El PAIMM informa sobre el nombre de
nous casos de metges atesos el 2012
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Lany passat, després de
tres anys d'increments
consecutius, va disminuir el
nombre de nous casos de
metges atesos pel Programa
d’Atencié al Metge Malat,
que va passar de 148 a
116. La disminucio va ser
d’'un 21,62%

L’any passat, després de tres anys d’increments
consecutius, va disminuir el nombre de nous
casos de metges atesos pel Programa d’Atencié al
Metge Malat (PAIMM), que va passar de 148 a
116. La disminuci6, doncs, va ser d’'un 21,62%.
Aquest descens es va produir en tots els ambits ge-
ografics, tant a les quatre demarcacions catalanes
com als casos procedents de fora de Catalunya.

La via d’accés voluntaria segueix sent la més fre-
qiient i es manté en el 99% dels casos. En relacié
amb el motiu de la demanda, els problemes psiquics
segueixen augmentant, i passen del 70% de I'any
passat al 83%, en detriment dels causats per I'alcohol
que han passat a un 10%, i els problemes causats per
altres tipus de drogues s’han mantingut en un 7%.

Evolucié dades generals PAIMM 1998-2012

Activitat del Servei d’Acollida del PAIMM

Nombre de casos 1.787 148 116| 100 -22(1.903
Vies d’accés Demanda voluntaria 1.709 146| 115 99| -21/1.824
Comunicacié confidencial 64 2 1 11 -50 65
Denlincia 14 0 0 0 0 14
Tipus problema |Problemes psiquics 1.231 104 96 83 -811.327
Cond. addictiva alcohol 359 28 12 10| -57| 371
Cond. addict. altres drogues 197 16 8 7| -80| 205
Procedencia Barcelona 1.225 97 90 77 -711.315
Girona 66 5 2 2| -60 68
Lleida 68 5 2 2| -60 70
Tarragona 98 8 2 2| -75| 100
Subtotal Catalunya 1.457 115 96 83| -17[1.553
Resta Espanya 326 33 20 17| -39| 346
Europa 4 0 0 0 0 4
Total 1.787 148| 116| 100/ -22|/1.903
Edat mitjana 41 -55[46-60|41-55 41-55
Geénere [Homes 981 72| 54| 47| -25] 1035
|Dones 806 76| 62| 53| -18] 868
Assist. psiquiatrica particular 49 3 0 0 49
Contr. terapeutics |[Nombre de contractes terap. 146 11 10 9| 156
Nombre de pacients amb CT 82 7 4 -43 86
Taxa de CT 8 7 9 16 8

Font: Fundacié Galatea. Programa d’Atencié Integral al Metge Malalt.
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Els casos provenen majoritariament de Catalu-
nya, i dins d’aquesta, de Barcelona. Un 83% pro-
vé de Catalunya i un 17% de la resta d’Espanya;
dins de Catalunya, un 64% prové de la demarcacié
de Barcelona i un 2% de les de Girona, Lleida i
Tarragona, respectivament. En comparacié amb
els anys anteriors, el segment d’edat mitjana més
nombrés el 2012 ha tornat a passar dels 46-60
anys als 41-55, sense que es coneguin prou bé els
motius d’aquests petits canvis. El sexe de les per-
sones ateses ha seguit clarament la tendéncia dels
darrers anys. Lany 2012 les dones han representat
un 53% enfront d’'un 47% d’homes. Lany passat,
cap dels casos acollits va preferir rebre els serveis
d’un psiquiatre particular.

Els contractes terapéutics

El contracte terapeutic (CT) és un dels elements
essencials de control de I'exercici professional del
COMB en els casos de metges malalts atesos al
PAIMM que presenten un risc per a la salut dels
seus pacients. El nombre de CT signats I'any 2012
vaser de 10, un menys que I’'any anterior, i el nom-
bre de pacients nous amb contracte terapéutic va
ser de 4, tres menys que el 2011, cosa que significa
que la taxa de pacients nous amb CT sobre el total
de casos nous de ’'any 2012 va ser de 9. Analitzat el
tema des d’un altre punt de vista, tenim que I'any
passat va haver-hi 17 CT actius, és a dir, els 4 de
nous més 13 de provinents de l'any anterior enca-
ra vigents. Si tenim present que el total de casos
actius en tractament al PAIMM l'any 2012 era de
428, la taxa de pacients amb un CT en actiu so-
bre el total de casos actius del PAIMM va ser de
4. Com es pot observar, tant pel que fa als casos
nous com al total de casos actius atesos 'any 2012,
les taxes d’incidéncia de CT sén baixes. Podem
concloure, doncs, que del total de metges atesos al
PAIMM, la proporcié de casos que han necessitat
un CT és molt baixa i que, per tant, la immensa
majoria no han representat un risc per a la salut
dels seus pacients. I

mb la creaci6 del programa PAIMM,

el COMB ha volgut combatre no sols
I’estigma de la malaltia mental o addictiva,
sind també els riscos que pot suposar per
als pacients i, en suma, els possibles perju-
dicis que pot tenir per a l'exercici dels met-
ges quan hi ha evidéncia que no tenen la
plena capacitat per exercir.

En la majoria de casos, la inhabilitacié pro-
fessional com a mesura sancionadora no és la
solucié, siné que és necessari buscar una via
rehabilitadora i, fins i tot, preventiva, utilitzant
la persuasié com a principal arma, i la coaccié
(potestat sancionadora) com a tltim recurs.

Tot aix0 és el que fa que el PAIMM, a més
de ser un recurs assistencial al servei dels
metges (proteccié de la identitat, confiden-
cialitat, qualitat assistencial...) esdevingui
un efica¢ instrument de control i regulacié
de la praxi. El marc ens el déna el Codi de
Deontologia i els Estatuts col-legials, a través
de la regulacié d’un procediment de vigi-
lancia i control de I'exercici professional que
respon i constitueix el reflex de la filosofia

El PAIMM i el control
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més de 400, que sén directament tractats
per lequip assistencial del PAIMM i que,
amb consciencia de malaltia, estan capaci-
tats per a l'exercici sota control medic, tam-
bé ens trobem de forma més singular amb

Ellprograma PAIMM, un instrument

de control i regulacio de la praxi

aquells casos en qué sacorden mesures per
part del Collegi per a la continuitat del seu
exercici, que comporten el compromis del
metge de fer un seguiment terapeutic i de

de la corporaci6 seguida durant més de vint
anys, d’acord amb el desenvolupament de
les funcions que la llei li atribueix.

Aixi, en aquells suposits en que seviden-
cia una manca de capacitat o competencia
per al normal desenvolupament de I'exercici
professional, la Junta de Govern, d’ofici o
a instancia de part, pot iniciar un procedi-
ment de control preventiu d’aquest exercici
que té per objecte tractar de garantir 'ade-
quada practica medica, adoptant les mesu-
res que es creguin escaients, que no tenen
caracter de sancié i responen a la tasca pre-
ventiva que aquesta corporacié vol donar.

Durant I'any 2012, a banda dels metges,

sotmetre’s als controls que siguin indicats
des del PAIMM, i que durant 'any 2012 va
afectar 22 metges.

Aquesta activitat s’ha desenvolupat habitu-
alment sota la tutoria d’'un altre company,
que realitza un seguiment de I'evoluci6 del
metge malalt en relacié amb les seves acti-
tuds, comportament i praxi, amb la finalitat
de detectar les possibles alteracions que pu-
guin afectar la practica professional. En oca-
sions, si la situaci6 ho requereix, s’ha acordat
que el metge s’abstingui d’exercir durant un
temps determinat, en que estard també sot-
més als controls que hem esmentat, i que a
lexercici 2012 ha afectat cinc metges.

Informe Anual 2012
Col-legi Oficial de Metges de Barcelona





