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Introduccidn: El delirium es uno de los grandes sindromes geridtricos suponiendo un reto para el profesional
sanitario que atiende al paciente mayor. Es comun en las personas mayores y supone una sobrecarga al
familiar y cuidador. Su proporcién estd aumentando en Atencién Primaria debido a un mayor envejecimiento
de la poblacidn. A pesar de la elevada incidencia y gran impacto, el delirium sigue presentando una alta tasa
de infradiagndstico, empeorando el prondstico del paciente.

Objetivos: El proyecto “Humanizando la Atencidn al Paciente con Delirium y a su Familia en Atencion
Primaria”, tiene como objetivos mejorar la atencién y la calidad de vida de las personas con delirium e influir
positivamente en el curso de su enfermedad; apoyar a los familiares o cuidadores en su adaptacién a la
enfermedad, informando de sus caracteristicas y manejo durante las distintas fases de la misma; sensibilizar a
los profesionales en las necesidades especificas que presentan los pacientes con delirium y sus familiares o
cuidadores, asi como su capacitacidon y motivacién para reforzar y mejorar sus competencias y, mejorar la
atencién de las personas mayores con delirium facilitando documentos de consenso en materias de
prevencion, diagndstico y tratamiento para los profesionales sanitarios.

Metodologia: La poblacion diana del proyecto englobaria tres grupos: poblacién general (paciente afectado
de un cuadro de delirium), familiares y/o cuidadores (de un paciente con delirium) y profesionales de
Atencidn Primaria que participan en la asistencia a un paciente con delirium (médic@, enfermer@...). Se
desarrollard mediante un plan de trabajo con las siguientes actuaciones: realizacion de acciones de formacion
y sensibilizacidn de los profesionales, organizacion y planificacidn del proceso de atencién en funcién de las
necesidades del paciente, desarrollo de acciones de informacién orientadas a la persona cuidadora o al
familiar, facilitacion de documentos de consenso en materias de prevencién, diagndstico y tratamiento.
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