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Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

« Desde la Fundacion del Colegio de Médicos de Cordoba,
conscientes de la problematica respecto a los Trastornos de Salud
Mental y Adictivos de algunos de sus profesionales,

se propone en el ano 2.001 la puesta en marcha del Plan de
Atencion Integral al Medico Enfermo (PAIME) en la provincia de
Cordoba, a semejanza del existente en Cataluia gestionado por el
Colegio Oficial de Médicos de Barcelona,

con el objetivo

de realizar una asistencia clinica en la que se garantice la
confidencialidad, con un programa personalizado dirigido a
recuperacion y reinsercion laboral garantizando una buena praxis.

e Se creala Unidad Ambulatoria PAIME compuesta por
dos Psiquiatras
dos Médicos especialistas en adicciones
un Psicologo especialista en adicciones, una Psicologa
y una auxiliar administrativa




Material y métodos:

« Memoria comparativa de los 179 pacientes que acuden a
la Unidad Ambulatoria del Programa PAIME en Cordoba
desde el inicio del programa hasta la actualidad.

e Se recogen:
— datos sociodemograficos

— especialidad medica

— tipo de centro de trabajo

— fuente de derivacion

— tipo de tratamiento previo

— antecedentes psiquiatricos personales

— diagndstico actual y diagnostico sindromico comorbido




Resultados:

98 81
Varones Mujeres

55% 45%




Resultados:

Estado civil Mujeres Varones

Casados

Viudos

Divorciados

Pareja

Separados

Solteros




Resultados:

Convivencia Mujeres Varones

Solo

Pareja

Solo con hijos

Pareja con hijos

Familia de origen

Otros




Resultados:

Situacion laboral WITEIES Varones

Titular

Contrato indefinido

Contrato temporal

Estudiantes MIR

Autdnomo

OtraS (jubilado, incapacitado, no trabaja...)




Rango de edad Mujeres Varones

De 21 a 30 anos

De 31 a 40 anos

De 41 a 50 anos

De 51 a 60 anos

Mayores de 60 anos
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Especialistas; 51; MIR; 4; 2% O Sanitarios

28%
B Pediatras

O Especialistas

OMIR

B Médico de Atencidn

Pediatras; 15; 8% i i
Primaria

Médico de Atencién
Primaria; 86; 49%
Sanitarios; 23; 13%
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Asesoramiento;
2: 2%
Centro de Empresas; 7; 4%
Drogodependenci
as; 2; 1%

Otros; 9; 5%

Jubilado, no

H . . 0,
trabaja; 10; 6% Hospital; 50; 28%

Consultorio; 3;
2%

Centro de Salud;
90; 49%

79% del médico ejerce su labor asistencial en el S.A.S.
13% en empresa privada o publica.

6% no trabaja o esta jubilado

2% corresponde a asesoramiento
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ol Fuente de derivacion

Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

OIniciativa propia

B Familiares

B Compaieros

EPersonal Centro Trabajo

O Colegio Médico

O Distrito Sanitario
l Otros
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R PAME e Tratamiento previo

[} Atencion
Lugar tratamiento previo Primaria; 3; 5%
m Otros; 3; 5%
m Privada; 13;
23%

[} Equipo O ESM,; 13; 23%
Drogodep.; 6;
11%

@ Automedicacion
; 19; 33%
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Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

Trastornos de la Alimentacion

Trastornos de la Personalidad

Trastornos de Ansiedad -
Burn out

Abuso / Dependencia a otras
sutancias

Abuso / Dependenciade
alcohol

Trastornos Afectivos

No ha padecido
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Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

Diagndstico

Patologia Dual; Asesoramiento; 4;

Abuso / 19 11% o

Dependencias de
Toxicos; 21; 12%

Trastorno Mental;
135; 75%

Diagnostico Especifico
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FUNDACION COLEGIO MEDICO DE CORDOBA
Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

laboral

Situacién laboral al iniciar tratamiento

Alta Laboral; 52%

Baja Laboral; Variacion laboral tras iniciar tratamiento
45%

Alta Laboral; 84%

Baja Laboral;
13%

No trabaja; 3%
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b 2 PAME Evolucion de pacientes
A\ I=

O En Programas anteriores
M Inicios

O Reinicios

O Abandonos

B Altas Terapedlticas

O Ingresos Unidad
Ambulatoria

2002 2003 2004
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Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

No aparecen diferencias significativas por género ni en los datos
sociodemograficos, excepto que acuden mayormente personas casadas y
franja de edad entre 41 y 50 anos.

La fuente de derivacion predominante es por iniciativa propia (59%)
seguidos por los companeros (16%), familiares (13%) y Colegio de
Médicos (7%).

El 27% de los pacientes atendidos han recibido tratamiento previo,
predominando la automedicacion con un 33% del total, seguidos por los
Equipos de Salud metal con un 23%.

El 79% de los médicos ejercen su labor asistencial en el Sistema Andaluz
de Salud.

Respecto a la especialidad medicos de atencion primaria (49%),
especialistas (28%), pediatria (8%) y MIR (2%).
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Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo

Los Trastornos Mentales con un 75% acaparan la mayoria de los
diagnosticos (generalmente Trastornos Afectivos, de Ansiedad y de
Personalidad). El abuso—dependencia de toxicos obtiene un 12%
(generalmente alcohol y benzodiacepinas). La Patologia Dual se da
en un 11% de los medicos atendidos.

La mayoria de los pacientes atendidos son dados de alta laboral o se
mantienen en alta.

La evolucion de pacientes atendidos aumenta progresivamente cada
afno, siendo en la actualidad 179.

El 46% de los pacientes totales son altas terapéuticas, el 3% altas
por derivacion, el 1% alta voluntaria, el 2% son exitus letalis, el 41%
continlan en programa o sufren variaciones de reinicios.

Solo un 7% abandonan el Programa PAIME.




