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* Gran M3

* 500.00w edades
cronicas

* Gran necesidad (% dya un proceso en
lugar de transicion en nuestio Sistema de salud
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* maxil
potend
Servicioy
iInterrupcid
adolescencia

* Como logramos esto"

* |dentificando doctores que entienden a los jovenes y a
sus condiciones especiales y estan capacitados en la
medicina y el cuidado necesario
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* Falta dt
capacite

* Péerdida a¥

* Reticencia fe

* Falta de tiempo € dito para cuidar
de ellos

* Falta de reembolso adecuado para su cuidado
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* Alguno
enfermé
estudios

* Menos [
colegio co

* Menos empleo™@
* Mayor depresion (22 anos de edad, Finlandia)

* Menos satisfaccion general en la vida (EEUU, con
enfermedades del desarrollo)
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* Si tiene
* Fibros
atencid
* Alemanis Aid, con

algunos co Btisfaccion a
la atencion es N8 Phsiderado util

* Finlandia — 15 afos de edae, tarsicion: mejoré6 HbA1C para
pacientes despues de la transicion
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~* Para los
transiciC
* Los mas
* Mas prc
* Pobre los
* Obtienen me

* Menos ingresos ecomne

* Existen diferencias raciales y étnicas

* Estos pacientes no necesariamente tienen mejor
planificacion de transicion a pesar de sus necesidades
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* Prepare
la discu

e JOvenes |
funcionamie

* Hogares medicos™ ONEeS Y
obtienen recursos para 12 pracs de estos pacientes
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* Recond
* Normali2
* Apoyar la

* Involucrar a C SEIEERER
familias

* Animar a los jovenes a partengaren este proceso
(considerar una evaluacion de preparacion)
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e Evalua 10N
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* |dentifice
registro)

* Empezar la tré

* | a poliza de transiCr®

* Edad de traslado, responsabilidades del paciente,

responsabilidades familiares, responsabilidades de

ped iatra https://medicalhomeinfo.aap.org/Page
s/default.aspx




- APOY(
' * |niciar t
* Revisar
* Asegurese 8

Preparar un resu

|dentificar doctores adultos capacitados

Confirmar la transicion
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STEP 2: Ensure Step 1
Is Complete,
Then
Initiate a Jointhy
Developed Transition
Plan With Youth &
Parents

STEP 1: Discuss
Office Transitions
Policy With Youth &
Parents

STEP 3: Ensure Steps

1

Review & Update
Transitions Plan &
Prepare for Adult

STEP 4: Ensure Steps 1,
2, & 3 Are Complete,
Then
Implement Adult Care
Model™

& 2 Are Complete,
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American Academy of Pediatrics, American Academy of
Family Physicians, and American College of Physicians,
Transitions Clinical Report Authoring Group Pediatrics
2011;128:182-200

Row &6
Interaction
Complete
Transition
Component of
Interaction
Complete

EDIATRICS




o
- CON

]

* Transi
equipo

* Si queremo continue
siendo efectiv nsicion!
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