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Trasfondo

a Evaluacion de los Temas y Fortalezas
Lde la Comunidad es una de las cuatro

evaluaciones que componen el proceso
de planificacién estratégica conocido como
el Proceso de Movilizacién para la Accion
a través de la Planificacion y las Alianzas
(MAPP por sus siglas en inglés). Este modelo
fue desarrollado por el National Association
of County and City Health Officials
(NACCHO) con el fin de mejorar la salud
de las comunidades mediante el ejercicios
de cuatro evaluaciones. El propdsito de esta
evaluacion es proveer mejor entendimiento
de los problemas y preocupaciones de salud
publica en la comunidad, la percepciéon de
calidad de vida y los activos disponibles
para atender la salud publica'.

Esta evaluacion contribuye alaidentificacion
de las areas de prioridad dentro de la salud
publica en la Evaluacion de la Salud del
Pais (también conocida como “State Health
Assessment” y que luego seran trabajadas
en el Plan Decenal (también conocido como
el Plan de Mejoramiento de la Salud Estatal)

acion de

The
MAPP
Model

FIGURA 1. Modelo MAPP
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La Evaluacion de los Temas y Fortalezas de la Comunidad es un componente importante para el mejoramiento de la
salud de una comunidad. Mediante esta evaluacién se recogen las opiniones de la comunidad, sus preocupaciones
y cualquier informacién que provea detalles de importancia que deben ser trabajados para mejorar la salud ptblica
del pais. Ademas, la informacion recopilada provee retroalimentaciéon durante la fase de identificaciéon de temas de
prioridad (Proceso MAPP) utilizada en el desarrollo de la Evaluacién de la Salud del Pais (“State Health Assessment”).

Limitaciones

El factor tiempo presenté ser una limitacién en

el desarrollo de esta evaluaciéon ya que resultd

en tener que seleccionar una menor cantidad
de poblaciones para participar de los grupos focales.
El modelo de un cuestionario de evaluacién para las
comunidades ya fue desarrollado para que en una
futura ocasion, el andlisis no solo se haga por grupos
focales sino que también una mayor cantidad de
personas puedan responder a las preguntas, resultando
en una muestra més diversa y representativa de Puerto
Rico.

Metodologia

ara obtener la percepcién de distintas poblaciones
en Puerto Rico sobre la calidad de vida y los
problemas de salud publica dentro de las
comunidades, el Comité Asesor para la Evaluacién
Comprensiva de la Salud de Puerto Rico reconocié el
valor de llevar a cabo grupos focales. El mismo seria
efectivo ya que brindaria la oportunidad de obtener

insumo de miembros de poblaciones vulnerables. Las
poblaciones seleccionadas fueron las siguientes:

1. Personas sin hogar

2. Usuarios de sustancias

3. Pacientes de Salud Mental

4. Personas de edad avanzada

5. Comunidad LGBTT

Durante los meses de Octubre y Noviembre del

2015, los miembros del Comité Asesor seleccionaron
las poblaciones que estarian participando de los grupos
focales. Esta decision fue tomada basado en poblaciones
vulnerables que estaban siendo representadas dentro
del Comité y la viabilidad para llevar a cabo los grupos
dentro de las limitaciones de recursos y tiempo. Durante
el mes de Enero de 2016, miembros del Comité Asesor
participaron de un adiestramiento para facilitadores
de grupos focales que los ayudaria a prepararse para
llevar a cabo la Evaluacion. Para el adiestramiento, se
desarrollaron los siguientes documentos:

1. Guia del Facilitador

2. Modelo de Hoja de Asistencia

3. Modelo de Hoja de Consentimiento



4. Modelo de Carta de Convocatoria
5. Preguntas para participantes de los
Grupos Focales
La Evaluacion de los Temas y Fortalezas de

la Comunidad fue llevada a cabo entre los meses de
Marzo del 2016 y Mayo del 2016. La misma se enfoc6 en
contestar las siguientes preguntas:

1. ;Qué es importante para su comunidad?

TABLA 1. Grupos Focales

2. ¢Coémo es percibida la calidad de vida en su
comunidad?

¢ Qué activos existen en su comunidad que
pueden ser utilizados para mejorar la salud?
Miembros del Comité Asesor llevaron a cabo un total
de 8 grupos focales, en varios lugares de Puerto Rico, en
los cuales participaron alrededor de 67 representantes

de las poblaciones anteriormente mencionadas.

3.

Uso de sustancias
Pacientes de Salud mental

LGBTT

Personas sin hogar

Fecha Total de Participantes
11y 12 de abril de 2016 14
6 de abril de 2016 17
30 de marzo de 2016 7
30 de marzo de 2016 8
22 de marzo de 2016 21

Personas de edad avanzada

Los participantes fueron citados para asistir a un local
en donde se llevaria a cabo la dinamica. En la misma,
el moderador comenzaba la sesiéon explicindole a
los presentes el propésito de la dinamica y como se
llevaria a cabo la misma. Al obtener el consentimiento
de los participantes, el moderador procedia a hacer

las preguntas. El (o los) anotador(es) presentes se
encargaban de recopilar la informaciéon discutida en
una libreta y computadora. También, se tomaron
grabaciones en audio en algunas ocasiones para
propositos de corroborar la informaciéon documentada
mediante anotaciones.



Analisis de datos

| analisis de la data recopilada consisti6 en:
E * Revision de las anotaciones y transcripciones
del audio recopilado en cada grupo focal.
* Organizar las respuestas de todos los grupos
focales por pregunta.

* Categorizar las respuestas obtenidas para
identificar temas discutidos en los grupos.

TABLA 2. Temas identificados

Resultados

1 procedimiento para el analisis de la data
cualitativa incluyé la revision de la data
recopilada en cada grupo focal mencionado en la

metodologia y el insumo de los miembros del Comité
Asesor.

Acceso a cuidado y servicios de salud
Actividad fisica

Seguridad

Empleo

Infraestructura

Comunhnicacion

Transportacion
Educacion
Entretenimiento
Economia (altos costos)
Ambiente / Comunidad

Falta de profesionales de la salud

Resumen de los hallazgos

| tema de la educacién fue consistente a través
Ede todos los grupos focales llevados a cabo. Los
participantes indicaron que existe necesidad de
aprender sobre los temas de salud publica. Ademas,
indicaron la importancia de que se les brindara

educacion tales como charlas y ferias de salud sobre
los servicios de salud existentes y disponibles para su
comunidad, sean éstos en los centros donde se atienden
o en otros lugares. Para ellos es importante que se
promuevan précticas y conductas de salud adecuadas.
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Igualmente, indicaron que es de suma importancia
en la comunidad que el profesional de la salud reciba
educacién para adquirir conocimiento de como atender
a poblaciones especificas. Muchos sefialaron el hecho
de que en ocasiones se encuentran con profesionales de
la salud que no tienen el conocimiento adecuado para
atener poblaciones particulares. En esta direccién, se
discuti6 la importancia de la educaciéon para eliminar
los estigmas que existen dentro de la poblacién hacia sus
comunidades. Reconocen que al educar a la poblacion,
se disminuiria los estigmas y el discrimen al cual son
expuestos a diario.

Los participantes identificaron que existe una falta
de planificaciéon de los servicios de salud de Puerto
Rico. Distinguieron que no hay integraciéon entre los
servicios de salud existentes, que la cobertura médica
disponible debe ser mas amplia y accesible. También
identificaron que hay falta de servicios de salud que sean

TABLA3. Resumen de comentarios recopilados por pregunta

Qué es importante

en su comunidad de Vida

Percepcion de Calidad

culturalmente adecuados y que se carece de servicios
para condiciones especificas de poblaciones vulnerables.
Asuvez, los altos costos de los servicios y la ausencia de
cobertura médica adecuada para la poblacién resultan
en el deterioro de la salud publica de la comunidad. La
buena calidad de vida dentro delas comunidades donde
viven los participantes fue consistente a través de los
grupos. Muchos mencionaron la resiliencia y unidad
que hay entre miembros de su comunidad y cémo estos
se ayudan uno al otro en momentos de necesidad. Sin
embargo, muchos comentaron sobre la importancia
de crear redes y grupos de apoyo en las comunidades
para fortalecer y empoderar las mismas. Indicaron que
es importante el desarrollo de espacios como centros
comunitarios y areas verdes con actividades recreativas.
Se mencion6 también la importancia de los programas
de voluntarios dentro de las comunidades para educar
y proveer participacion comunitaria.

Activos existentes para
Mejorar la Salud y la
Calidad de Vida

Activos necesarios para
Mejorar la Salud

* Seguridad

rofesional
* Grupos de apoyo PRSI

L * Discrimen
* Entretenimiento (en los

Uso de centros de tratamiento)

Sustancias (hay respeto)

 Integracion de la familia
* Oportunidades de empleo
» Transportacion

* Mejorar la calidad de los

* No hay suficiente ayuda

* Comunidad residencial buena

* Unidad entre pacientes

* Programas de
voluntarios
para pacientes

* Seguimiento por parte
de los profesionales
de la salud

 Lideres comunitarios * Oportunidades de

empleo
* Grupos de apoyo

* Fondos (federales)



Qué es importante

en su comunidad

Percepcién de Calidad
de Vida

Activos existentes para
Mejorar la Salud y la
Calidad de Vida

Activos necesarios para
Mejorar la Salud

servicios de salud

» Trabajo en equipo

* Recogido de escombros
Pacientes
de Salud
Mental

* Acceso a servicios
médicos - preventivos

* Comunicacion

e Transportacion
a los centros

* Educacion
¢ Inclusion (insercion)
dentro de la comunidad

e Seguridad

* Servicios de salud

culturalmente adecuados

» Tomar accion con las
investigaciones que se
llevan a cabo

LGBTT . . .
* Participacion activa

de estudiantes y
profesores en el
desarrollo de

politica publica para
la comunidad LGBTT

e Victimas de estigmatizacion
e Discrimen
* Comunidad residencial buena

* Unidad entre miembros de
la comunidad de
salud mental

* Aislamiento, maltrato y
acoso (“bullying™)

* Puede variar segun el
estatus econdmico, edad
y lugar de procedencia

¢ Impacto negativo a causa
del fundamentalismo religioso

* Profesionales de la
salud sensibles

* Programas de
voluntarios
para pacientes

e Grupos de apoyo

* Talleres de teatro

¢ Resiliencia por parte
de los miembros de la
comunidad

¢ El trabajar como
colectivo por parte
de los miembros
de la comunidad

¢ Ayuda y orientacion
a familiares

* Mas profesionales
de la salud

¢ Mayor participacion
gubernamental

* Fondos
¢ Transportacién
¢ Centros comunitarios

e Centrode dx y
tratamiento enfocado
en pacientes
de salud mental

* Educacién sobre
salud mental

» Carencia de servicios
de salud mental

¢ Utilizacion de datos que
evidencien las
necesidades de salud
de la comunidad

¢ Servicios para
personas de edad
avanzada.

* Servicios
especializados para
personas trans
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Percepcién de Calidad Activos existentes para
Mejorar la Salud y la

Calidad de Vida

Qué es importante

en su comunidad [<CRYGE]

Activos necesarios para
Mejorar la Salud

* Mejorar servicios
relacionados al VIH

» Esfuerzos de
prevencion

» Vivienda segura

» Higiene personal * Victimas de maltrato
¢ No hay respeto
* Alimentacion ) o
* Retraso en tratamiento médico

e Educacion

Personas « Comunicacién
sin hogar
e Acceso a servicios * Disminucion de * AARP
médicos - preventivos ingresos econémicos
* Iglesias
¢ Redes de apoyo e Mayor uso de
. medicamentos que L
¢ Seguridad * Municipio
son costosos
personas ¢ Entretenimiento
de edad * No todas las personas » Centros de Servicios
avanzada « Infraestructura tienen acceso a los medios Multiples
electrénicos y hay tecnologia
en exceso. Los servicios estan * Asociaciones

en plataformas que son digitales

e Incorporacion de
asuntos de salud
LGBTT en el curriculo
de educacion escolar

* Sensibilidad de
quienes brindan el
servicio

* Charlas educativas
de como obtener
servicios médicos

e Cobertura médica
mas amplia

¢ Aumentar cantidad
de recursos que brindan
servicios a esta poblacion

* Que las iglesias
dispongan de sus
centros para actividades
de la comunidad.

* Habilitar parques para
caminar con lugares
para sentarse.

* Calles completas
desarrollarlo en todos
los municipios.



Personas
de edad
avanzada

Qué es importante

en su comunidad

Percepcién de Calidad
de Vida

Activos existentes para
Mejorar la Salud y la
Calidad de Vida

Activos necesarios para
Mejorar la Salud

» Desarrollo de Ferias
de Salud/ charlas
de salud preventiva.

e Atencion a gatos
y perros (trabajar
con la sobrepoblacion
de animales)

* Educacion en salud

» Servicios médicos -
acceso a los servicios
con énfasis en la
salud mental.

» Educacion sobre
planes médicos.

* Niveles de cuido para
la poblacién de adultos
mayores.

e Atencion al problema,
manejo, intervencion y
maltrato de personas de
edad avanzada.
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