
Rol de la Gestora de Casos en un 
Hospital Universitario



¿Cuál es el Rol de 
la enfermera 

Gestora de casos de       
tuberculosis?



ü Experta que actúa como referente del paciente, de la 
familia y de otros profesionales

ü Coordina y colabora con los diferentes profesionales, 
servicios y niveles asistenciales que intervienen en el 
diagnóstico de un caso de tbc

ü Vigila e interviene para que el cumplimiento del 
tratamiento y de las recomendaciones sanitarias sean 
óptimas

ü Activa recursos para obtener una mejor atención social y 
sanitaria integrada del paciente

Rol  G.C.TBC



¿Por qué un hospital 
de 3er nivel necesita 

una G.C.de TBC?



ü Aumento de la incidencia de casos de 
tuberculosis

ü La complejidad de nuestro hospital y diversidad 
de servicios implicados hizo necesario centralizar 
toda la información en un único punto

ü Garantizar una eficiente prevención, diagnóstico, 
tratamiento y seguimiento de la TBC



¿Cuáles son los 
objetivos?



0bjetivos

üDetección y registro de todos los casos de 
tuberculosis 

üDisminuir la pérdida de pacientes durante el 
tratamiento

üDerivación  y centralización del estudio de 
contactos en el Servicio de Medicina
Preventiva



Actividades

ü Búsqueda activa de casos

ü Localización del paciente

ü Revisión de la situación clínica/epidemiológica

ü Gestión del caso

ü Información y formación al paciente y familiares
sobre la tuberculosis



0bjetivos

üDetección y registro de todos los casos de 
tuberculosis

üDisminuir la pérdida de pacientes durante el 
tratamiento

üDerivación  y centralización del estudio de 
contactos en el servicio de medicina 
preventiva



Actividades

ü Seguimiento de los pacientes hasta finalizar el 
tratamiento

ü Localización inmediata de los no presentados

ü Valoración de problemas reales o potenciales

ü Información y refuerzo al paciente y familia sobre 
las pautas terapéuticas a seguir



0bjetivos

üDetección de todos los casos de tuberculosis 
para disminuir el retraso diagnóstico

üDisminuir la pérdida de pacientes durante el 
tratamiento

üDerivación  y centralización del estudio de 
contactos en el Servicio de Medicina
Preventiva



Actividades

ü Entrevista con el paciente / familia para elaborar 
el censo de contactos

ü Derivación de los contactos al Servicio de 
Medicina Preventiva

ü Notificación al Servicio Riesgos Laborales de la 
posible exposición del personal sanitario

ü Información y refuerzo sobre la importancia del 
estudio de contactos
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Conclusiones
Ø El rol de la gestora contribuye de forma 

importante a reducir la transmisión 
nosocomial/comunitaria

Ø La G.C.TBC como persona referente  mejora la 
comunicación e intercambio de información tanto
del paciente como del resto de servicios
/estamentos implicados 

Ø La Gestión àgil y eficaz de los resultados
microbiólogicos y analíticos disminuye el retraso
diagnóstico



Conclusiones
Ø La búsqueda (vigilancia) activa y el control en el 

seguimiento de los pacientes aumenta la 
detección de casos y disminuye la pérdida de 
pacientes

Ø La información sanitaria al paciente y a la familia   
mejora el cumplimiento terapeútico.

Ø La organización del censo de contactos favorece
la detección precoz de casos secundarios,de 
casos infectados y de posibles brotes



Gracias


