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Bienvenida a
Proveedores: Cuaderno de Actividades -
Nos alegra que estés aquii.

Puede que sea la primera vez que explores
esta serie, 0 puede que vuelvas a ella

con una amiga, tu pareja, acompanada

por tu proveedor de servicios de salud o
simplemente por ti misma. Nlo hay una
manera "correcta" de participar: estos
cuadernos de actividades estan disehados
para completarse como una serie, un
cuaderno a la vez, o actividad por actividad,
segun lo que funcione mejor para ti.

Esta serie se trata totalmente del
placer,y como el placer y la intimidad
son razones reales para el autocuidado

v la prevencion del VVIH. Se trata de
reformular como vemos la salud y el
bienestar, colocando el placerenlacima
como una razény una forma de apovar tu
salud.

Dentro de cada cuaderno de actividades
encontraras ejercicios interactivos, juegos
e indicaciones para explorar todo tipo de
temas, desde descubrir tus propios deseos
hasta enfrentar y recorrer el proceso de
didlogo con tu proveedor de servicios de
salud. A medida que vayas avanzando en
cada uno de los cuadernos, no pierdas de
vista que nada aqui es una instruccion, sino
simplemente una invitacion a reflexionar, a
aprendery a divertirte.

iEmpecemos ya!
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A quién no le gusta una resena?

Restaurantes, peliculas, rupturas de famosos, el ultimo disco de alguien...
todos hemos visto cOmo son esas resenas, vy puede ser Util pensar de la
misma manera al evaluar a nuestros proveedores de atencién médica.

En las paginas siguientes encontraras algunas herramientas que utilizaras
para iniciar esa conversacion, primero contigo mismay finalmente con

tu proveedor. Habra algunos proveedores que querran trabajar contigo
para hacer de la relacion lo que tu necesitas que sea. Otros, en cambio, no
querran, y entonces, como en cualquier otra relacion, simplemente no seran
los adecuados vy habra llegado el momento de seguir adelante. Tener una
relacion efectiva con tu proveedor puede ser dificil y lleva trabajo, pero es

algo que tu (v ellos) merecen absolutamente.




ctividad
erramienta de
valuacion

de Proveedores

@

Esta es una herramienta que se puede utilizar en
colaboracion con tu proveedor o completar de manera
individual para ayudarte a evaluar tus opiniones y
necesidades, incluyendo tus necesidades de salud
sexual, ya que son muy importantes, pero a menudo
descuidadas. Los resultados te ayudaran a crear un plan.
iNo la uses solo una vez! Al igual que cualquier relacion,
las personas vy las necesidades cambian, y es importante
evaluar continuamente tus relaciones para asegurarte
de que estén satisfaciendo tus necesidades a medida
que evolucionas.
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@ Pensar en esto

2Tu proveedor se toma el tiempo de hacerte preguntas
especificas sobre tus circunstancias y escuchar tus
respuestas?

cTe sientes comoda siendo sincera con tu proveedor?
¢Por qué si o por qué no?

;Sientes que tu proveedor tiene opiniones o ideas que te
hacen sentirincomoda?

2Tu proveedor te proporciona nueva informacion o te ayuda a
descubrir cosas nuevas sobre ti mismo/salud?

¢Hay algo en el consultorio, el proceso o el entorno del
proveedor que te haga sentirincémoda? En caso afirmativo,
cqué?
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El Plan

Reflexionando sobre las respuestas anteriores, ;cual seria la
calificacion general que darias a tu relacion con tu proveedor de

atencion médica?




Ahora que has terminado tu evaluacion, es el momento de crear un plan de accion.

Opcion A: Quiero seguir invirtiendo

¢Hay alguna mejora en la que quieras trabajar con tu proveedor? En caso afirmativo, ;qué?
.Te sientes comoda o estds dispuesta a plantear estos temas con tu proveedor?

¢Cuando hablaras con tu proveedor sobre estos temas? ;En una consulta ya programada?
¢En una nueva consulta? ;Otras circunstancias?

Opcidn B: Hora de seguir adelante

¢ Qué tres pasos puedes dar para generar una lista de posibles nuevos proveedores? Por
ejemplo: preguntar a un amigo, buscar en Internet, pedir ayuda a organizaciones locales,
grupos de apoyo entre pares, alguien de la clinica (por ejemplo, una enfermera), etc.

¢ Qué esperas obtener de un nuevo proveedor?
¢Para cuando esperas conseguirlo?

¢ Qué cosas practicas necesitas hacer antes/durante/después de cambiar de proveedor
(obtener copias de tus historias clinicas (incluidos los andlisis de sangre), recetas, resultados
de las vacunas, registros del seguro, etc.)?
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Consejos para encontrar un
nuevo proveedor

+  Solicita recomendaciones, especialmente de personas que
conoces vy que podrian tener necesidades o expectativas
similares de un proveedor (o que simplemente tienen un
proveedor que les gusta).

+ Llama al consultorio y pregunta al personal de la recepcion
coémo le gusta al proveedor conocer a un paciente nuevo
(pista, deberian tener una buena respuesta).

+ No esperes a que sea una emergencia, vy asi tendras tiempo
suficiente para elegir a la persona adecuada para ti.

+ Sé paciente y amable contigo misma: esto es un procesoy
lleva tiempo explorarlo.

+ Hazte preguntas practicas, por ejemplo:

¢ Puedo hacerme todos los chequeos médicos femeninos
aqui?

¢.Cbémo accedo a los resultados?
¢Cuanto tiempo se tarda en recibir los resultados?

¢Ofrecen citas por teléfono o video ademas de las citas
presenciales?

¢Cual es el tiempo de espera para una cita?
¢Coémo consigo mis medicamentos?
¢Cuanto durara mi cita?

:.Donde me hago los analisis de sangre?
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Actividad
Derechosv
Responsabilidades

Tienes derecho a esperar cosas de la relacion
con tu proveedory a exigirle responsabilidades.
Uno de los primeros pasos para ello es pensar
en (v posiblemente compartir con tu proveedor)
qué papel activo vas a desempenar tu en tu
propio cuidado.

El segundo paso es reflexionar sobre las
responsabilidades que esos derechos te
imponen para que la relacion funcione y puedas
alcanzar tus objetivos de salud.




Ejemplo A

Ejemplo B

Yo, _____ ___ _ (nombre) tengo el derecho a:
1.

2.

3.

4.

b.

Yo, _____ _ _ _ ______ (nombre) tengo el derecho a:
1.

2.

3.

4,

b.

Yo, W __________ (nombre) tengo el derecho a:
1 ;fitt'24&24&6»4;Z6Z§Z»4&91;%%&2(%%9

254.414{&/),&0& alancedn cuands wtbe e bo #habizcibn.

3. /Vama{%ad’a/Wmefw&
4. 4WMMWWW/>MW a/cmjmm/mm7

5. ﬂéﬁw/m,mémwh%/d? WWWM W%W/WMM
6. Ser tiatzats wmwdfa,ta/am,i?d’o MWMM&MW

Yo, Wechelle (nombre) tengo el derecho a:

1. Sum%wﬂwmwwm”mmwmw%

2 ﬁmwé&mfﬂwwjm@wm

3 WM&WW e aon MWWW mé, come me
/ 5 / /

4. MWZ
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La mejor actitud que puedes tener en
cualquier relacion o asociacion es ser
tu propio defensor. Esta seccion te
ayudara a construir los conocimientos/
habilidades que necesitas para
identificar y comunicar eficazmente
tus necesidades a tu proveedor®, y
establecer una relacion de apoyo/
reciproca para ayudarte a alcanzar tus
metas de salud sexual, reproductiva

v general, y para satisfacer tus
necesidades de prevencion del VVIH.

*Recuerda, aqui utilizamos la palabra "proveedor" en sentido
amplio: estas actividades se aplican a todas las personas con
las que te encuentres a lo largo de tu recorrido o viaje por el
sistema de atencién médica, no solo a los doctores/médicos

de forma individual.



Actividad
Dibuja tu “IMapa
de Ruta”




PRESENTE

JVives sola?

¢ Estas comprometida en una relacion actualmente?

Describe por qué buscas servicios de salud hoy:

.Coémo has llegado hasta aqui hoy?

*Esto podria incluir cualquier logistica, desde
conseguir una guarderia o que alguien te cuide a tus
hijos hasta cudnto tiempo te lleva llegar en metro.

cTe preocupa hablar con un proveedor? Si es asi,
cestas dispuesta a compartir tus preocupaciones?

cTienes motivos para participar en la prevencion del
V/IH? En caso afirmativo, ;cuales son?

FUTURO

Describe cémo quieres sentirte la préxima vez que vengas:

cTienes planes de tener hijos? (En absoluto o de tener mas)

En caso afirmativo, ;estds intentando quedar
embarazada?

En caso negativo, ;qué haces/usas actualmente para
evitar...

Embarazo

ITS

VIH

.Qué mas forma parte de tu plan de salud?

.Qué preguntas tienes sobre tu salud sexual y/o
prevencion del VVIH?

:Crees que seguiras involucrandote en recibir atencion
médica?

JTiene alguna inquietud acerca de buscar atencién con
un nuevo proveedor o servicio?



Actividad
Cultiva tu “Arbol

Genealogico de
la Atencion”




Cuando se trata de tu salud, es importante mapear todos
tus posibles apoyos para que sepas quiénes estan ahi,y a
quiénes podrias necesitar agregar. Completa el diagrama
a continuacion para comenzar. Si tienes espacios abiertos,
escanea el cddigo QR para encontrar mas recursos en tu area.

Tu proveedor de
atenciéon médica
primaria

Alguien en tu
____________ centro o lugar de
trabajo en quien confies

Organizaciones
de base comunitaria

Especialistas
(por ejemplo, tu ginecédlogo,
meédico de planificacién
familiar, especialista en salud
de la mujer)

Asistentes
sociales

Tu amiga/o mas
cercana/o

Grupos de apoyo
entre pares

Alguienentu
vecindario
en quien confies

Desarrollando una asociacién 21



Actividad
Establece tus
Intenciones - Juntos

Todo tipo de relacion se beneficia al tomar el tiempo para establecer tus intenciones
v aclarar como te comprometeras a apovar a la otra persona. A menudo, no hacemos
esto con nuestros proveedores de atencion médica, jpero deberiamos! No tiene que
llevar mucho tiempo; antes de tu préxima cita, completa el siguiente ejercicio para
compartir a qué te comprometes, traelo contigo a tu visita e invita a tu proveedor a
hacer lo mismo. jIncluso puedes enviarlo con anticipacion! Deberia ser breve y facil
de hacer, pero los beneficios seran significativos cuando se trata de alentarte a ti
mismo/ay a tu proveedor a ser responsables el uno con el otro en el apoyo a tu salud.

EJEMPLO

Yo, tu paciente, voy a...

1. Ser sincera sobre mis circunstancias.

2. Compartir como me siento (fisica y/o emocionalmente).

3. Comunicarte si no entiendo algo.

4. Hacer todas mis preguntas (incluso las que tengo miedo de hacer)

Yo, tu proveedor, voy a...

1. Ganarme tu confianza.

2. Escuchar cualquier cosa/todo lo que te sientas comoda en compartir.
3. Respetar tus preguntas vy responder a cada una de ellas meditando con
detenimiento.

4. Hacer preguntas y recomendaciones que sean especificas para ti.
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o_____________ \voya..

Yt

o_____________ voya..

@C0oOO006 > @00 ®0 0
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Todos tenemos que afrontar conversaciones dificiles: en casa, en el trabajo, con nuestras parejas,

nuestros amigos, nuestros hijos, y ciertamente, con nuestros proveedores de atencion médica. A veces,

lo mas dificil de hablar es la propia salud sexual vy reproductiva, pero muchas veces también es lo mas

importante. Esta seccion le brinda las herramientas para abordar cualquier tema dificil, incluida su

propia salud sexual y reproductiva. A veces, todo lo que se necesita es hacer las preguntas correctas.

;Qué debo decir si...

...mi médico dice que no?

"¢ Podria ayudarme a entender por qué?"

"Tengo algunas amigas en esta situacion con
los que he hablado y realmente me gustaria
explorar esto. Si usted no puede ayudarme,
¢hay otro médico en este consultorio con el que
pueda hablar?"

...I\lle siento avergonzada o estigmatizada?
"Esa respuesta me hace sentir juzgada, espero
que me apoye para explorar mis opciones.

¢ Podria ayudarme a hacerlo?"

...mi médico me da demasiadas opcionesy
no sé cual elegir?
":Qué haria usted?"

...no estoy segura si estoy en la opcién de
tratamiento correcta, pero no sé como
preguntar.

“: Estoy siguiendo la opcidn de tratamiento
adecuada para mi?” “; Hay alguna otra opcién
de tratamiento que yo deberia explorar?”

...quiero pedirle a mi médico PrEP pero

no estoy segura de co6mo empezar la
conversacion.

"Estoy [rellena el motivo, por ejemplo, "ampliando
mis parejas sexuales"] y quiero saber si hay
algo que pueda protegerme del VVIH".

cQué debo hacer si...

...\lo sé donde encontrar
recursos cerca de mi?
Escanea el codigo QR para

encontrar recursos en tu zona.

.Qué pasa si se te acaba el tiempo con tu médico o no te
sientes cémoda compartiendo algo en el momento? Siempre
hay mas oportunidades de hacer preguntas, dar tu opinién y
compartir tus experiencias (tanto las buenas como las malas;
recuerda, a veces se siente bien reconocer a alguien por el
trabajo bien hecho).

Completa esta tarjeta, recértala del libro de actividades y
déjasela a tu médico o en la oficina del médico.

| Fecha: |
| Nombre (Opcional): |

|  Queria que supiera que... |
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Y con esto terminamos. Respira profundo
y agradece a ti misma por estar aqui.

Es importante recordar que todos tenemos diferentes razones para
participar en la prevencion del \/IH. Una razén podria ser aumentar el placer
v profundizar en la intimidad sintiéndote mas protegida. Esta es solo una
herramienta que te ayudara a explorar el panorama de la intimidad/el sexo,
el deseo v el placer, y a desarrollar el lenguaje necesario para hablar con tus
parejas y con los profesionales de la salud.

La prevencion del \VIH empieza aqui.
Esto es solo el principio.

\/IH es placer.
V/IH es intimidad.
\/IH es deseo.

\/IH es proteccion.
VIH es .

_a prevencion d
_a prevencion o
a prevencion o
_a prevencion d
_a prevencion o

® & & DO D

Para mi proveedor...




Esta coleccion de actividades y
ejercicios forma parte de una serie.

Escanea el codigo para explorar la
coleccion completa, descargar copias
digitales, acceder a informacién sobre
prevencion del VVIH y conectarte a
diversos recursos.

Explora la coleccion aqui.
%

#RISKTOREASONS

iQueremos conocer tu opinion!

Comparte tu opinidn sobre este cuaderno de
actividades escaneando el cédigo que aparece a
continuacion y dedicando dos minutos a rellenar
nuestra breve encuesta para las lectoras.

Responde a la encuesta.
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