SANITARIA DE OURENSE, VERIN Y 0 BARCO
DE VALDEORRAS

Este programa se fundamenta en la elaboracién e implementacién de un modelo de atencién
psicosocial que pretende complementar la intervencion sanitaria en el &mbito de la atenci6n paliativa,
en el dmbito de la Atencién Primaria (AP) y de Hospitalizacién a Domicilio (HADO).

El modelo cuenta con el aval del Ministerio de Sanidad y de diversas consejerias de sanidad de las

diferentes comunidades auténomas en las que el programa esta implantado.

El programa cuenta también con una Direccién Cientifica (DC) que vela por la correcta aplicacién del
modelo y realiza una evaluacion continua del mismo, tanto en los aspectos clinicos como en lo relativo
a su correcta implementacién en el territorio. Dicha implementacion se lleva a cabo a través de

organizaciones no lucrativas, como Cruz Roja, vinculadas al ambito sanitario.

1. Descripcion del Programa:

El programa tiene la finalidad de complementar la respuesta a las necesidades y demandas de atencion
emocional, social y espiritual de las personas enfermas y sus familias, asi como de atencién al duelo, y
de apoyo a los equipos que atienden a personas con enfermedades avanzadas con pronéstico de vida
limitado o con necesidad de atencién paliativa, mediante la creaciéon e implementacién de un modelo
de atencién psicosocial y espiritual, en el ambito de la Atencién Primaria (AP) y de Hospitalizacién a
Domicilio (HADQ).

Asimismo, pretende extender el conocimiento, la experiencia y la evidencia en este ambito para

promover su desarrollo y consolidacion.

2. Entidades colaboradoras y equipos receptores

Profesionales del Equipo de Atencion Psicosocial (EAPS) de Cruz Roja en Ourense
Los EAPS estan constituidos por profesionales del dmbito de la atencidn psicosocial (psicélogos y
abajadores sociales) con experiencia en los ambitos de actuacion del programa, y el mecanismo de

cién que se plantee debe estar basado en la experiencia y los méritos. Los profesionales deben
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contar con formacién complementaria.

En Ourense el EAPS estara constituido por 2 psicélogos/as a tiempo completo y una Trabajadora
Social a tiempo parcial.

Los EAPS intervienen interactuando con los distintos equipos sanitarios, sus equipos receptores.

El programa se implementa en los centros de Atencién Primaria donde se atiende a personas en
situacion de enfermedad avanzada con necesidad de atencién paliativa y en situacién de final de vida
(atencion primaria, cuidados paliativos, geriatria, medicina interna, oncologia y otros relacionados,
etc.), asi como en los domicilios particulares de estos pacientes, a través de HADO. El criterio
primordial para la implementacion del programa en estos servicios y equipos receptores es el de la

cobertura de las necesidades de atencién psicosocial y espiritual no cubiertas.

3. Beneficiarios del Programa:
Los potenciales usuarios del Programa son principalmente:

e Usuarios del sistema sanitario publico con enfermedad crénica avanzada

= Pacientes con pronéstico de vida limitado

e Familias

» Profesionales de los equipos sanitarios receptores

 Voluntarios de este ambito

» Otros profesionales sanitarios que puedan recibir apoyo
La situacién evolutiva de los pacientes se corresponde con la siguiente clasificacién o taxonomia:

* Crénico complejo: sufren una o varias enfermedades crénicas con impacto especial que requiere
intervencion clinica continuada. Mal pronéstico a largo plazo.

e Crénico avanzado: Sufren una o varias enfermedades crénicas con un impacto especial que
requiere intervencioén clinica continuada y prondstico de vida limitado (unos 2 afios después de la
identificacién precoz)

e Final de vida: Pronéstico de vida 3 meses aproximadamente

e Situacién de tltimos dias: Prondstico de dias.

4, Metodologia:

El programa se articula alrededor de tres ejes que pretenden reforzar las buenas practicas sobre el
terreno de accion:

1. Una metodologia de intervencién psicosocial, consensuada a partir de la evidencia cientifica
disponible y del conocimiento generado por la experiencia.

2. La correspondiente formacién profesional, necesaria para homogeneizar la propuesta de atencién

todas las dimensiones de su aplicacién.

v .
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L;:iﬁv . Un sistema de evaluacién que permite registrar la actividad desplegada, los resultados obtenidos y
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el grado de satisfaccion de las personas atendidas y de los profesionales sanitarios.

A través de la estrecha colaboracién entre los profesionales del equipo psicosocial y los demas
profesionales sanitarios (Equipos Receptores), impulsada desde este Programa para formar un nuevo
modelo de equipo interdisciplinar ampliado, se trata de favorecer que el proceso de morir pueda
desarrollarse de una manera mas serenay natural y, sobre todo, de enriquecer y dignificar la vida que
todavia queda, hasta su tltimo momento, sin perjuicio de la actuacién de los dispositivos sanitarios
previstos para la intervencion y apoyo a los pacientes al final de su vida.

Para ello, los equipos multidisciplinares de atencién psicosocial (EAPS) se adaptan, de forma flexible,
a todas las realidades que encuentran en sus respectivos dmbitos de trabajo. Los limites de actuacién
que enmarcan su intervencién estan definidos por las necesidades detectadas por el equipo sanitario
receptor, con el que consensuan tanto el inicio como la finalizacién de las tareas asistenciales, dentro

del marco de actuacién del Programa y de acuerdo con los principios de accesibilidad y equidad

5. Actividades del equipo de atencion psicosocial (EAPS)

El programa se estructura en tres bloques de actividades diferenciados:

5.1. Actividad de apoyo directo.

Es la dedicada a mejorar el estado emocional, espiritual y social de las personas en situacién de
enfermedad avanzada y sus familiares centrandose en sus necesidades esenciales, asi como en la
atencion del duelo, mediante el apoyo y la supervision de los profesionales (sesiones, grupos, etc.) y

la atencidn directa, con una intensidad ajustada a las necesidades, demandas y recursos existentes.

El bloque de esta actividad cuenta con tres dreas de intervencién principal:

* Atencién emocional y social a personas enfermas y familiares

= Apoyo espiritual a personas enfermas y familiares

» Atencion al duelo

En todas estas 4reas, las actividades que se realizan estan estructuradas en niveles de complejidad,

con objetivos terapéuticos y resultados diferenciados.

5.2. Actividades complementarias
Actividad docente e investigadora
El EAPS promueve y desarrolla la actividad docente en aspectos clave de la atencién psicosocial con
los equipos profesionales sanitarios y en aquellos aspectos que se consideren necesarios para la
optimizacién de la atencién a pacientes y familiares, asi como acciones relacionadas en los diferentes

niveles de prevencién en salud comunitaria.
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En los EAPS también se promueven actividades dirigidas al apoyo especifico de los profesionales
sanitarios, tanto en el manejo de la respuesta a necesidades esenciales, psicosociales complejas como
en la prevencién del burn out y el manejo del estrés, atencién al paciente, comunicaciéon de malas

noticias, counselling psicolégico, etc.

5.3. Actividades de gestién y formacién

Informacidn, evaluacién y monitorizacion

La actividad relacionada con la atencién psicosocial se registra en una plataforma especifica del
Programa creada para tal fin. En ningiin caso se registran datos identificativos de las personas en el
entorno de intervencién.

A través de la monitorizacion de los datos se extraen informes que permiten la evaluacién del

Programa en resultados y objetivos.

Formacion continuada

Cruz Roja y las entidades con la que colabora organizan diferentes jornadas de intercambio y gestién
del conocimiento entre los EAPS de las entidades colaboradoras con la finalidad de contribuir a la
unificacion de criterios, mejorar las competencias para el desarrollo del programa en los respectivos
entornos y enriquecerlo globalmente con la participacion de todos los profesionales involucrados en

I3

él.

5.4. Desarrollo del voluntariado en la atencion paliativa

El Programa considera la participaciéon de los voluntarios y su interaccién con los equipos como
principio basico del modelo de atencién en cuidados paliativos.

Los cuidados paliativos se organizan alrededor de las necesidades del enfermo y su familia. Esa
finalidad se podra llevar a cabo contando con los conocimientos, experiencias y habilidades de una
amplia diversidad de profesionales y con la aportacion del voluntariado, trabajando todos de manera
interdisciplinaria, coordinada y complementaria. El voluntariado no forma parte del entramado de

profesionales, aunque si participa en el equipo de atencién y soporte multidisciplinar.

6. Evaluacion:

La evaluacion del Programa, entre otros, se realizara en base a los siguientes indicadores:

Atencion directa:

* Numero de pacientes atendidos y caracteristicas (edad, género, diagnostico, nivel de estudios,




SERVIZO  AREA SANITARIA
GALEGO  DE QURENSE, VERIN E +
DE SAUDE 0 BARCO DE VALDEORRAS Crux Vermasliis

de intervencion, individual o grupal).
Relativos la atencién a familias
» Numero de familiares atendidos y caracteristicas (edad, género, nivel de estudios, parentesco).
> Numero de intervenciones por familiar y caracteristicas de las mismas (nivel de atencién, tipo
de intervencion, individual o grupal).
Relativos a la atencién al duelo
° Numero de familiares atendidos y caracteristicas (edad, género, nivel de estudios, parentesco).
° Numero de intervenciones por familiar y caracteristicas de las mismas (nivel de atencién, tipo
de intervencion, individual o grupal).
* Numero de grupos de atencion al duelo y caracteristicas.
Relativos al soporte a equipos
* Actividades preventivas a grupos de profesionales.
¢ Actividades formativas.

° Actividades de sesiones conjuntas.




