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Introduccion

Los trastornos hereditarios de la coagulacion (THC) comprenden las
deficiencias hereditarias de varios factores, que se asocian con hemorragias,
alteracion de cicatrizacion de heridas y pérdida temprana del embarazo, lo
que afecta la esperanza y calidad de vida de los pacientes. (1)

Metodologia

Profesional de salud del programa THC

* Estrategia en articulacion con EPS SURA.

* Se realiza descripcion del impacto de
resultados en salud.

* Mediciones antes y un afio después de
implementacion del Plan Padrino, desde
agosto 2018.

* Se seleccionaron 10 profesionales de
salud del programa THC, se les asign6 en
promedio 31 pacientes a cada uno.

Res

Caracteristicas generales (n=357 pacientes)

204

(57,1%)

Sexo Femenino
n (%)

Edad (afios) Edad al diagndstico (afios)
Mediana (IQR) Mediana (IQR) - 69

Durante el tiempo de seguimiento se observd un aumento en las
coberturas de las diferentes especialidades:

Hematologia
Psicologia

Odontologia

Seguimiento
Farmacoterapéutico

Trabajo Social
Fisioterapia
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Objetivo

Mejorar el impacto en los resultados de salud, empoderando al paciente y su
familia, mediante el acompafiamiento en el proceso clinico y administrativo,
para garantizar el acceso y oportunidad de la atencion en salud con el
programa Plan Padrino.
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Para los pacientes en condicion de hemofilia, después de implementar la
estrategia, se observd disminucion en las tasas generales de sangrado,
observandose mayor impacto en pacientes con inhibidores de alta respuesta.
Ambas tasas de sangrado se encuentran por debajo de la Linea Base Pais
(Cuenta de Alto Costo, 2019).

Comportamiento de urgencias en pacientes con hemofilia

Tasa general de sangrado . Delta Linea
(sar?grados-paciente/a?ﬁo) Antes Despues cambio Valor p Base Pais
Pacientes con inhibidores 4 0 -4 0,00 3,9
Pacientes sin inhibidores 1,39 1,30 -0,09 0,47 1,8

Conclusiones

Se demuestran los beneficios que trae implementar una estrategia
de acompafiamiento especializado en la atencion de pacientes con

THC, donde se promueve el empoderamiento y participacion activa
en el programa y tratamiento, reflejando mejores resultados clinicos
y mayor adherencia al programa, eliminando barreras de acceso
que interfieran en el manejo y prondstico de la enfermedad.
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