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Obijetivos

El objetivo primario fue conocer los elementos que residentes,
familiares y profesionales de la salud consideran que forman par-
te de una adecuada asistencia sociosanitaria a personas mayores
viviendo en centros residenciales. Los objetivos secundarios fue-
ron identificar barreras y facilitadores para esta asistencia y cono-
cer la percepcién sobre el papel de la Atencién Primaria (AP) en
este ambito.

Disefo y lugar

Estudio cualitativo con enfoque de tipo fenomenolégico, reali-
zado en un centro de salud urbano y una institucién geriatrica
de 180 plazas ubicados en la zona sureste de la Comunidad de
Madrid, Esparia, entre 2019 y 2020.

Poblacion de estudio

El muestreo fue intencional de tipo tedrico. Fueron seleccio-
nados residentes con alto nivel de autonomia, familiares, profe-
sionales de la residencia y profesionales del equipo de atencion
primaria del centro de salud de referencia. El principal criterio de
exclusion fue el deterioro cognitivo severo, en cuyo caso fue con-
vocado un familiar.

Estrategias de recoleccion y analisis de datos

Fueron realizadas entrevistas grupales o grupos focales de cin-
co a siete personas (uno de residentes, uno de familiares, dos de
profesionales de la residencia y dos del equipo de atencién prima-
ria) y dos entrevistas individuales a profesionales del equipo de
atencién primaria. La recoleccién de datos fue facilitada median-
te un guién de entrevista semiestructurada elaborado por el equi-
po investigador a partir de sus experiencias, sus conocimientos

previos y la bibliografia revisada.

Para el andlisis fue empleado el marco teérico de la teoria de
accion planificada segun el modelo integrativo de prediccion de
la conducta. Luego de la transcripcion de las entrevistas, su con-
tenido fue analizado por pares de investigadores que alternaban
en las rondas sucesivas (triangulacién de investigadores). En una
primera etapa fueron acordadas distintas etiquetas que luego, en
una segunda instancia, se clasificaron en categorias. Al final del
proceso el andlisis fue consolidado en una reunién de todo el
equipo.

Resultados

Tras el andlisis de las entrevistas grupales e individuales fue
alcanzada la saturacién del discurso. Participaron 30 personas
distribuidas de manera proporcional en cada grupo, el 80 % fue-
ron mujeres. Fueron elaboradas cuatro grandes categorias, dos
de ellas divididas en subcategorias (ver Tabla 1).

Conclusiones de los autores

Fueron identificados como elementos relevantes para una
adecuada asistencia sociosanitaria en las residencias de per-
sonas mayores la atencion centrada en la persona, la promo-
cién de la autonomia, la provisién de informacién adecuada
a residentes y familiares, la calidad y diversidad de los servi-
cios, la coordinaciéon entre profesionales y los cuidados conti-
nuos en el final de la vida. Fueron identificados como barreras
el déficit de profesionales y la falta de coordinacion entre los
niveles de atencién. Es necesario continuar explorando estos
elementos y redefinir el rol de la AP en entornos residenciales.
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Comentario

El envejecimiento poblacional es un fenémeno mundial que se profundiza cada vez mas. En América Latina, se espera que
la cantidad de habitantes mayores de 65 afos superen a los menores de 15 afios para el 2040. Esto tiene un impacto en la
salud publica ya que aumentan los costos de atencion, hay una desigualdad en la cobertura y un acceso insuficiente a los
recursos?. En Argentina, se observa un marcado aumento de la poblacién mayor a 65 afios desde 1970, que si bien no es
homogéneo en todo el pais, se produce de manera constante®. Por otro lado, si se comparan los datos del censo nacional de
20104 con los del Sistema Integrado de Informacién Sanitaria Argentino (SISA) para el afio 2020 hay algunas discordancias
en la informacién sobre este grupo etario, ya que el primero informa mayor nimero de personas viviendo en residencias
para mayores y mas instituciones de las que aparecen en el segundo. Esto nos lleva a pensar que probablemente haya
numerosas residencias no registradas/habilitadas, de las cuales no conocemos los servicios que prestan, las problematicas
que presentan, qué caracteristicas tienen las personas que las habitan, como se realiza el seguimiento de su salud, entre
otros aspectos de crucial importancia?.

Sin embargo, la falta de informacién sobre esta problematica no es propia sélo de Argentina. Ante una pregunta similar,
los autores de la investigacion resumida decidieron explorar qué sucedia en su entorno. Encontraron que la coordinacion
entre los profesionales y la autonomia de los pacientes, entre otros elementos, son aspectos vinculados con una adecuada
asistencia y que el déficit de profesionales es una barrera para la atencion sociosanitaria’. La metodologia elegida por los
autores del estudio fue la mas adecuada para responder la pregunta de investigacion, ya que el enfoque fenomenolégico
tiene en cuenta el punto de vista de los protagonistas, quienes participaron en forma directa de las entrevistas.
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Tabla 1. Categorias de analisis y principales hallazgos del estudio. Abreviaturas. AP: Atencién Primaria; EAP: Equipo de atencién
primaria; PR: Profesional de la residencia.

Categorias Subcategorias ‘ Principales hallazgos
Vida diariay Vivencias personales Los residentes se adaptan de forma gradual al cambio de vida sin cuestionarse los motivos de
cotidianidad ingreso. Aquellos mas auténomos se acompanan entre si, pero las familias también juegan un rol

importante. Los PR colaboran en la transicién, personalizando la atencién. Los PR perciben que
la comunicacion con los familiares consume tiempo y es mas dificil que con los residentes. Las
familias mencionan la necesidad de estar pendientes porque advierten la escasez de personal y
descoordinacion.

Servicios no sanitarios La alimentacién, lavanderia y cuidado de pertenencias son puntos de conflicto. Todos los grupos
que provee la residencia | resaltan como positivo la variedad de actividades de ocio y las instalaciones.
Autonomia y Los PR detectan un alto nivel de dependencia. Desde la residencia se intenta mantener la funcionalidad de quienes son mas
dependencia independientes con terapias ocupacionales. Residentes y EAP sefialan que es necesario dedicar mas recursos a la movilizacién.

Un punto de conflicto es la autonomia para tomar decisiones ya que los PR tienen una postura de respeto de la eleccion
del paciente y a veces las familias quieren decidir por ellos. Los residentes identifican como limitante de la autonomia a las
restricciones horarias de la institucion.

Atencion Desde la residencia La escasez de personal aparece como tema en todos los grupos. Los residentes y familiares con-
sanitaria sideran que la atencién es insuficiente debido a la alta rotacion del personal. El personal refiere
recibida brindar una atencién centrada en la persona, pero reconoce una carga de trabajo excesiva. Los resi-

dentes demandan mas acompafiamiento y a veces creen de manera errénea que la institucion es
similar a un hospital. Las decisiones de salud recaen en el personal médico de la residencia, lo que
genera inseguridad y desconfianza entre los residentes debido a la falta de informacién sobre los
tratamientos.

Desde la Atencién Tanto los residentes como sus familias desconocen la existencia de los profesionales de AP asigna-
Primaria dos y como contactar con ellos. Los PRy los profesionales de la AP, reconocen que el rol del EAP
se limita a tramites burocraticos, lo que genera una percepcion negativa sobre su desemperio. El
EAP no conoce el funcionamiento de la residencia ni mantiene una relacion directa con los residen-
tes, lo que crea desconfianza en caso de disparidad de criterio profesional. Se plantea la necesidad
de reuniones periédicas para mejorar la coordinacién entre ambos equipos, y consideran innecesario
duplicar esfuerzos, ya que la residencia es un centro sanitarizado.

Cuidados  al Fue la categoria menos desarrollada. Los PR reconocen tener una elevada experiencia y valoran el entorno confortable, la
final de la vida confianza, el acompafiamiento y la presencia continua de familiares.

Una de las estrategias utilizadas para facilitar la transferabilidad de los hallazgos —una de las criticas mas frecuentes de
los estudios cualitativos—, fue el muestreo intencional de tipo tedrico utilizado en este estudio. Este tipo de muestreo busca
incluir en forma deliberada personas cuya perspectiva es importante para comprender el fenémeno en estudio, a diferencia
de otras técnicas de seleccion de participantes como por ej. el muestreo aleatorio®. Por otro lado, los resultados fueron
acompanados de multiples citas textuales o verbatims, de los cuales se extrajeron y justificaron las conclusiones. Entre sus
limitaciones mencionamos que fue realizado en una Unica residencia y que no fue posible acceder al guién de entrevista
semiestructurada que utilizaron los autores para la recoleccion de la informacion.

Este trabajo nos ayuda a reflexionar no sélo sobre las barreras en la practica que realizamos en los Centros de Atencion
Primaria (CAPS) en articulacién con ofras instituciones (escuelas, otros CAPS) o programas (visitas domiciliarias, rondas
sanitarias, jornadas de salud), sino también cual podria ser la percepcion de los pacientes. De esta manera, nos invita
a pensar estrategias para mejorar la integracion de los efectores de AP con los diferentes recursos sociosanitarios de la
comunidad, independientemente de que las personas usuarias se encuentren o no institucionalizadas.

Conclusiones de las comentadoras

El articulo aborda una tematica relevante, debido al fenémeno global de envejecimiento poblacional. Si bien el estudio pre-
senta las limitaciones descritas, permite resaltar la importancia de los disefios cualitativos, principalmente al investigar las
situaciones en las que los fenémenos a estudiar se relacionan con la subjetividad y las experiencias de las personas.
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