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Exponer la voz de las personas mayores sobre sus
trayectorias de salud en el contexto de Quebec y
conocer las reacciones de los gestores ante sus
comentarios y recomendaciones.
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METODOLOGIA

Equipo de

coordinacién

* Elaboracién de guias

de entrevista

* Disposiciones técnicas

Cuidador
asociado

 Estrategia con las
personas de la tercera
edad

* C3psulas de video

* Entrevistas semi-
dirigidas

9 personas
mayores

domiciliadas
en casa o en
residencia

Capacidad para satisfacer las
necesidades y expectativas
Coordinacion y trayectoria de
atencidn, servicios

Mejoras sugeridas



Capsula de video 1:

Capacidad para satisfacer las necesidades y las expectativas de las personas
mayores




CAPSULA 1 : CAPACIDAD PARA SATISFACER LAS NECESIDADES Y LAS
EXPECTATIVAS DE LAS PERSONAS MAYORES

Personas mayores Gestores

= Falta de atencién a sus = Alejados de las
necesidades; experiencias concretas;

= Deseo de un enfoque = Importancia de atender
mas global; las necesidades para

comprender, orientar y

= Deshumanizacién de los : . _
cuidar mejor de ellos;

cuidados;
. Necesidad de = Soluciones dific’iles frente
a muchos desafios
(escasez de mano de
obra y recursos
amplificados por la
pandemia);

acompafhiamiento y
escucha.

= Cambio de visién.




Capsula de video 2:

Coordinacioén y trayectoria de cuidados de salud




CAPSULA 2: COORDINACION Y TRAYECTORIA DE

CUIDADOS DE SALUD

Personas mayores

= Confusién sobre el
acceso a la atenciéon
meédica;

= La importancia de
sentirse acompainado;

= La importancia del
seguimiento médico y
la obtencién de
respuestas;

= Fragmentacion de la
asistencia médica;

= El profesional
adecuado en el
momento adecuado.

Gestores

Un problema
generalizado;

Un reto adicional para
las personas mayores;

Facilitar informacion;

Valorar la voz de las
personas mayores;

Promover su
contribucioén a la
mejora de las
trayectorias de
atencién médica.




Capsula de vidéo 3 :

Servicios de ayuda a domicilio




CAPSULA 3: SERVICIOS DE AYUDA A DOMICILIO

Personas mayores Gestores
= Necesidad de = Diversificacién de
servicios;

autodeterminacion, de

independencia; = Desconocimiento de los

servicios existentes;
= Deseo de permanecer

en casa; = Desafios en la
coordinacién y la
= Necesidad de implementacion de los
asistencia fisica, para servicios en el momento
los desplazamientos adecuado

= Necesidad de apoyo en la

= Complejidad de la . s
gestién y coordinacidn.

busqueda de ayuda.




Capsula de vidéo 4 :

Mejoras propuestas por los ancianos.




CAPSULA 4: MEJORAS PROPUESTAS POR LOS ANCIANOS

Personas mayorxes Gestores

= Mejorar la coordinacién | ,

o e La esperanza;
de la atencidén médica;

= Reconocimiento de la
veracidad del discurso
de las personas
mayozres;

= Necesidad de
escuchar, de abrirse a
las percepciones de
las personas mayores;

= Proporcionar apoyo
moral y fisico;

= Un modo de proceder
mas humano.

= Colaboradores
fundamentales.
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