LA COMUNIDAD DE MADRID APRUEBA EL DECRETO DE ATENCION A
PACIENTES CRONICOS

El pasado dia 30 de enero de 2006, se publicd en el Boletin Oficial de la Comunidad de
Madrid, el texto del Decreto 6/2006 de 19 de enero, del Consejo de Gobierno de la C.A.M.,
por el que se aprueban medidas para la mejora de la prestacién farmacéutica a los pacientes
cronicos. Se trata de un Decreto especialmente breve, ya que consta de 4 articulos, 1
disposicion transitoria y 3 disposiciones finales.

Es interesante citar un dato contenido ya en la Exposicion de Motivos de este Decreto, y que
justifica de lleno la aprobacion de este Decreto, y es aquél por cual sélo en el ambito territorial
de la Comunidad Auténoma de Madrid, hay mas de 60.000 personas mayores de 75 afos
qgue se encuentra actualmente en tratamiento con seis 0 mas medicamentos para prevenir o
incluso tratar problemas de salud, siendo considerados pacientes cronicos por padecer en
ocasiones multipatologias. En concreto, cerca del 80% de los ancianos padece alguna
enfermedad crénica. Son sin duda datos que alarman sobre la existencia de un enorme
numero de pacientes cronicos que necesitaban y que siguen necesitando el apoyo y una
atencion adecuada por parte de las instituciones sanitarias.

El objetivo esencial que la Comunidad de Madrid persigue con este Decreto, relacionado a
su vez con el Plan Regional de Accion para Personas con Discapacidad, y en conexion con
las previsiones de la Ley de Cohesidn y calidad del Sistema Nacional de Salud, Ley 16/2003
de 28 de mayo, es lograr la mejor coordinacion entre todos los profesionales que intervienen
en la atencion y cuidado del paciente crénico. Por ejemplo, especialmente en pacientes
cronicos ancianos (mayores de 75 afos), se ha demostrado que la revision periddica de sus
tratamientos, consigue mejorar en alto grado la salud de los mismos, frente a aquéllos otros
que continuan su tratamiento de forma permanente e invariable, con escasas revisiones. Por
tanto, se pretende agilizar y coordinar mejor todo el procedimiento de cuidado del enfermo
cronico, y no solo obviamente del anciano que ostente tal consideracion, lo que
correspondera regular a la propia Consejeria de Sanidad, de donde procede este Decreto,
mediante la elaboracién de los correspondientes protocolos de actuacion a los que alude el
articulo 3 del Decreto, entre los equipos asistenciales de las areas sanitarias, como primer
eslabon de esa cadena de atencion y los farmacéuticos de oficina de farmacia, como ultima
escalon de prestacion, y a la que se refiere el articulo 16 de laLey 16/2003 de 28 de mayoy la
Ley del medicamento 25/1990 de 20 de diciembre, de proxima e importante reforma. Asi lo
establece el articulo 1 del propio Decreto 6/2006 de 19 de enero.
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Ala hora de establecer o determinar quiénes quedan incluidos en el ambito de aplicacion de
este Decreto, es decir, quiénes seran considerados pacientes con enfermedades croénicas,
el articulo 2 del mismo los divide en dos grupos, uno que atiende a la variable de edad de
jubilacién, y otro que exclusivamente atiende a la patologia que se padezca. Asi:

e Los pacientes jubilados o que estén en edad de jubilacion, ya residan en domicilios
particulares o en centros de atencién socio-sanitaria.

e Pacientes que padezcan enfermedades cronicas graves, conindependencia de su edad.
El Decreto establece una lista de enfermedades que califica como tales, y que son las
siguientes:

e Lesiones medulares

¢ Minusvalias fisicas o psiquicas invalidantes
o Esclerosis multiple o lateral amiotréfica

o Espinabifida

o Epidermolisis bullosa.

Ello no obstante, esta clasificacion no es invariable, y de hecho, la Consejeria de Sanidad de
la Comunidad de Madrid, podra mediante Orden, determinar o ampliar a otras patologias
igualmente graves, la consideracion de enfermedades cronicas, y en consecuencia, ampliar
el marco de aplicacion de este Decreto a otros pacientes, lo que resulta consecuente con el
propio avance de la ciencia y la situacion social de los enfermos. Hay que tener presente
ademas la proxima entrada en vigor a nivel nacional, de la Ley de dependencia, aun
Anteproyecto, que sera de aplicacidon a aquéllas personas que tengan las siguientes
consideraciones:

e Grado | (dependencia moderada) cuando la persona necesite ayuda para desarrollar las
actividades basicas de la vida diaria, al menos una vez al dia.

e Grado Il (dependencia severa), cuando necesite ayuda dos o tres veces al dia, pero no
requierala presencia permanente de un cuidador.

e Grado lll (gran dependencia), cuando por su total pérdida de autonomia fisica o mental
necesita la presenciaindispensable y continua de otra persona.

Es evidente que numerosos pacientes crénicos, también seran personas dependientes, con
lo que resultaria necesario que el anteproyecto de ley de dependencia se tramite con la
mayor celeridad para que su entrada en vigor se realice cuanto antes. De cualquier forma, el
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hecho de que se intente mejorar las prestaciones sanitarias a prestar a los pacientes
crénicos, resulta de por si positivo.

Por otra, y de conformidad con los periodos de revision del tratamiento que establezca el
facultativo que mantenga relacion clinica con el paciente, se concretaran por parte de la
Consejeria de Sanidad de la Comunidad Auténoma, los procedimientos que faciliten a los
pacientes cronicos la obtencidn de recetas necesarias para dicho tratamiento, evitando con
ello desplazamientos innecesarios. El desplazamiento para recibir atencién era uno de los
puntos negros que dificultaban el normal desarrollo de una relacion clinica adecuada y una
prestacion farmacéutica conforme con las patologias de los pacientes cronicos,
especialmente cuando estos son ancianos.

Eso si, tales procedimientos habran de establecerse y aplicarse en un plazo maximo de tres
meses desde la entrada en vigor del Decreto, el dia 10 de febrero, y deberan permitir evaluar

y controlar, a posteriori, la adecuacion de las prescripciones realizadas.

Sergio Montiel
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