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Objectius

Establir els punts clau per al consell breu en el marc del Programa de Salut Infantoadolescent.

Destinataris

Equips d’atencié pediatrica de l'atencié primaria.

Poblacié diana

Poblacié pediatrica, families i cuidadors.

Periodicitat

En totes les visites del Programa de Salut Infantoadolescent.

Justificacio

El Programa de Salut Infantoadolescent és un espai de primera linia de 'atencié primaria per ocupar-
se de la prevencié i la promocié de la salut. Molts estudis de recerca han mostrat que les activitats
preventives desenvolupades tenen un gran impacte en la poblacioé si s'apliquen en els moments clau, i
una relacié molt favorable entre el cost i lefectivitat. L'edat pediatrica és ideal per desenvolupar
aquestes intervencions, sobretot per mitja d’'un consell breu, ates el procés vital personal i familiar que
els infants viuen per mantenir o iniciar canvis saludables.

Hi ha evidencies sobre la relacié entre alguns estils de vida i les causes principals de malaltia i també
sobre el manteniment de la salut i la prevencié d’algunes afeccions: risc o malalties cardiovasculars,
hipertensid, diabetis, obesitat, malalties respiratories, alguns cancers, fins i tot algunes patologies
psicosocials...

Alguns estils de vida de la societat actual —tant en 'ambit personal com en el familiar— resulten
desfavorables per a la salut:

o Alimentacié: hi ha una part majoritaria de la poblacié que menja en excés, sobretot massa calories,
greixos saturats i sucres, a més d’'un excés de proteina d’origen animal. En canvi, una part
minoritaria no menja prou: es tracta basicament de poblacié en situacié d’exclusié social i de grups
de persones amb algun trastorn alimentari.

o Activitat fisica: increment de la vida sedentaria, causat per la falta de temps personal, per feines
que requereixen menys esforg fisic, per un oci més passiu i per una disponibilitat més gran de
mitjans de locomocio.

o Estres: multiples fonts d’estres i més dificultats per controlar-lo.

o Alcohol, tabac i altres substancies addictives: gran consum de tabac i increment del consum entre
les dones; inici del consum d’alcohol entre la joventut i normalitzacié del consum de substancies
addictives en alguns grups.

o Salut sexual: taxes altes d’embarassos no desitjats i augment de la incidencia de les malalties de
transmissié sexual, com la sida, |a sifilis i 'hepatitis B.
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La informacid i els consells sobre els estils de vida sén les eines d’Us habitual en la practica
professional dels centres de salut. Alguns estudis conclouen que les intervencions dels professionals
sanitaris per promoure aquests estils de vida saludables sén eficaces, d'evidencia i dalta forca de
recomanacio.

Qué cal aconsellar: recomanacions

Una de les finalitats del consell és promoure el desenvolupament d’estils de vida saludables i afavorir
que els infants i les seves families avancin en els processos de canvi o mantenguin les conductes
saludables. Es pot treballar sobre alguna de les recomanacions segients:

@ Alcohol, tabac i altres substancies addictives: no iniciar-se en el consum de tabac i deixar de fumar
si ja s’ha iniciat, i reflexionar sobre la pressi6 de grup i sobre la presa de decisions respecte de les
addiccions.

o Promoure la dieta mediterrania: restringir el consum de greixos d’origen animal i augmentar el de
fruita, verdura i llegums; evitar Uexcés de calories; afavorir el consum de peix, de fibra i d'oli d'oliva, i
promoure una bona distribucié de les menjades.

o Exercici fisic: caminar rapid almenys durant una hora cinc dies cada setmana. Iniciar una activitat
fisica formal seria un gran benefici per a la salut, especialment per millorar el sobrepes.

o Estres: identificar i controlar l'estrés personal i familiar, facilitar la identificacié i el control de les
emocions, i identificar i valorar les virtuts personals.

o Salut sexual: emprar preservatiu per evitar els embarassos no desitjats i les malalties de
transmissié sexual, promoure el bon tracte en les relacions interpersonals i evitar les conductes
micromasclistes.

Com cal aconsellar: metodologia

Intervencié de tipus oportunista, de 2 a 10 minuts de durada, que inclou informacié i una proposta

Camasll oy motivadora de canvi, aprofitant una consulta o una trobada professional.

Consulta educativa d'almenys 20 minuts o série organitzada de consultes educatives programades i
pactades entre professional i usuari, en la qual se'n treballen les capacitats sobre un tema des d'una
perspectiva amplia.

Educacié

individual

Ze[Ve=[eleN=iiljoLIBY Taller de 2-3 hores o série de sessions programades, dirigit a un grup de pacients, usuaris o collectius, a
o collectiva fi de millorar-ne les capacitats per abordar un determinat problema o tema de salut.

En aquest document ens centrarem en el desenvolupament del consell breu.

Aconsellar o donar un consell de salut en el temps de la consulta implica dir al pacient qué pot fer per
mantenir o millorar els aspectes saludables. No és una accié lineal i simple: és un acte complex en que
intervenen moltes variables. Hi ha evidéncia que el consell és més eficac en un ambient determinat de
relacié amb l'usuari i amb una metodologia determinada, cosa que implica una formacié adequada
dels professionals sanitaris per garantir que els pacients canviin els comportaments no saludables.

Basicament, un consell de salut eficient és una entrevista clinica breu (de 2 a 10 minuts) centrada en el
pacient, en els coneixements i en les necessitats que té, en la qual li heu de recomanar una conducta
per mantenir o millorar la salut propia intentant augmentar la motivacié per al canvi i cercant que es
comprometi per aconseguir-ho.
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Etapes del consell

Per a intervencions conductuals i de consell sobre els principals factors de risc, el Grup de Treball
sobre Intervencions d’Assessorament i Conductuals del Grup de Treball de Serveis Preventius dels
Estats Units (USPSTF, per U.S. Preventive Services Task Force) recomana adoptar l'estratégia
d'intervenci6 de les cinc A: assess (‘avaluar’), advise (‘aconsellar’), agree (‘acordar’), assist (‘ajudar’) i
arrange (‘acordar el seguiment’).

Per donar un consell de salut us pot ajudar seguir aquesta sistematica (passos).

o Enunciar:

— En primer lloc convé que centreu la tematica de qué tractareu, esbrinant si el pacient en vol
parlar i demanant-li permis:

« “M'agradaria que parlassim sobre l'alimentacié del vostre fill. Es molt important perqué es
desenvolupi i creixi correctament.”

« “Fent un repas a les diverses revisions de la nina hem vist que la mare és fumadora. Us
sembla bé que parlem del tabac?”
o Demanar / esbrinar:

— Demanau-li quins habits, quins coneixements i quines conductes té sobre el tema en concret i
valorau-ho.

— Esbrinau si té predisposicié a canviar de conducta.

— La majoria de les preguntes han de ser obertes (obliguen a respondre amb una frase llarga,
reflexionant, cosa que aporta informacié valuosa):

«  “Que és allo que us preocupa més sobre les relacions de parella?”
« “Feis exercici? De quin tipus? Amb quina freqUéncia i quant de temps?” (evitau que el
pacient se senti sotmés a un interrogatori).
« “Com afecta al temps que dedicau a les videoconsoles, als jocs de mobil, etc,, a la vida
diaria?”
o Aconsellar:

— Aconsellau el canvi (informar / educar / motivar) amb un llenguatge clar, breu i precis, ben
adaptat a les caracteristiques i a la situacié personal de linfant o de la familia:

« “Comencar a fer una activitat fisica formal seria un gran benefici per a la vostra salut,
especialment per millorar el sobrepes.”

— Frases curtes, amb pauses frequents, parant atencié a l'actitud d’escolta, assegurant-se que ha
entés un concepte abans de passar al segient, deixant espai perqué ho assimili o perque faci
preguntes, evitant els tecnicismes.

s Comprovar / acordar:

— Comprovau qué ha entes demanant-li-ho directament.

— Si apreciau petits errors, corregiu-los.

— Sino n’ha entés una gran part, és millor repetir el procés un altre dia.

o Donar material / ajudar:

— Facilitau material informatiu i/o educatiu que contengui el que heu explicat, escrit amb un
llenguatge clar, visual, comprensible, adaptat a la situacié.

— El material resulta més eficac si explicau i assenyalau la informacié més important, i també si
té coheréncia amb el que heu explicat oralment.
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— A part del material escrit, podeu utilitzar altres mitjans, com ara suports informatics,
recomanacié de pagines web, enllacos, etc.

— Tenint en compte la brevetat del consell, donar al pacient un fullet o un altre tipus de material
incrementa el temps de contacte amb la informacio, cosa que permet millorar la retencié del
missatge.

s Oferir suport / assegurar:

— Oferiu ajuda al pacient si en necessita facilitant-li alguna via per poder fer-vos consultes si i
sorgeixen dubtes:

« “Siteniu cap dubte podeu tornar la setmana que ve / telefonar al nimero..”
o Registrar:
— Registrau en la historia clinica tant la conducta com el consell que heu donat; d’aquesta

manera tendreu la informacié necessaria per a les proximes visites i per fer-ne un bon
seguiment.

Caracteristiques del consell: informacié + motivacié

El consell és més eficag si la informacié i la motivacié compleixen certes caracteristiques:

0 Exactitud, veracitat i adequacioé a 'evidencia cientifica del moment.

o Flexibilitat d'acord amb els canvis en les veritats cientifiques, resultat de les recerques que es van
desenvolupant al llarg dels anys (exemples: aconsellar o desaconsellar que el bebé dormi al mateix [lit
del pare i la mare, aconsellar la introduccié dels aliments complementaris de manera rigida o flexible).

Informacio

0 Expressada de manera practica.
0 Centrada en el pacient: coneixements previs, nivell sociocultural, situacié, necessitats, decisions...
o Compresa, bidireccional, participada, verificant-ne la claredat i la comprensié.

o Biopsicosocial.

o Proposta de canvi concret i personalitzat.
Motivacio o Es tracta d'una orientaci6 —més que una prescripcié— feta des de linteres pel pacient o usuari.

o Motivacié positiva: valorar, animar i reforcar.

Rol professional, relacié d’ajuda

D'altra banda, hi ha evidéncies que la informacié o el consell és més eficac si es desenvolupa en un
marc de relacié de respecte, acceptacio i empatia envers el pacient i establint un procés de
comunicacié escoltant-lo i emetent missatges verbals i no verbals. Aixo permet que mogui recursos
propis i prengui decisions per si mateix. Es necessaria la participacié activa de qui aprén i un rol
professional d'ajuda, de suport, facilitador —més que un rol diagndstic, terapéutic, prescriptiu o
directiu—, sempre dins lestil personal de cada professional.

Una eina basica per al rol d’ajuda és la comunicacié. Hi ha almenys dos elements basics en el procés
de comunicacié:

s Recollir missatges: escolta, recepcié i comprensié de la situacié del pacient (necessitats,
demandes, interessos, emocions...).

o Emetre missatges: aportar-li la informacié que necessiti, connectant amb ell.
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