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L’observacio és un métode cientific que consisteix a utilitzar els sentits de manera conscient i
dirigida per obtenir dades rellevants per a un objectiu de treball o estudi. Sovint és el primer pas
del metode cientific i permet formular hipotesis que després es contrasten amb nova observacié
(Echegoyen, 2019).

En I'ambit social i sanitari, 'observacié sistematica —planificada, objectiva i orientada a un fi—
permet identificar patrons de conducta i mesurar variables com la durada, la intensitat o la
frequéncia en contextos reals.

El Dementia Care Mapping (DCM™) és una metodologia d’observacio sistematica orientada a
desenvolupar una cultura d’atencio centrada en la persona. Va ser dissenyada inicialment per a
persones amb demeéncia, pero és aplicable a altres situacions de vulnerabilitat cognitiva.

Es una intervencié de desenvolupament de practiques i un agent de canvi organitzatiu que
s’utilitza principalment dins de processos de millora continua de la qualitat.

EI DCM™ es va desenvolupar a la Universitat de Bradford (Regne Unit) per Tom Kitwood i
Kathleen Bredin, en resposta a la manca d’eines que incorporessin la perspectiva de la persona
amb demencia en I'avaluacio de 'atencié.

Des de la seva primera versio (1992), ha estat revisat periddicament a partir de 'experiéncia de
professionals i investigadors. El 1997, Kitwood va consolidar el marc conceptual de I'atencio
centrada en la persona, especialment en entorns institucionals.

Actualment, el DCM™ s'utilitza arreu del mén per millorar la qualitat de vida de persones en
entorns socials i sanitaris.
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EI DCM™ esta reconegut en publicacions especialitzades, com el monografic num. 42 Dementia
del NICE (National Institute for Care Excellence, Regne Unit).

Entre els beneficis destacats:
e Millora del benestar emocional de les persones.
« Major capacitat del personal per entendre I'experiéncia de la persona.
o Disponibilitat de dades basades en evidéncia per planificar I'atencid.

e Increment de la motivacio i el sentit professional.
« Major seguretat en la implementacio de I'atencié centrada en la persona.

EI DCM™ capacita els equips per fer una reflexio critica basada en evidéncia i millorar la qualitat
de I'atencio. S'utilitza principalment en tres ambits:

1. Millora de la qualitat assistencial

Permet revisar la practica des de la perspectiva de la persona i introduir canvis basats en
evidéncia, seguint ldgiques de millora continua (planificar—fer—avaluar—actuar).

2. Avaluacié individual i planificacié

Els “mapes” individuals mostren qué genera benestar o malestar al llarg del dia, ajudant a ajustar
plans d’atencié i organitzacio quotidiana.

3. Desenvolupament professional

Identifica necessitats formatives reals i permet ajustar els programes de formacio a situacions
concretes viscudes al centre.
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Un cicle DCM™ inclou cinc fases:

Preparacio del centre
Observacio (mapatge)
Analisi

Devolucié de resultats
Pla d’accié

abrwn =

Aquest cicle es pot repetir cada 4—6 mesos per fer seguiment i consolidar millores.

Si ens aporta:

e Informacid sobre I'experiencia de I'atencié i la qualitat de vida.

o Evidéncia del pas d’'un model assistencialista a un model centrat en la persona (Brooker,
2013).

e Indicadors de benestar o malestar després de rebre atencié.

o Visi6 de la qualitat de I'entorn psicosocial.

No ens aporta:

e Informacié d’espais intims (habitacions o banys).
e Avaluacio directa del rendiment del personal.

La qualitat de vida és una percepcio subjectiva i dificil d’avaluar en persones amb deteriorament
cognitiu. Tot i les dificultats de comunicacio, aquestes persones mantenen la capacitat
d’expressar emocions.

Per aix0, I'observacioé esdevé una eina fonamental, especialment quan es combina amb I'escolta
directa.

VANDI

Elena Fernandez Gamarra i Josep Vila Miravent



Oferim dues modalitats de formacio:

« Formacié in-company: adregcada a organitzacions (residéncies o serveis) que volen
formar el seu propi equip.

o« Cursos en obert: 1 0 2 edicions anuals, amb participacié de professionals de diferents
centres

Observar és el punt de partida per transformar la practica. Implica ampliar la mirada, questionar
significats i prendre decisions amb més consciencia (Bion, 1980).

Només podem transformar alld del que prenem consciéncia, i la consciéncia comenga amb
I'observacio.
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