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1 -INTRODUCCIO

Aquest estudi respon a la voluntat manifestada pel Servei
Catala de la Salut (Catsalut) d’analitzar la percepcid en relacio a
I’atencio sanitaria del segment de poblaci6 menor de 15 anys,
copsant la visio directa del nen, nena i adolescent, amb la
finalitat d’obtenir una eina de treball dirigida a la millora del
servei ofert a aquest col-lectiu.

Tenint en compte que els estudis d’investigacio desenvolupats
per CatSalut giren al voltant de la millora final de la gestio
sanitaria, I’estudi suposa un pas més en lI’evolucio i innovacioé
amb que cal nodrir les orientacions i la presa de decisions en
aquest ambit.
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2 - OBJECTIUS DE L’ESTUDI

O Obtenir la informacidé suficient per a poder identificar els
factors o variables que sén rellevants en [I'atencid
sanitaria des de la visio del nen i nena

0 Comprovar la relacio de diferents factors relacionats amb
la salut, com ara les variables socio - demografiques,
territorials, etc

O Determinar, si és possible, la millor eina de mesura per
identificar les percepcions de la poblacio pediatrica
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3 -METODOLOGIA UTILITZADA
3.1 - Técnica utilizada

FOCUS GROUP O GRUP DE DISCUSSIO

Es tracta d’una tecnica generica, i té per objectiu portar a terme una confrontacié

d’opinions, idees o sentiments, amb la finalitat d’arribar a unes conclusions o
unes decisions. Es permet la maxima llibertat en I’expressié d’opinions, creences,

valoracions, o sentiments dels participants.

La riquesa de la técnica consisteix precisament en la interaccié espontania dels
participants, constituent les seves aportacions un fidel reflex de les percepcions i

atribucions que els clients fan sobre un determinat producte o servei.
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3 -METODOLOGIA UTILITZADA

3.2 — Fases de I'estudi

Concretar en reunions
inicials de I'equip de
Servei Catald de
Salut/ Consultors:

* Objectius,
resultats esperats,
fases

e activitats, rols, pla
de treball

e |dentificacid i
establiment de la
mostra per a

Treball conjunt per :
e |dentificacid
bibliografia

* Variables per a
I"elaboracié del
guié dels grups i
entrevistes

¢ Disseny dels
informes

Constitucié de :

* Grups per als

Focus i dates de

e Realitzacio dels
Focus groups en les
diverses
localitzacions

 Realitzacid de les
entrevistes en
profunditat en
diverses
localitzacions

e Reunions de
seguiment en funcid
de les incidéncies

1.Buidatge de les
sessions de focus
group i enfrevistes en
profunditat

2.Constitucié de les
graelles de dades en
brut

3. Andlisi de Resultafts:
Establiment dels
constfructes i
indicadors a partir
de les percepcions

a

e Establiment de
missatges clau a
comunicar als
Informes

¢ Elaboracio
d'informes d'acord
amb missatges clau

* Elaboracio
d'annexes d'acord
amb missatges clau

¢ Edicid dels informes
en suport acordat

BIBLIOGRAFIC

DE DADES

I'obtencid de realitzacioé detectades aportades ¢ Presentacié de
dades * Guio dels focus i « Primers resultats pre- | | 4.Sessié de treball resultats i
« Criteris pels entrevistes analisis per a la amb I'equip mixt per recomanacions
informes, * Graella de correccié del a la presentacié * Avaluacié del
destinataris i Pla recollida de projecte interna de resultats projecte
de comunicacié dades
INFORME RECOLLIDA INFORME
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3 -METODOLOGIA UTILITZADA

3.3 — Univers i mostra de 'estudi

L’'univers han estat tots aquells nens i nenes entre 7 i 14 anys que rebin

atenci6 sanitaria.
Les variables tingudes en compte per a la configuracié dels grups varen ser
tres: edat, sexe i localitat / comarca de residencia

Edats
Localitzacié 7-9 10-12 13-14 Total
Barcelona 2 1 3
Area Metropolitana 1 1 2
Lleida / Tarragona/ Girona 1 1 2
Total 4 2 3

En total, s’han dut a terme 9 grups de discussio amb nens i nenes de 7 a
14 anys.
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4 — ANALISI DE DADES

Validat el guié de treball i recollides les dades s’ha fet coincidir les propostes
del gui6 amb les respostes aportades pels infants i identificar categories
d’agrupacié d’aquestes respostes

CATEGORITZACIO DE LES RESPOSTES

Atencio Sanitaria

Professionals

5 Opinions infantils

7 Atencié fora de Catalunya
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5 - RESULTATS OBTINGUTS

5.1 — Distribucio de la mostra (l)

Distribuciod de participants Focus per edat i sexe

70,00 La distribucié en

60,00 quant a sexe
@ 50,00 s’ha repartit
g 40,00 equitativament,
$ 30,00 WHome | corresponent un
& 20,00 ™ Dona 49,2% a les noies

10,00 i un 50,8 a nois

0,00
729 10a12 13214
Edats
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5 - RESULTATS OBTINGUTS

5.1 — Distribucio de la mostra (ll)

Distribucid dels participants Focus per sexe i lloc de residéncia . .
Hi ha una major
nombre de
90,00 participants en el
80,00 cas de les arees
70,00 rurals (Girona i
g 0000 Tarragona)
£ 50,00 g ?
5 40,00 = Nois malgrat celebrar el
£ 3000 H Noies mateix n2 de grups,
20,00 que els de les
10,00 arees urbanes
0,00
Barcelona Area Girona Tarragona
Metropolitana
Lloc de residéncia
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5 - RESULTATS OBTINGUTS

5.1 — Distribucio de la mostra (lll)

Distribucio dels participants Focus peredat i Lloc de residéncia
La distribucio
80,00 corresponent a
edats segueix els
o 60,00 " Barcelons criteris de la
5 proposta,
£ 4000 W AreaMetropol aproximadament:
g Areesrurals 33% per al grup de
20,00 petits, 36% per al
y grup de mitjans i
0,00 ’ 30% per al grup de
7a9 10a12 13a14 grans
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5 - RESULTATS OBTINGUTS

5.2 — Principals percepcions identificades (l)

0 Més percepcions negatives que postives
O Més percepcions neutres que positives
. 0 Percepcions negatives més presents:temps d'espera, sensacions desagradables,
Percepcions
durantl’atencio punxades, dolor, fred, soledat, gent arreu

O Percepcions positives més presents: menjar bo, regals, tracte

O Males experiéncies al metge:vacunes, punxades, esperes, instruments, soledat, dolor

O Evocacié del centre de salut en base als elements que el conformen

Accessibilitat O Usdelements valoratius perala descripcio del centre de salut
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5 - RESULTATS OBTINGUTS

5.2 — Principals percepcions identificades (ll)

QO El primer recurs de la familia davant de la malaltia en I'infant no és I'is del cap ni de

i . urgéencies
Procés malaltia ] 9
acasa O EsI'ts del termdmetre, la medicacié a casa, el repos, la dieta, i en darrer terme, la consulta
al metge

La majoria te un cert coneixement de la imatge de la consellera, tot i que no del seu nom

. La relacionen amb la televisié i en haver-la vist en persona
Coneixement de

la Consellera No es coneix majoritariament I'organisme conselleria de salut

CODO0OO

El grau de coneixement augmenta amb I'edat
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5. RESULTATS OBTINGUTS

5.3: Aspectes metodologics

* L’estudi no aporta dades que justifiquin seguir amb la investigacio
qualitativa, ni tampoc iniciar una quantitativa per a la identificacié dels
elements que conformen la percepcié dels infants respecte de la sanitat
catalana, en especial amb infants amb edats inferiors a 10 anys.

» ’estudi tampoc aporta dades que recomanin la creacié d’un instrument
de mesura especific per a aquesta franja d’edat

» Caldria valorar si a mig termini podria resultar oportu i eficac , la realitzacio
de nous estudis amb finalitat sociologica, ja que aquestes edats son
fonamentals per al desenvolupament del pensament adult.
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6. SINTESI FINAL (I

» Les percepcions dels usuaris pediatrics analitzats no es troben encara
fonamentades en un judici objectiu i sén expressades des de l'univers
d’anécdotes i narracions infantils. Aquesta apreciacié és especialment
valida en el cas d’infants amb edats inferiors a 10 anys

« Les percepcions sanitaries dels infants estudiats sén majoritariament
positives:

— Les variables de satisfaccié de la qualitat del servei identificades al
llarg de I‘estudi es basen en el tracte rebut, 'aparenca dels
equipaments i la missié fonamental de la medicina a la vida de les
persones

— Les variables d’insatisfaccioé de la qualitat del servei identificades al
llarg del ‘estudi tenen fonamentalment a veure amb els temps
d’espera en I'atencid sanitaria i I'actitud dels professionals sanitaris

* No hi ha un coneixement detallat dels rols dels professionals sanitaris
principals: metges / infermeres, apareixent atribucions allunyades de la

realitat.
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6. SINTESI FINAL (I

« A major edat dels infants analitzats, es detecta una major identificacio amb
la sanitat catalana respecte a realitats foranies. Quan s’analitza la realitat
sanitaria estrangera, s’'usen atributs com l'atractiu estetic de I'equipament,
les dificultats idiomatiques i el tracte rebut

« Els resultats de I'estudi també suggereixen un patr6 comu de comportament
familiar davant la malaltia:

— la majoria de nens participants declaren repos, la medicacio
d’analgesics i dieta com a procediments prioritaris en cas de malalties, i
nomeés en darrer terme, acudeixen a Centres d’Atencidé Primaria

« Es detecta un coneixement informal per part dels infants del model sanitari
catala en la seva dimensié de desplegament geografic: els infants i les
seves families declaren un us dels diferents equipaments sanitaris de forma
coherent al que el model proposa

* Predominen entre els infants analitzats els que reconeixen la figura de la
Consellera, tot i que no pel nom i el carrec sind en la seva dimensi6 de
figura publica
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