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Objectius principals del grup de treball
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Circuit de treball clar
Establir un procés metodologic consensuat per gestionar casos complexos de manera eficient.
||

Fomentar I'aprenentatge comu

Crear un informe anual que reflexi les tendéncies | necessitats: Informacié a la TSMT | millora del la Comissié de CC.
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!\ | i Definicié de cas complex
g% ) Clarificar qué és un cas complex per garantir una identificacié uniforme entre professionals |/o agents socials.
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Criteris per considerar un cas
com a complex

Complexitat clinica

Es refereix a multiples patologies que requereixen atencid especialitzada per la
seva dificultat. Manca d'insight.

Complexitat social

Inclou factors com manca de suport familiar i problemes economics que
compliquen el cas.

Intervencio de multiples dispositius

Necessitat de col-laboracid entre diversos serveis sanitaris i socials per atendre el
pacient.

Evolucié negativa

Situacié del pacient sense millores durant I’Gltim any malgrat les intervencions
realitzades.




Criteris per considerar un cas
com a complex

Enrelacio a ta persona:

En relacid als recursos:

* Conductes de risc (auto

o heteroagressives) * Que requereixi de presa de decisions
* Evolucio negativa de més de 12 mesos conjunta
* Que, a més, compleixi alguns dels « Intervencié de multiples dispositius
seguents criteris: * Dificultats de coordinacio

© Complexitat clinica « Manca de recursos o manca de

© Complexitat social resposta d’aquests

O Manca de col-laboracio del pacient
i/o entorn




Circuit de Treball .



Grup Referent i
derivacio de casos

Creaci6 del grup referent

El grup referent és un nucli central que coordina la
gestid de casos complexos Integrat per Serveis socials i
dos referents clinics (HUMT + HUCST) .

Derivacio de casos

La derivacid de casos es fa mitjangcant un formulari que
resumeix la informacié essencial.

Oficina.tecnica.sociosanitaria@terrassa.cat (Cristina
Trenchs)

Coordinacié i prevencio d'errors

La derivacié documentada evita duplicitats i
omissions, assegurant una actuacié coordinada entre
tots els actors implicats.



Reunions de cas i devolucio

Reunions periodiques de casos

Les reunions es realitzen cada dos mesos per analitzar dos o tres casos
en profunditat amb totes les parts implicades.

Objectiu de les reunions

Valorar la situacio del pacient, identificar necessitats i acordar accions
concretes en equip amb visié consensuada.

Formulari de devolucié

Després de la reunid, es genera un document que recull valoracié,
propostes, accions i compromisos assumits per garantir tragabilitat.

Transparencia i responsabilitat

La devolucid formalitzada assegura transparencia i responsabilitat
compartida en la gestié de casos complexos.




Aprenentatge
Comu
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Informe anual i transmissio de
coneixement

Informe anual de casos

L'informe anual recopila casos treballats, decisions i resultats per
facilitar analisis i reflexions sobre la gesti6.

Identificacié de bones practiques

L'analisi de I'informe ajuda a detectar tendéncies, bones practiques i
arees de millora en la gestié de casos complexos.

Transmissio de coneixement

Els aprenentatges es comparteixen periodicament a la Taula de Salut
Mental per garantir la difusio i coordinacié.

Cultura de col-laboracié

Aguest procés fomenta una cultura col-laborativa que promou una
atencid eficient, integral i centrada en la persona.




Resum

‘Deteccio’ de cas: qualsevol agent de la TSMT

En relacio a la persona: En relacié als recursos:

a) Conductes de risc (auto o heteroagressives)

2 . . 1. Que requereixi de presa de decisions conjunta

b) Evolucié negativa de més de 12 mesos + 2. Intervencioé de multiples dispositius

c) Qué, a més, compleixi alguns dels segiients 3. Dificultats de coordinacié

criteris: o 4. Manca de recursos o manca de resposta d'aguests
o Complexitat clinica

o Complexitat social
o Manca de col-laboracié del pacient i/o entorn
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Deliberacié

Email:

(Oficina.tecnica.sociosanitaria@terrassa.cat]

EMAIL a membres
de la Comissio
permanent

Email de
No—{ retorn, explicant
el perqué

Criteris de CC?

Base de
dades per
informe anual

Resolucié

Resolucio i Reunid i
recomancions debat

Email acceptacio i
convocatoria
presencial




