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Introduccion

El avance tecnoldgico y cientifico sobre la salud y la enfermedad de los ul-
timos siglos en los paises desarrollados ha supuesto un envejecimiento de la
sociedad y ha facilitado la cronicidad de ciertas patologias que, juntamente
con los habitos de vida poco saludables, conllevan a un incremento imparable
en el nimero de personas dependientes que requieren cuidados de larga du-
raciony de las necesidades de asistencia desde los sistemas formal e informal

@, 2).

Existe consenso en afirmar que las personas que asumen el rol de cuidadoras
familiares de enfermos cronicos se hacen cargo de una gran cantidad de ta-
reas que les colocan en una situacién de alta vulnerabilidad, estrés e incer-
tidumbre, incrementando el riesgo de padecer diversos problemas fisicos y
emocionales que provocan un impacto en la vida de la persona cuidadora
(3-6). Por este motivo, la salud mental desde una perspectiva positiva, deviene
una herramienta fundamental para favorecer el mantenimiento y desarrollo
optimo de la salud mental de las cuidadoras, asi como la necesidad de poder
ofrecer una atencién continuada en este ambito.

Las aplicaciones moviles y las intervenciones de salud online son una herra-
mienta Util para complementar las medidas terapéuticas presenciales (7,8) y
para poder brindar una atencién de forma continuada.

Por esta razén se ha creado un programa de Promocién de la Salud Mental
Positiva (SMP) denominado TIVA- Programa para fomentar la Salud Mental
Positiva mediante la app “cuidadoras crénicos” que desarrollamos en este
manual. El programa de intervencién que se presenta se ejecuta mediante
una aplicacion movil y tiene como objetivo fomentar la Salud Mental Po-
sitiva de las personas cuidadoras de un enfermo crénico, empoderar a los
cuidadoras y poder obtener una mejora del estado de salud biopsicosocial,
mediante intervenciones online de salud mental positiva que brinda TIVA, el




personaje de la aplicacion que tiene forma vegetal, concretamente de cebolla
y que va desarrollandose mediante la realizacion de las 20 actividades que
configuran el programa de intervencion, desarrolladas a lo largo de 4 semanas.

Asimismo, el programa tiene como objetivo ayudar a empoderar a las cuida-
doras de personas con problemas crénicos, mediante actividades encaminadas
a disminuir las consecuencias fisicas y psicoldgicas del cuidado continuado a
una persona dependiente y mantener e incrementar el nivel de bienestar ge-
neral (fisico y mental).

Hay multiples programas de intervencion presenciales para cuidar a las cui-
dadoras, pero hay pocas aplicaciones que puedan facilitar el hecho de que las
cuidadoras no tengan que desplazarse y se utilicé de forma compartida con
los profesionales sanitarios (9,10). Uno de los aspectos importantes del pro-
grama es que esta dirigido, disefiado y evaluado conjuntamente con las
profesionales de enfermeria que dan apoyo a las cuidadoras en el ambito
de la Atencion Primaria.
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Bases conceptuales
del Programa TIVA

Enfoque relacionado con el trabajo con las cuidadoras

Los cambios demograficos, sociales y familiares plantean un reto en la dis-
ponibilidad de la familia ante el cuidado a la dependencia, a este proceso
de transformacion se le ha denominado “crisis del cuidado informal o del
apoyo informal”, evidenciando la importancia de proteger los cuidados fami-
liares a las personas dependientes, como uno de los retos de la sociedad del
bienestar y redefiniendo un nuevo modelo de atencién.

La base conceptual en la que se enmarca el “cuidado a la cuidadora” se sus-
tenta en los estudios previos realizados por el equipo investigador y la revi-
sidn de la literatura (11-14), donde se define el enfoque profesional, en el que
deberan basarse, las intervenciones dirigidas a este colectivo:

La cuidadora es una persona sana en un proceso de transicion no es una
paciente, por lo tanto, el sentido del cuidado debe estar orientado en identi-
ficar sus necesidades de ayuda y acompanamiento desde una perspectiva del
trabajo conjunto y auténomo, entre ella y los profesionales sanitarios.

La cuidadora constituye una pieza clave en el cuidado de las personas cro-
nicas y/o dependientes por su triple funcion: como informante a los profe-
sionales de su evolucién en todos los niveles asistenciales, como proveedora
de cuidados en el entorno domiciliario y como punto de unién y comunicacion
entre los profesionales sanitarios y la persona cuidada.

A lo largo del proceso de dependencia la cuidadora debera hacer frente a
la toma de decisiones importantes y/o dificiles desde que se inicia el pro-
ceso de dependencia hasta la muerte de la persona cuidada en la organizacion
de la vida del paciente y su familia. La toma de decisiones complejas puede
llegar hasta la consideracion de un juicio ético y moral sobre decisiones rela-




cionadas con una “muerte digna”.

El cuidado se enmarca en un entorno familiar, donde interactuar en este
entorno facilita movilizar los recursos personales y /o materiales de la cui-
dadora, reforzando la sensacién de sentirse acompanada y disminuyendo la
sobrecarga.

La cuidadora familiar durante el proceso interpersonal con la persona cuidada
le proporciona afecto y le ayuda en condiciones de enfermedad, limitacion o
discapacidad, compartiendo su sufrimiento y cooperando en su esfuerzo por
la supervivencia. Este es, sin duda, el aspecto mas positivo del cuidado, pero
conlleva un esfuerzo emocional derivado del fuerte vinculo entre la cuidadora
y la persona cuidada, pudiendo desarrollar fatiga por compasion. Por ello, es
necesario fomentar a lo largo del proceso la SMP de la cuidadora.

Coincidimos con otros estudios realizados en que actualmente la poblacion
cuidadora es en mayor parte femenina. Por ello, en este texto utilizamos el
término cuidadora, para referirnos a la persona que presta los cuidados, inde-
pendientemente que sea mujer u hombre.

Este programa estd dirigido a las diferentes tipologias de personas que
cuidan, cuidadoras familiares primarias y secundarias que asumen dife-
rentes grados de responsabilidad en el cuidado familiar y en su organizacion,
asi como los cuidadores formales no profesionales, que son los que prestan
sus servicios en el cuidado de las personas dependientes, recibiendo una re-
muneracién econémica por los servicios prestados y, en muchas ocasiones,
sin una formacion especifica. En Espana las cuidadoras familiares asumen el
88% del tiempo dedicado a la atencién en salud de las personas con procesos
crénicos y/o discapacidad.

Enfoque relacionado con el trabajo sobre la
Salud Mental Positiva:

La base conceptual y métrica de la perspectiva positiva de la salud mental
utilizada para el desarrollo del programa ha sido el trabajo desarrollado por
Lluch (15-18) con los tres elementos elaborados por la autora:




a) Modelo Multifactorial de Salud Mental Positiva (MMSMP) que explica
la salud mental desde la perspectiva positiva como un constructo definido
por 6 factores: factor F1-Satisfaccion Personal, hace referencia a la satisfac-
cién con uno mismo (autoconcepto/ autoestima), con la vida personal que uno
tiene y con las perspectivas de futuro; factor F2-Actitud Prosocial, incluye
la sensibilidad de la persona hacia su entorno social, la actitud y el deseo
de ayudar-apoyar a los demas y la aceptacion de los demas y de los hechos
sociales diferenciales; factor F3-Autocontrol, contempla la capacidad de la
persona para el afrontamiento del estrés y de situaciones conflictivas, el equi-
librio emocional, y la tolerancia a la frustracion, a la ansiedad y al estrés;
factor F4-Autonomia, incluye la capacidad de la persona para tomar sus pro-
pias decisiones aplicando criterios propios, autorregulando la propia conducta
y manteniendo un buen nivel de seguridad personal; factor F5-Resolucion de
Problemas y Autoactualizacion, hace referencia a la capacidad de la persona
para tomar decisiones e ir resolviendo los problemas que la vida conlleva, asi
como la capacidad para adaptarse a los cambios, desarrollando una actitud
flexible y de crecimiento personal continuo; y factor Fé-Habilidades de Rela-
cion Interpersonal, incluye la capacidad de la persona para comunicarse y es-
tablecer relaciones interpersonales armoniosas con su entorno y la habilidad
para comunicar sentimientos y dar y recibir afecto.

Bajo esta perspectiva, la Salud Mental Positiva se define de forma global como
“un estado dinamico y fluctuante en el que la persona intenta sentir y estar
lo mejor posible dentro de las circunstancias en las que se encuentre”. Y de
forma especifica se define como “un estado en que la persona es capaz de
mantener un cierto nivel de satisfaccion personal consigo misma y con su
vida, una cierta capacidad de aceptar a los demds y a los hechos diferenciales,
un cierto grado de autocontrol emocional y de autonomia, es capaz de ir re-
solviendo los problemas que se le van presentando manteniendo una actitud
de crecimiento y autoactualizacién y es capaz de establecer y mantener rela-
ciones interpersonales satisfactorias”(Lluch, 1999, 2008) (15,16).

b) El Cuestionario de Salud Mental Positiva (CSMP). Para evaluar el Modelo

Multifactorial de Salud Mental Positiva, Lluch (1999) (15) construyé un Cues-
tionario configurado por 39 items distribuidos entre los 6 factores del modelo




MMSMP. Los factores interrelacionan y se influencian mutuamente generando
la posibilidad de obtener un nivel global de Salud Mental Positiva (a partir de
la suma obtenida en los seis factores) y niveles de SMP para cada factor del
modelo. Esta caracteristica permite conocer de forma mas detallada los fac-
tores y decidir si se desea intervenir en alguno de los factores especificos, o
bien en todos. El CSMP ha sido validado en diversas poblaciones presentando
buenas propiedades psicométricas (19-27) y ha sido traducido y publicado en
portugués (28,29) y en turco (30). Los items que componen el CSMP estan
formulados mediante afirmaciones (positivas y negativas) y la respuesta a
cada item se valora en una escala tipo Likert de 1 a 4 puntos, de acuerdo con
el grado de frecuencia: siempre o casi siempre (4), bastante frecuente (3), al-
gunas veces (2), nunca o casi nunca (1) Para su correccion, los items negativos
han de ser invertidos. La distribucién de los items entre los factores, asi como
los valores maximos y minimos para cada factor y para el global del cuestio-
nario se muestran en el anexo I.

El Cuestionario de Salud Mental Positiva se utiliza dentro del Programa TIVA
en cuatro momentos:

Antes de iniciar el programa TIVA con un doble objetivo: evaluar los niveles ini-
ciales de Salud Mental Positiva (global y por factores), y ayudar a la cuidadora
a conocer, a través de los items, la concepcidn operativa de la salud mental
positiva.

Al finalizar el programa TIVA, al mes de haberlo finalizado y a los tres meses
con el objetivo de conocer la evolucién del nivel de Salud Mental Positiva
(global y por factores) de la cuidadora después de haber realizado el pro-
grama TIVA, y el efecto del programa a corto y medio plazo (efecto inmediato
y continuidad).

c) El Decilogo de Salud Mental Positiva. Es un conjunto de 10 recomenda-
ciones que sirven para operativizar los 6 factores del Modelo Multifactorial de
Salud Mental Positiva, aportando sugerencias o recomendaciones para cuidar
la salud mental positiva propia y la de los demds (17). Para el programa TIVA se
ha adaptado el disefo del Decalogo, incorporando a nivel grafico el personaje.




El decalogo es el elemento conceptual del Programa TIVA a partir del cual se
han generado actividades de Salud Mental Positiva para Cuidadoras de per-
sonas con problemas crénicos de salud.

Decélogo de Salud Mental Positiva’

Este decdlogo se presenta en forma de recomendaciones aplicables a la vida cotidiana. Cada recomendacién tiene un
valor por si misma y puede ser aplicada de forma individual o en conjunto con el resto de las recomendaciones. Sise
consumen todas, no hay ning(in peligro! Al contrario:

Cuantas mas recomendaciones apliquemos a nuestra vida, mas reforzaremos nuestra
Salud Mental Positiva.

Recomendaciones
1Valorar positivamente las cosas buenas que tenemos en nuestra vida.

2 Poner carifio a las actividades de la vida cotidiana. La felicidad est4 entre nosotros escondida en

el dia a dia. No hay que afrontar cada actividad cotidiana (coger el metro, comprar, trabajar... ) como un castigo o
con indiferendia. Busca los aspectos positivos de esas actividades y ponles un estado de dnimo favorable.

3 No ser muy severos con nosotros mismos ni con los demds. La tolerancia, la comprensidn y la
flexibilidad son buenos ténicos para la salud mental.

4 No dejar que las emociones negativas bloqueen nuestra vida: tienes que enfadarte, pero no
desbordarte.

5 Tomar conciencia de los buenos momentos que pasan en nuestra vida cuando estan

pasando. Disfruta de lo bueno del presente, ademas de recordar lo bueno del pasado y esperar cosas buenas
del futuro.

6 No tener miedo de llorar y sentir. Hay queinterpretar la normalidad de
muchos sentimientos: si hemos tenido un desengafio es normal sentir
desencanto, si hemos perdido un ser querido es normal (es saludable
mentalmente) sentir tristeza,... Ahora bien, si los estados emocionales son muy
intensos, persistentes o incapacitantes hay que pedir ayuda profesional.

7 Buscar espacios y actividades para relajarnos mentalmente.
Cada unotiene sus propios gustos, recursos y estrategias (pasear, leer,
practicar jardinerfa, no hacer nada, hablar con los amigos, ... ).

8 Intentar ir revolviendo los problemas que nos vayan
surgiendo, Silos problemas se acumulan, jla salud mental tiembla! No
todos los problemas tienen buenas soluciones, pero hay que intentar
siempre hacer algo para aliviarlos. Ten predisposicién activa a buscar
soluciones.

9 Cuidar nuestras relaciones interpersonales. Hablemos con
nuestros seres queridos, visitemos a nuestros amigos, compartamos alguna
tertulia con nuestros compafieros, vecinos, etc.

10 NO HAY QUE OLVIDARSE DE PINTAR LA VIDA CON *Autora decalogo:
HUMOR PARA QUE ESTATENGA MAS COLOR Dra. M* Teresa Liuch Canut (2011)
llustracién: Sr. Radl Martinez Ruiz (2018)
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Objetivo del Programa TIVA

El objetivo general del Programa TIVA es fomentar la Salud Mental Positiva
de las personas cuidadoras de un enfermo crénico y reducir la sobrecarga
que genera el cuidar, mediante el uso de una app.
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Estructura del programa TIVA

En la creacién de la app, para fomentar su uso y/o fidelizar a los usuarios se
aplica la gamificacion caracteristica de los juegos, mediante funcionalidades
para despertar y mantener el interés de la cuidadora a través del entreteni-
miento y conseguir que realice todas las actividades encaminadas a fomentar
su bienestar.

La estructura del programa se basa en un sistema de gamificacion especifico,
mediante los siguientes elementos: a) un personaje TIVA, b) un saludo perso-
nalizado, ) unas frases motivadoras, d) atencién al estado emocional y a la
satisfaccion y e) un sistema de puntuacion.

Creacion y trasformacion del personaje TIVA

Se crea un personaje representativo de la SMP y del Programa de Salud Mental
Positiva. TIVA, el personaje de la app, tiene forma vegetal, concretamente de
una cebolla. Se ha elegido por distintos motivos: se queria que fuera un ve-
getal para poder mostrar el crecimiento y la evolucién; ademas, la cebolla es
un alimento bdsico que debido a las propiedades y beneficios que nos aporta
la encontramos en todas las cocinas; y el hecho mds caracteristico y represen-
tativo de la cebolla en relacion a la SMP es que puede hacerte llorar cuando
la cortas, pero en cambio, tiene la condicién de alimento bdsico, sencillo y
que combina bien con multiplicidad de alimentos. Por todos estos motivos,
se eligio este vegetal, por su especial carga simbdlica para identificar el con-
cepto de Salud Mental Positiva.

El color de TIVA es el violeta, como simbolo de igualdad de género y se ha
intentado que TIVA transmita alegria y empatia.

TIVA se presenta al inicio del programa y evoluciona con el desarrollo de las
actividades establecidas a lo largo de las 4 semanas que dura el Programa de




Salud Mental Positiva:

En la primera semana, TIVA comienza su evolucién como una pequena
planta a la que cuidar y termina la semana dando amor y ya crecida.

En la segunda semana, TIVA empieza a tomar personalidad y va adqui-
riendo un aspecto ligeramente femenino, donde le brotan flores en senal
de alegria y crecimiento, y le comienzan a salir unas pequenas alas.
Termina la semana descansado y a punto de empezar un nuevo cambio.

En la tercera semana, TIVA se desprende de su melena vegetal para tomar
una apariencia ligeramente masculing, ya que se quiere tener en cuenta
a ambos géneros independientemente. Comienza a volar y a crecerle un
corazoén en el pecho, como simbolo de carino y empatia que desarrollara
en la ultima semana. Finaliza la semana con un companero nuevo al que
cuidar con su nuevo corazon.

En la cuarta semana, TIVA trabaja toda la semana cuidando a su nuevo
companero y terminara la semana con el mismo un poco mas evolucio-
nado y desprendiendo alegria y bienestar.

El proceso de transformacién de TIVA es visual. Al inicio de la app se reco-
mienda a la cuidadora hacer evolucionar el personaje como simbolo de au-
mento de la SMP. Cuando una cuidadora realiza una actividad, TIVA evoluciona
y se transforma visualmente; en el caso de no realizar la actividad el personaje
no evoluciona. En la siguiente ilustracion se muestra la evolucion visual del
personaje TIVA a lo largo de las 4 semanas del Programa de Salud Mental
Positiva.




Ilustracion 1. Personaje TIVA en evolucién




Saludo personalizado a través de TIVA

La cuidadora recibe un saludo personalizado de “buenos dias...” a la hora acor-
dada desde el principio del Programa al final; este saludo es nominal y diario,
para reforzar el “contacto” con la aplicacién y aumentar la sensacion de “sen-
tirse “acompanada.

Ilustracion 2: Presentacion

ABABOA ORUT 4 00%H 1847

Q.90

iHola me llamo TIVA!

Cada dia te preguntaré como estas
y te propondré una actividad para
reforzar tu Salud Mental Positiva.

Te guiaré y creceré contigo durante

estos 28 dias.
¢Te apuntas?

TIVA Motiva: frases motivadoras.

Después del saludo personalizado, aparecia en la pantalla una frase que el
equipo investigador selecciono de acuerdo con las actividades diarias. Estas
frases (ver tabla 1), de diferentes autores, tenian como objetivo estimular en
la cuidadora un pensamiento reflexivo y positivo acerca de la experiencia que
estaba viviendo.

Aunque las actividades estaban programadas de lunes a viernes, el saludo y la

frase motivadora, aparecian también el sabado y el domingo para reforzar la
sensacion de acompafamiento, durante el fin de semana.




1. Puedes tener poco y ser rico. Boris Kovalik.

2. Que tu sonrisa cambie el mundo. Pero que el mundo no cambie tu son-
risa. Michele Stiles.

3. No busques el momento perfecto, solo busca el momento y hazlo per-
fecto. Anénimo.

4. Lo que haces hoy puede mejorar todos tus mananas. Ralph Marston.

5. Si no tienes tiempo para las pequenas cosas, no lo tendrds para las
grandes. Richard Branson.

6. £l arte de ser feliz reside en el poder de extraer la felicidad de las cosas
comunes. Henry Ward Beecher.

7. Por muy larga que se la tormenta, el sol siempre vuelve a brillar entre las
nubes. Khalil Gibran.

8. Siempre hay flores para los que quieren verlas. Henri Matise.

9. No puedes evitar que el pdjaro de la tristeza vuele sobre tu cabeza, pero
si puedes evitar que anide en tu cabellera. Proverbio chino.

10. Comprenderlo todo es perdonarlo todo. Lev Télstoi.

1. Cuida tu cuerpo. Es el dnico lugar donde de verdad vivirds para siempre.
Anoénimo.

12. Algunas personas hacen que tu risa sea un poco mas fuerte, tu sonrisa
un poco mds brillante y tu vida un poco mejor. Anénimo.

13. Un médico sabio dijo: “La mejor medicina es amor y cuidado”. Alguien le
pregunto: “¢Y si no funciona? El sonrio y contesto: Aumenta la dosis. Paulo
Coelho.

14. La vida es una oportunidad jAprovéchala! Teresa de Calcuta.

15. A veces, salir un poco de la rutina es justo lo que necesitas. Anénimo.

16. Después de grandes momentos, quedan inolvidables recuerdos.
Andnimo.




17. El miedo es natural en el prudente, y saberlo vencer es ser valiente.
Alonso de Ercilla.

18. Vive la vida al mdximo y enfdcate en lo positivo. Matt Cameron.

19. Ser feliz es una decision que hay que tomar todos los dias. Frida Kahlo.

20. Los sentimientos son la forma en que el alma se expresa. Marta Ayala.

21. El arte de vivir no consiste en eliminar los problemas, sino el crecer con
ellos. Stamateas.

22. El momento presente es el unico tiempo sobre el que tenemos algun
dominio, vivelo y disfrdtalo. Anénimo.

23. Puedes ser solamente una persona para el mundo, pero para alguna
persona, tu, eres el mundo. Gabriel Garcia Marquez.

24. La valentia no siempre ruge. A veces, es la vocecita que al final del dia
te dice: “manana lo volveré a intentar”. Mary Anne Radmacher.

25. No podemos elegir nuestras emociones, pero si que hacer con ellas.
Fatima Servian Franco.

26. La amistad duplica nuestras alegrias y divide nuestros problemas.
Anoénimo.

27. Para lograr es necesario crear; para crear es necesario creer; y para creer
es necesario confiar. Alex Rovira.

28. No hay que olvidarse de pintar la vida con humor para que esta tenga
mads color. Teresa Lluch.

Tabla I: Relacién de las frases motivadoras del programa TIVA.




TIVA se preocupa por el estado emocional y la satisfaccion

TIVA se preocupa por el estado emocional, pre y post intervencion diaria, y por
la satisfaccion de la cuidadora después de cada actividad.

Después del saludo diario y de la frase motivadora, se realiza una pregunta re-
lativa a conocer el estado emocional de la cuidadora “¢Como te sientes hoy?”
para valorar el estado emocional al inicio de cada actividad; a continuacién,
se propone una actividad para mejorar la salud mental positiva; y también se
realiza una evaluacion de la utilidad al final de cada actividad “7e ha resul-
tado util la actividad?”. La cuidadora puede ajustar el horario de estas notifi-
caciones de manera personalizada.

¢Coémo te sientes hoy? ¢Como te sientes hoy? ¢Te ha resultado util la
o V . N actividad?
G |
il \
U 4I }

Regular Regular

Indiferente
U
U
C = 7
Mal

No me ha resultado util

HECHO HECHO HECHO

()
(.)

Mal

Ilustracion 3: De izquierda a derecha: Pantalla inicial ((Como se siente la cuidadora?),
pantalla final (¢le ha resultado til?)




Un sistema de puntuacion

También se desarrollé un sistema de adquisicién de puntos que aumenta a
medida que la cuidadora realiza sus actividades diarias. La puntuacion total
del programa es de 700 puntos.

Punts: 80 +1 Punts: 90

FET FET

Ilustracién 4. Ejemplo de Puntuacion
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Descripcion del Programa TIVA

El programa se desarrolla a través de una aplicacion mévil de salud (app),
construida especificamente para este programa de intervencién, que las per-
sonas cuidadoras tienen que descargar e instalar en su smartphone. La app
puede descargarse en el siguiente enlace: http://www.cuidadorascronicos.
com/web/infoApp.php. Cada cuidadora tendra que introducir un cédigo de
usuario y una contrasena, previamente proporcionada por su enfermera/o re-
ferente. Una vez instalada, se presenta el personaje TIVA que acompanara a la
cuidadora a lo largo de los dias e ird evolucionando con sus acciones.

HARADA NG 7 Ll 9240 18:08

Iniciar sesiéon

Nombre usuario

l‘\lombre usuario

Contrasefia

Contrasefia

INICIAR

Ilustracion 5. Inicio de sesidn

El programa de intervencién TIVA-Programa para fomentar la Salud Mental
Positiva, consiste en un conjunto de actividades planificadas en un periodo de
28 dias; cuenta con 20 actividades disefadas a partir del Modelo Multifacto-
rial de Salud Mental Positiva de Teresa Lluch, descrito en el apartado de bases
conceptuales del programa (15,16), enfocadas a mejorar aspectos tanto a nivel
personal como en relacion con el cuidar, que estan fijadas para cada dia de la




semana, de lunes a viernes, y algunas propuestas adicionales para los fines
de semanas.

Tal y como se ha indicado en el apartado de bases conceptuales, el programa
incluye la realizacion del Cuestionario de SMP, antes de iniciar el programa, al
finalizar el mismo, al mes y a los tres meses de su finalizacién. Para comple-
mentar las medidas de evaluacion del programa también se pasa el Cuestio-
nario Zarit abreviado que evalla la sobrecarga del cuidar y que es un instru-
mento ampliamente utilizado tanto en investigaciéon como en la asistencia. El
Cuestionario Zarit se pasa al inicio y al finalizar el programa (Anexo 1)

Las actividades estan disenadas siguiendo las Recomendaciones del Decédlogo
de SMP, descrito anteriormente, y de acuerdo con los objetivos planteados que
se detallan a continuacion:

Recomendaciones del Decalogo
de SMP

Objetivos del Programa TIVA

R1 Valorar positivamente las
cosas buenas que tenemos en
nuestra vida

Identificar aspectos positivos en la
vida de la cuidadora y potenciar su
autoconcepto y su autoestima

R2 Poner carino a las actividades
de la vida cotidiana

Reconocer los aspectos positivos del
cuidado familiar, es decir, las cosas
buenas que aporta el cuidar

R3 No ser muy severos con noso-
tros mismos ni con los demas

Reflexionar para facilitar el ser tole-
rantes, comprensivos y flexibles con la
persona cuidada.

R4 No dejar que las emociones
negativas bloqueen nuestra vida

Identificar y potenciar el autocontrol
de las emociones

R5 Tomar conciencia de los buenos
momentos que pasan en nuestra
vida cuando estdan pasando

Estimular los recuerdos positivos del
pasado y del presente




Recomendaciones del Decalogo
de SMP

Objetivos del Programa TIVA

R6 No tener miedo de llorar y
sentir

Aprender a conocer, aceptary
gestionar las emociones.

R7 Buscar espacios y actividades
para relajarnos mentalmente

Conseguir y detectar espacios y activi-
dades para obtener relajacion mental.

R8 Intentar ir revolviendo los pro-
blemas que nos vayan surgiendo

Detectar y resolver problemas
derivados del cuidado.

R9 Cuidar nuestras relaciones

interpersonales

Potenciar la relacion con la persona
cuidada y con otras cuidadoras

R10 No hay que olvidarse de pintar
la vida con humor para que esta
tenga mas color

Estimular el mantenimiento de un tono
emocional agradable

Tabla IlI. Relacién de las Recomendaciones del decdlogo de SMP (Lluch, 2011)
con los objetivos del Programa TIVA
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Sesiones del Programa TIVA

RECOMENDACION 1 (R1): Valorar positivamente las cosas buenas que te-
nemos en nuestra vida.

Objetivo: Identificar aspectos positivos en la vida de la cuidadora y potenciar
su autoconcepto y su autoestima

Actividad 1 (R1_A1):
Primer paso: deberd contestar a la siguiente pregunta:

"“Qué cosas buenas tienes en tu vida?"
Respuestas:

* "mis hijos"

* "mi pareja"

* "mis padres"

* "mis amigos"
* "mis hobbies"
* "mi mascota"
* "otros"

Segundo paso: "Durante el dia de hoy, jBusca un momento para disfrutar de
alguna de estas cosas buenas que tienes!
En el caso de no realizar la actividad, La cuidadora recibird un recordatorio
mas adelante para finalizar la actividad: ";Has encontrado un momento para
disfrutar?" Si/No
- Si la respuesta es NO: "Recuerda que tienes que disfrutar de las
cosas buenas que tienes".
- Si la respuesta es Sl se procedera a preguntar si ha disfrutado con la
actividad realizada...
* Si la respuesta es Sl: jNos alegramos de que disfrutes de las
cosas buenas que tienes! |Disfritalas siempre que puedas!"
* Si la respuesta es NO: "No te preocupes, muchas veces las
cosas no salen como uno espera. Puedes comentarlo con tu en-




fermera en la préxima visita. Ademas, en Cuidadoras Crénicos
tienes informacion que te puede ayudar."

Actividad 2 (R1_A2):
La actividad consiste en los siguientes pasos:
Primer paso: "Por favor, hazte una foto. No se la enviaremos a nadie".
Segundo paso: > 0bservase en la foto y responder a las siguientes preguntas
con un Si o con un No:

S0y guapa,

soy simpatica,

soy alegre,

soy responsable,

soy trabajadora,

soy activa,

soy cuidadora,

soy creativa,

soy flexible,

soy amable,

soy atenta,

soy auténtica,

soy discreta,

soy eficaz...

Tercer paso: En todo lo que ha respondido positivamente le saldra la siguiente
frase: "iEstas son las cualidades que tienes!”

En todo lo que ha respondido negativamente le saldra la siguiente frase:
"iTodas tenemos alguna cualidad positiva! jPiensa en tus cualidades durante
el dia de hoy! Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la acti-
vidad. jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!”.

En el caso de no realizar la actividad a las 6 horas la cuidadora recibirda una
notificacién que preguntara: “,Has pensado en tus cualidades?”.




RECOMENDACION 2 (R2): Poner carifio en las actividades de la vida cotidiana
Objetivo: Reconocer los aspectos positivos del cuidado familiar, es decir, las
cosas buenas que aporta el cuidar.
Actividad 1 (R2_A1):
Responder a las siguientes preguntas:
Q) "/Qué pasaria si no cuidaras?"
Marcar la respuesta que mads se identifique con su experiencia
» "No cambiaria nada, ni para mi ni para el familiar"
e "Cambiaria mi vida y la del familiar"
* "Solo habria cambios en mi vida, en la del familiar no"
* "Solo habria cambios en la vida del familiar, en la mia no"
b) "sQué cosas buenas te aporta el cuidar?”
Marcar la respuesta que mas se identifigue con su experiencia

iEl cuidar también aporta cosas
positivas!

iEs importante reconocerlas! ",ustracién 6.

Identificacién de la experiencia

HECHO

* "Satisfaccion”

* "Autocontrol”

* Proximidad con la persona cuidada”

* "Cumplimiento del deber, Amor/estimacion”
 "Estructuracion del tiempo"

e Otros”

* No me aporta nada positivo”

Si selecciona alguna cosa buena le aparece la frase: = £l cuidar también
aporta cosas positivas! jEs importante reconocerlas!”




Si no selecciona ninguna cosa buena o selecciona que no le aporta nada posi-
tivo aparecen las siguientes frases:
—> "Piensa en algo positivo que te aporte el cuidar.
Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la actividad.
jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!".

En el caso de no realizar la actividad a las 6 horas la cuidadora recibira una
notificacion que preguntara: ‘;Has pensado en algo positivo que te aporte el
cuidar?"y ';Qué cosas buenas te aporta el cuidar?".

Respuestas:

* "Satisfaccion”

* "Autocontrol”

* "Proximidad con la persona cuidada”

* "Cumplimiento del deber”,

* "Amory/afecto "

* "Estructuracion del tiempo”

* "Otros”

* "No me aporta nada positivo"

e Si la cuidadora considera que no le aporta nada positivo = "S/ el
cuidar no te aporta nada positivo, siempre puedes comentarlo con tu
enfermera en la proxima visita. Ademas en http://www.cuidadoras-
cronicos.comy/cat/el-proyecto/ (31) Tienes informacion que te puede
ayudar. ;No estds sola!”

Actividad 2 (R2_A2):
Responder a las siguientes preguntas: ";Cudl de estas cosas disfrutas mas
cuando sales de casa?"
Posibles respuestas:
e "Ira comprar”
* "Ir al centro de salud”
e "Ir a la farmacia”
e "Pasear por tu ciudad, pueblo, barrio..."”
e "Conversar con alguien”
e "No disfruto de nada”




Si la cuidadora selecciona alguna de las cosas = “Muy bien, jdisfruta de estos
momentos!”.

Si no identifica ninguna cosa buena y selecciona que no disfruta con nada
- "/Presta atencion a pequenos detalles que pasan desapercibidos que son
buenos y bonitos! Recibirds un recordatorio mas adelante para finalizar la ac-
tividad. jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!”

En el caso de no realizar la actividad, a las 6 horas recibird una notificacién
reformulando la pregunta. Si la respuesta vuelve a ser negativa, se aconseja
hablar con enfermeria en la préxima visita, se recomienda visitar la Web :
http://www.cuidadorascronicos.com/cat/el-proyecto/
Y se le recuerda que no esta sola.

RECOMENDACION 3 (R3): No ser muy severos con nosotros mismos ni con
los demas.

Objetivo Reflexionar para facilitar el ser tolerantes, comprensivos y flexibles
con la persona cuidada.

Actividad 1 (R3_A1):

Primer paso: Pedir a la cuidadora que analicé una situaciéon de cuidados:
"Piensa en una situacion que te haya ocasionado malestar con la persona que
cuidas.—Intenta pensar en el hecho sin que influyan tus sentimientos.

— "Reconoce todos los pensamientos que se te pasaron por la cabeza.

Este pensamiento puede ser una interpretacion de tu situacion."

Paso segundo: analizar la misma situacién desde la persona cuidada: "Analiza
la misma situacion como si fueras la persona cuidada.
Piensa un momento y ves al siguiente paso:”

Paso tercero: responder a la siguiente pregunta: ‘;Has apreciado un cambio
en tu malestar de inicio?"

Respuestas:
o "Si"
° IINOII




- Si la respuesta es S| = "Buenos tonicos para la salud mental!
/Enhorabuena!”

- Si la respuesta es NO = "No hay que ser muy severos con los demas
ni con uno mismo. Puedes comentarlo con tu enfermera en la proxima
visita. Ademds, en Cuidadoras Cronicos tienes informacion que te
puede ayudar. ;No estds sola!”

Actividad 2 (R3_A2):
Primer paso: "Piensa en una situacion que hayas actuado de forma incorrecta
y te ocasione malestar. jUna vez la tengas empezamos!”

Segundo paso: Identifica que sentimientos te ocasionan este malestar:
Ej. Culpabilidad, tristeza, ira..."

Tercer paso: Responder a la pregunta: ";Podemos desconectar de este
malestar?"

Respuestas:

o "Sji"

* "No"

- Responde "Si" => "tMuy bien! Reconocer nuestros errores es ser hu-
manos y no nos tiene que afectar en nuestro dia a dia".

- Responde "No" = "Céntrate en mejorar este malestar interno. Te
proponemos comprender la situacion y tus sentimientos. Recibirds un
recordatorio mds adelante para finalizar la actividad. ;Haz crecer a
TIVA aumentando tu salud mental positiva!".

En 6 horas recibira una notificacién reformulando la pregunta. Si la respuesta
vuelve a ser negativa, se aconseja hablar con enfermeria en la préxima vi-
sita, se recomienda visitar la web: http://www.cuidadorascronicos.com/cat/
el-proyecto/ y se le recuerda que no esta sola.




RECOMENDACION 4 (R4): No dejar que las emociones negativas bloqueen
nuestra vida
Objetivo: Identificar y potenciar el autocontrol de las emociones

Actividad 1 (R4_A1):
Primer paso: responder a la pregunta: 'zComo respondes delante de una emo-
cion negativa? Ira, tristeza, aburrimiento...”

Respuestas:

» "Me enfado y actdo impulsivamente”

* "Intento ignorarla”

* "Reflexiono y actuo”

Segundo paso: realizar un ejercicio de Respiracion guiada con atencién plena.
"iTe proponemos practicar un ejercicio de relajacidn, te servira en muchas oca-
siones de tu vida!" = audio disefiado para la app “Cuidadoras crénicos” de 5:40
de duracién. Autora: Anna Huguet Miquel (https://www.youtube.com/watch?-
v=rNuZTchxlv4&t=83s )

En el caso de no realizar la actividad, a las 6 horas recibira una notificacién de
recordatorio: “Saber como respiramos nos ayuda a saber como nos sentimos.
Realiza la prdctica de atencion plena y conecta con tus emociones”.

Actividad 2 (R4_A2):

Paso a seguir: realizar una Meditacion de atenciéon plena: Auto-observacion de
nuestrasideas,pensamientos,emocionesysensacionescorporales.Autora:Anna
Huguet Miquel (https://www.youtube.com/watch?v=f0kVb2AMGZM&t=97s)
Audio disenado para la app “Cuidadoras crénicos” de 4:20 de duracidn
"Recordatorio: Conecta con tus pensamientos, emociones y Sensaciones corpo-
rales. Te ayudard a potenciar tu salud mental positiva. Realiza esta actividad

RECOMENDACION 5 (R5): Tomar conciencia de los buenos momentos que
pasan en nuestra vida cuando estan pasando
Objetivos: Estimular los recuerdos positivos del pasado y del presente




Actividad 1 (R5_A1):

Primer paso: Tomar conciencia de los buenos momentos del pasado. Para ello
se le pide: "Busca en el dlbum de los recuerdos una foto de un momento
especial.

Segundo paso: Cuando la tengas preparada selecciona el siguiente botén."
"Haz una foto de la imagen que has elegido seleccionando el boton que apa-
rece en la pantalla":

Tercer paso: observando la fotografia, responder a las siguientes preguntas
Aparece fotografia tomada y responde "Si", "No" a las preguntas:

"2La foto te produce alegria?” "?La foto te produce nostalgia?”
"“La foto te produce caririo?" "“La foto te produce serenidad?"
"?La foto te produce seguridad?" "sLa foto te produce solidaridad?”
"“La foto te produce felicidad?" "“La foto te produce tristeza?"
"“La foto te produce amor?" "“La foto te produce placer?”

"?La foto te produce melancolia?" "2La foto te produce euforia?"
"?La foto te produce esperanza?” "?La foto te produce optimismo?"

- Responde "Si" = "jEste es tu recuerdo, consérvalo!"

- Responde "No" a todas las preguntas = "Seguro que te transmite
algun sentimiento positivo. Piensa en ello. Recibirds un recordatorio
mas adelante para finalizar la actividad. jHaz crecer a Tiva aumentando
tu salud mental positiva!"

* En 6 horas recibira una notificacion reformulando la pregunta. Si la
respuesta vuelve a ser negativa, se aconseja hablar con enfermeria en
la préxima visita, se le recomienda visitar la web: http://www.cuida-
dorascronicos.com/cat/el-proyecto/ y se le recuerda que no esta sola.




Actividad 2 (R5_A2):
Paso primero: Tomar conciencia de los buenos momentos del presente.
Para ello "7Te proponemos escuchar musica mientras cuidas. ;Qué te apetece
escuchar?
Elige una cancion segun el estado de animo que quieras potenciar”
Respuestas:

* "1. I Will Survive - Fuerza"

» "2 Walking on Sunshine - Alegria”

* "3, The Final Countdown - Determinacion”

* 4. Resistiré - Superacion”

» "5, Imagine - Esperanza”

» 6. | will always Love you - Amor"
* Una vez escogida la opcion se le redirigira a la cancién en cuestion

Paso segundo: tras la finalizacién de la actividad recibira el siguiente men-
saje: = “La musica nos ayuda de muchas formas: relajarnos, animarnos, des-
conectar... iNo olvides que es un recurso muy util! “

RECOMENDACION 6 (R6): No tener miedo de llorar y sentir
Objetivo: Aprender a conocer, aceptar y gestionar las emociones.

Actividad 1 (R6-A1):
Primer paso. Responder a la pregunta: sCudles de estas emociones quieres
eliminar de tu vida?"

Respuestas:

« "Amor" A MIATTCE

* "miedo”

. qalegria® 0000 el .

* "tristeza”

* "enojo”

* "aburrimiento”

* "satisfaccion”

* "insatisfaccion”

Ilustracion 7. Identificacion de emociones




- Si ha seleccionado alguna opcién = “Todas les emociones forman
parte de tu vida. Eliminarlas no es la solucion. Podemos aprender a
gestionarlas". “Recuerda que las emociones son parte de nosotros.
Aceptarlas y controlarlas es una meta a conseguir”.

- Si no selecciona nada —> jEnhorabuena! No hay que eliminar ninguna
de las emociones, todas son importantes’.

Actividad 2 (R6_A2): Diario de emociones de la cuidadora.
"Estas son las emociones que has sentido esta semana. Todas son necesarias"

(Grdfico de emociones)
"*Consideras que estas emociones te limitan en tu vida?"
Respuestas:
e "Mucho”
e "Bastante”
e "Poco”
e "Nada"
"Recuerda que es necesario que las emociones no condicionen tu dia a dia.
Es importante sentir, pero también aceptarlas y canalizarlas para dominarlas.”

" Estds satisfecha con el resultado de emociones de estos dias?"
Respuestas:

o "Si"

e "No"

- Si la respuesta es S| = "Nos alegramos de que las emociones no te
limiten en tu dia a dia. ;[Enhorabuena por saber llevarlas!"

- Si la respuesta es NO = "Tenemos que aprender a llevar las emo-
ciones sin que nos desborden. Si las emociones te causan problemas,
comeéntalo con tu enfermera en la proxima visita. Ademas en:
http://www.cuidadorascronicos.com/cat/el-proyecto/

Encontrards informacion que te puede ayudar. jjiNo estds sola!!!"




Actividad 3 (R6_A3): Aceptar y gestionar las emociones II.
":Qué emociones te han afectado esta semana?"

Respuestas:
* "Enfado”
e "Tristeza"
«"Sorpresa”
* "Miedo"
* "Verglienza"
e "Asco/Aversion”
» "Aburrimiento”
* "Insatisfaccion”

- Ha seleccionado alguna emocién: = ";Todas las emociones te ayudaran a
mejorar!”

"ENFADO
Te ayuda a defenderte y/o exigir algo que crees justo”

"TRISTEZA
Te ayuda a aceptar la pérdida y/o recibir ayuda cuando la necesitas"

"SORPRESA
Te permite afrontar situaciones inesperadas”

"MIEDO
Te ayuda a: estar alerta, a la huida o a la lucha"

"VERGUENZA
Permite proteger tu intimidad y la de los tuyos e impide que acttes
fuera de lugar"

"ASCO/AVERSION
Te protege de sustancias y circunstancias que te pueden resultar dafinas"




"ABURRIMIENTO
Puede ser un espacio de descanso y exploracion personal que permita
reflexionar y/o ayudar a tomar decisiones"

"INSATISFACCION
iTe permite ser inconformista y buscar alternativas positivas para cambiar lo
que estd en tus manos".

- No ha seleccionado nada = ";Todas las emociones te ayudaran a
mejorar! Recibirds un recordatorio mas adelante para finalizar la acti-
vidad. jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!

* En 6 horas recibirds una notificacion reformulando la pregunta.
RECOMENDACION 7: Buscar espacios y actividades para relajarnos

mentalmente
Objetivo: Conseguir espacios y actividades para obtener relajacién mental.

Actividad 12 (R7_A1): Potenciar actividades para relajarse mentalmente.
"Busca entre 10 y 30 minutos para hacer algo que te guste. Como por ejemplo
tomarte un bano, hacer la siesta, mirar la tele, conversar con alguien, leer o
hacer jardin. Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la actividad.
jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!"

En 6 horas: notificacién preguntando a la cuidadora si se ha relajado.

"Qué actividad has realizado?"
Respuestas:

* "Bano”

» "Sjesta”

> "Ver Tv"

* "Conversar con alguien”

> "Leer”

* "Jardineria"

e "Otros”




"¢Te has relajado?"
Respuestas:
° 'Sj"
e "No"
- Ha respondido "Si" => ‘tNos alegramos de que aproveches estos mi-
nutos de desconexion! Aprovéchalos siempre que puedas’.
- Ha respondido "No" = “Tener un espacio para ti es imprescindible
para tu bienestar. Gestionate el tiempo e inténtalo nuevamente. ;De-
dicate unos minutos! Recibirds un recordatorio mds adelante para fi-
nalizar la actividad. jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental
positival"
* En 6 horas la cuidadora recibira una notificacion reformulando
la pregunta. Si la respuesta vuelve a ser negativa, se aconseja
hablar con enfermeria en la proxima visita y visitar la web:
http://www.cuidadorascronicos.com/cat/el-proyecto/
Y se s le envia un mensaje de apoyo donde se le recuerda que
no esta sola.

Actividad 2 (R7_A2): Buscar espacios para relajarse mentalmente.

"*Que sonidos te gustaria escuchar para relajarte? Encoge uno y reldjate
cuando tengas un momento para ti. ;Disfratalo! Si tienes auriculares, pontelos
para escuchar mejor".

Respuestas.

 "Olas del mar"

* "Agua”

* "Fuerte lluvia"

* "Lluvia en el tejado”

* "Selva”

* "Fuego”
*Una vez escogida la opcidn se le redirigira a la cancién en cuestion.
¢Te has relajado?"
Respuestas:

o 'Sj"

* "No"




- Ha respondido "Si" = ";Nos alegramos! Esta técnica te ayudard a
liberar el estrés acumulado”.
- Ha respondido "No" => "Escoge el lugar adecuado para relajarte e
inténtalo de nuevo. El aprendizaje te ayudara a liberar el estrés acu-
mulado.” Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la acti-
vidad. jHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!".
* En 6 horas recibird una notificacién reformulando la pregunta.
Si la respuesta vuelve a ser negativa, se aconseja hablar con
enfermeria en la préxima visita, y visitar la web http://www.
cuidadorascronicos.com/cat/el-proyecto/
Y se le envia un mensaje de apoyo donde se le recuerda que no esta sola

RECOMENDACION 8 (R8): Intentar ir resolviendo los problemas que nos
vayan surgiendo
Objetivo: Detectar y resolver problemas derivados del cuidado.

Actividad 1 (R8_A1): La Rueda del cuidado.

"Algunas de las cosas con las que tenemos que ayudar como cuidadores
pueden ser dificiles y agotarnos. Considera los siguientes tipos de tareas y
responde a las preguntas honestamente”.

Ilustracion 8. Nivel de dificultad de la cuidadora en las actividades relacionadas con el cuidado:

":Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea? ALIMENTACION"
Respuestas:

0 { {

"Dificil" "Medio” "Facil”

"Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea?
MOVILIZACION-TRANSPORTE"

Respuestas:
0 ) 0,
"Dificil” "Medio" "Facil”




" Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea?
RELACION Y COMUNICACION"
Respuestas:

d, 0

Q © o_0

"Dificil” "Medio" "Facil"

":Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea?

MEDICACION"
Respuestas:
d, 0
Q © Q_0
"Dificil" "Medio" "Facil"

"Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea?

HIGIENE"
Respuestas:
) U
Q © Q_0
"Dificil” "Medio" "Fdcil”

"Qué nivel de dificultad le asignas a la siguiente tarea?
ACTIVIDADES DE TIEMPO LIBRE"
Respuestas:

Q © o_0

"Dificil” "Medio" "Facil"




"*QuE tarea te comprometes a mejorar?”

Respuestas:
* "Alimentacion”
 "Movilizacion-transporte”
* "Relacion y comunicacion”
* "Medicacion”
» "Higiene"
* "Actividades de tiempo libre”

":Con quién contactaras para que te ayude a mejorarlo?
Contactaré con™
Respuestas:

* "Enfermero/a - Médico"

* "Cuidadoras Cronicos"

» "Asistente/a Social "

e "Familiar”

» No contactaré con nadie"

- Si la cuidadora contesta que contactara con alguien = "Muy bien! Hay que
intentar resolver los problemas que nos van apareciendo".

- Si la cuidadora ha seleccionado "No contactaré con nadie" = "Saber delegar
tareas o recibir ayuda es muy importante para tu salud mental. Si los pro-
blemas se acumulan, jLa salud mental tiembla! Valora los recursos que tienes
disponibles”.

"Puedes comentarlo con tu enfermera en la proxima visita. Ademads en la Web:
http.//www.cuidadorascronicos.com/cat/el-proyecto/
Tienes informacion que te puede ayudar. jjiNo estds sola!!!"

Actividad 2 (R8_A2): La Rueda del cuidado II.

"Como ya hemos visto, algunas de las cosas con las que tenemos que ayudar
como cuidadores pueden ser dificiles y agotarnos.

Considera los siguientes tipos de tareas y responde a las preguntas
honestamente.”




Se vuelven a realizar las mismas preguntas que en la actividad anterior: R8AT1.

"Ves cambios positivos entre la primera y segunda vez que has hecho el
ejercicio?”
Respuestas:

o "Sj"

e "No"
- Ha respondido "Si" = ";Felicidades! Este paso adelante te ayudard en el
cuidado”.

- Ha respondido "No" => "Saber delegar tareas o recibir ayuda es muy im-
portante para tu salud mental. Puede que lo que te hayas propuesto sea di-
ficil de conseguir en este momento. Puedes comentarlo con tu enfermera
en la proxima visita. Ademds en http://www.cuidadorascronicos.com/cat/

el-proyecto/

Tienes informacion que te puede ayudar. jjiNo estds sola!!!"

RECOMENDACION 9 (R9): Cuidar las relaciones interpersonales
Objetivo: Potenciar la relacién con la persona cuidada y con otras cuidadoras

Actividad 1 (R9_A1): Compartir una comida con la persona cuidada
"Comparte una comida con la persona que cuidas y haz foto del momento.
Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la actividad.

iHaz crecer a Tiva aumentando tu salud mental positiva!"

*a cuidadora recibird una notificacion: ";Como ha ido la comida?"
"*La comida fue provechosa?"
Respuestas:
o 'Sj"
* "No"
- Ha respondido "Si" = "iNos alegramos! Siempre podemos disfrutar
de pequerios momentos”
- Ha respondido "No" —=> "Esperemos que a la proxima la disfrutes”,




Actividad 2 (R9_A2): Chatear con otras cuidadoras mediante la web
Cuidadoras crénicos
"Preséntate y conoce a otras cuidadoras”.—> Pagina Web: Cuidadoras crénicos.

"*Ha sido agradable conversar con otras cuidadoras?”
Respuestas:
° 'Si"
* "No"
- Ha respondido "Si" = “iNos alegramos!”
- Ha respondido "No" => "No te preocupes, muchas veces las cosas no
salen como uno espera. Siempre podemos intentarlo de nuevo"

Actividad 3 (R9_A3): Hablar con nuestros seres queridos.
“Te animas a hablar con una persona que hace tiempo que no contactas?”

YA quién eljjes?"
Respuestas:
* "Amigo/a”
e "companero/a”
o "familiar”
* "vecino/a”
*"otros”
"Recibirds un recordatorio mds adelante para finalizar la actividad. jHaz crecer
a Tiva aumentando tu salud mental positiva!"

*Notificacion después de 1 hora: "sHas podido hablar con alguien?" Respuestas:
Si/no
- Si la respuesta es SI = “perfecto!”
e "Qué tal fue la conversacion?"
Respuestas
Ilustracion 9. Valoracion de la experiencia

0 ) O O

"Genial" "Bien" "Regular” "Bastante mal"




"*Repetirias?"
Respuestas:
* "Si"—=> “nos alegramos de que disfrutes de estos momentos!”
» "No" = No te preocupes, muchas veces las cosas no salen
como uno espera. Siempre podemos intentarlo de nuevo".

- Si la respuesta es NO = ";Busca un momento para conversar con alguien, te
ayudard a sentirte mejor!"

RECOMENDACION 10: No hay que olvidarse de pintar la vida con humor para
que esta tenga mas color
Objetivo: Estimular el mantenimiento de un tono emocional agradable

Esta recomendacion termina con una actividad libre, no codificada, para esti-
mular el sentido del humor, algo completamente personal. Se intenta que la
cuidadora rememore una situacién vivida con humor.

Ilustracion 10. Ultima recomendacién decalogo

No hay que olvidarse de
pintar la vida con humor,
para que esta tenga mas
color

(Lluch, 2011)
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Cronograma general
del Programa TIVA

Las 20 actividades que configuran el Programa TIVA, asi como las frases mo-
tivadoras, estan distribuidas segun el cuadro resumen de la implementacién
del Programa TIVA.

Lunes

Martes

Miércoles

Jueves

Viernes

Sabado

Domingo

"Puedes tener poco y ser
rico" Boris Kovalik

éCoémo te sientes?

R3 A1

“Que tu sonrisa cambie
el mundo. Pero que el
mundo no cambie tu

sonrisa" Michele Stiles

&Cémo te sientes?

R5 A2

"No busques el momento
perfecto, solo busca el
momento y hazlo
perfecto” Anénimo

éCémo te sientes?

R2A1

"Lo que haces hoy puede
mejorar todos tus
mafianas" Ralph Marston

&Coémo te sientes?

R8 A1

"Si no tienes tiempo
para las pequefias cosas,
no lo tendrés para las
grandes" Richard
Branson

&Cémo te sientes?

R9 A3

"El arte de ser feliz
reside en el poder de
extraer la felicidad de

las cosas comunes”

Henry Ward Beecher

¢Cémo te sientes?

Redirigir a la web

"por muy larga que sea
la tormenta, el sol
siempre vuelve a brillar
entre las nubes" Khalil
Gibran

éCémo te sientes?

Dia libre

¢Te ha resultado util?

"Siempre hay flores para
los que quieren verlas"
Henri Matise

éCémo te sientes?
R2 A2

¢éTe ha resultado util?

"A veces, salir un poco
de la rutina es justo lo
que necesitas" Anénimo

éCémo te sientes?
R7 A1

¢éTe ha resultado util?

"El momento presente
es el Ginico tiempo sobre
el que tenemos algin
dominio.  Viveloy
disfrutalo!" Anénimo

éCémo te sientes?

R4 A2

&Te ha resultado util?

¢éTe ha resultado Gtil?

No puedes evitar que el
pajaro de la tristeza
vuele sobre tu cabeza,
pero si puedes evitar que
anide en tu cabellera.
Proverbio chino

éComo te sientes?
R6 A1

éTe ha resultado Gtil?

"Después de grandes
momentos, quedan
inolvidables recuerdos”
Anénimo

éCémo te sientes?
RS A1

¢éTe ha resultado Gtil?

“Por muy larga que sea
la tormenta, el sol
siempre vuelve a brillar
entre las nubes.” Khalil
Gibra"Puedes ser
solamente una persona
para el mundo, pero
para alguna persona, tu,
eres el mundo" Gabriel
Garcfa Marquez

éCémo te sientes?

R8 A2

¢éTe ha resultado Gtil?

¢éTe ha resultado atil?

Comprenderlo todo es
perdonarlo todo. Lev
Télstoi

£Cémo te sientes?
R1A2

éTe ha resultado Gtil?

"El miedo es natural en el
prudente, y el saberlo
vencer es ser valiente"
Alonso de Ercilla

&Cémo te sientes?
R6 A3

éTe ha resultado Gtil?

"La valentia no siempre
ruge. Aveces, es la
vocecita que al final del
dia te dice: mafiana lo
volveré a intentar" Mary
Anne Radmacher

&Cémo te sientes?

R3 A2

¢éTe ha resultado atil?

&Te ha resultado util?

"Cuida tu cuerpo. Es el
Unico lugar donde de
verdad vivirds para
siempre” Anénimo

éComo te sientes?
R4 A1

¢{Te ha resultado util?

"Vive la vida al maximo y
enfécate en lo positivo"
Matt Cameron

éCémo te sientes?
R7 A2

¢éTe ha resultado uf

"No podemos elegir
nuestras emociones, pero
si que hacer con ellas"
Fdtima Servidn Franco

éCoémo te sientes?

R6 A2

&Te ha resultado util?

¢éTe ha resultado atil?

"Algunas personas
hacen que tu risa sea un
poco ms fuerte, tu
sonrisa un poco mas
brillante y tu vida un
poco mejor" Anénimo

éComo te sientes?
RO AL

éTe ha resultado util?

"Ser feliz es una decisién
que hay que tomar
todos los dias" Frida
Kahlo
éCémo te sientes?
R1A1

¢éTe ha resultado Gtil?

"La amistad duplica
nuestras alegrias y
divide nuestras
tristezas" Francis Bacon

éCémo te sientes?
R9 A2

¢éTe ha resultado atil?

{Te ha resultado til?

Un médico sabio dijo:
"La mejor medicina es
amory cuidado".
Alguien le pregunté: ¢Y
si no funciona?. El
sonrid y contest6:
Aumenta la dosis. Paulo
Coelho

éComo te sientes?

Redirigir a la web

éTe ha resultado til?

"Los sentimientos son la
forma en que el alma se
expresa" Marta Ayala

éComo te sientes?

Redirigir a la web

éTe ha resultado Util?

“"Para lograr es
necesario crear; para
crear es necesario
creer; para creer es
necesario confiar" Alex
Rovira

éComo te sientes?

Redirigir a la web

{Te ha resultado til?

Hoy es domingo,
disfratalo!

"Lavida es una
oportunidad,
iaprovéchalal" Teresa
de Calcuta

éComo te sientes?
Dia libre

Hoy es domingo,
disfratalo!

"El arte de vivir no
consiste en eliminar los
problemas, sino el
crecer con ellos"
Stamateas

éCémo te sientes?
Dia libre

Hoy es domingo,
disfratalo!

"No hay que olvidarse
de pintar la vida con
humor para que esta

tenga mas color"
Teresa Lluch Canut

éCémo te sientes?

TIVA final del
progreso

Agradecimientos
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Evaluacion del Programa TIVA

Todo programa de intervencién precisa de evaluacién de su efectividad para
la cual ha sido creado. Y el programa TIVA ha sido evaluado siguiendo el pro-
cedimiento de un Ensayo Clinico Aleatorizado con un grupo experimental y un
grupo control. Registrado en Clinical Trials. ISRCTN14818443 (date: 24/05/2019)
(32) aplicando los siguientes instrumentos: Cuestionario de SMP al inicio del
Programa, al finalizar la intervencidn, al mes y a los 3 meses. La escala de so-
brecarga del cuidador Zarit al inicio y al final de la intervencién y los cuestio-
narios disenados “ad-hoc” para la investigacién de Satisfaccion y Usabilidad
al final de la intervencion (Anexo IlI).

Este programa se ha creado y validado en el contexto de un proyecto de inves-
tigacion titulado Efectividad de un programa para fomentar la Salud Mental
Positiva mediante la Web y App. “Cuidadoras/es cronicos™ Ensayo clinico alea-
torizado, y se ha contado con el apoyo del Fondo de Investigacion en Salud
del Instituto Carlos Il (FIS) con el nimero de expediente PI16 / 01576 y ha sido
cofinanciado por el Fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER). Estd coor-
dinado por las investigadoras principales: Dra. Carme Ferré Grau y Dra. Nuria
Albacar Riobdo. El equipo esta formado por profesoras-investigadoras de la
Universidad de Barcelona, del Campus de Ciencias de la Salud de Bellvitge y
del Campus Universitario Sant Joan de Déu; de la Universidad de Alicante; de
la Universidad Rovira i Virgili, del Campus de Tarragona y del Campus Terres de
I’Ebre; y por enfermeras responsables de diferentes Areas Basicas del Camp de
Tarragona, las Terres de I'Ebre y Barcelona: Dra. Teresa Lluch Canut, Dra. Maria
Ferré Bergada, Dra. Dolores Miguel Ruiz, Dra. Montserrat Puig Llobet, Dra.
Mar Lleixa Fortuno, Dra. Laia Raigal Aran, Dra. Rut Marti Arqués, Dra. Montse-
rrat Boqué Cavallé, Dra. Ma Aurelia Sanchez, Dr. Juan Roldan Merino, Dr. José
Ramon Martinez, Jael Lorca Cabrera, Ménica Mulet, y Belen Vargas.

En este equipo hay miembros de diferentes grupos consolidados de inves-
tigacion: Enfermeria Avanzada (2017 SGR 1030) y Smart Health de la URV y
GEIMAC-Grupo de estudios de invariancia de la medida y andlisis del cambio,
en los ambitos social y de la salud (2017 SGR-1681).




El desarrollo del trabajo de campo ha sido ejecutado por enfermeras de Aten-
cion Primaria de estas Regiones Sanitarias, con el apoyo del dossier explica-
tivo, realizado para la investigacion y que consta en el anexo IV.

Los resultados del ensayo clinico demostraron la efectividad del Programa
en los siguientes aspectos: Con relacién a la sobrecarga hubo diferencias es-
tadisticamente significativas (p 0,003) entre el Grupo control (GC) y Grupo
experimental (GE) en relacidn con la disminucién de las puntuaciones de Zarit,
después de la intervencién. En cambio, en el Grupo control (GC) los valores de
sobrecarga aumentaron.

Con relacion a las puntuaciones obtenidas en la escala de SMP: Se obtuvieron
diferencias estadisticamente significativas en la Escala global y por Factores
al mes y a los tres meses de la intervencion entre el GE y el GC (11,43; p =
0,00). Los factores mas relevantes fueron: El factor F1-Satisfacciéon Personal
(0,001), el factor F2-Actitud Prosocial (p. 0,002), el factor F5-Resolucién de pro-
blemas y Autoactualizacién y el factor F6-Habilidades de relacién interper-
sonal (p.0,002). También se obtuvo una diferencia estadisticamente significa-
tiva entre GE y el GC en el factor F3-Autocontrol y en el factor F4-Autonomia,
pero la diferencia no fue clinicamente relevante (p. 0,004)

En el cuestionario de satisfaccién y usabilidad, el sistema operativo obtuvo
una tasa de respuesta muy alta (93%.de las usuarias). En relacion a la satisfac-
cion, destaca la maxima puntuacion en la valoracion de las frases motivadoras
y en relacion con el personaje TIVA; las actividades se consideraron faciles de
realizar; el 93% de las usuarias recomendaria la app a otras cuidadoras; y el
56% de las usuarias cree que la intervencion deberia prolongarse en el tiempo.

iiiiA todas las cuidadoras participantes y a todos los miembros del Equipo
investigador muchas Gracias!!!!
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Anexo |

Cuestionario de Salud Mental Positiva-CSMP de Lluch (1999): items que
lo configuran, distribucion de los items por factores y valores maximos y
minimos de cada factor y del cuestionario global.

Siempre | Con casi Nunca
Cuestionario de Salud Mental Positiva o casi bastante | siempre | o casi
siempre | frecuencia nunca

1 | Ami... me resulta especialmente dificil aceptar

a los otros cuando tienen actitudes distintas ] ] ] ]

a las mias
2 | Los problemas.... me bloguean fécilmente ] ] ] ]
3 | Ami, ... me resulta especialmente dificil

escuchar a las personas que me cuentan sus ] ] ] ]

problemas.
4 | Me gusto como soy. ] ] ] ]
5 | ... soy capaz de controlarme cuando experi-

mento emociones negativas. O O O O
6 |-~ me siento a punto de explotar. ] ] ] ]
7 | Parami, la vida es.... aburrida y monétona. ] ] ] ]
g | Ami, .. me resulta especialmente dificil dar

apoyo emocional. L L L L
9 | Tengo dificultades para establecer relaciones

interpersonales profundas y satisfactorias con ] ] ] ]

algunas personas
10 | - me preocupa mucho lo que los demds

piensan de mi. L L L L
11 | Creo que tengo mucha capacidad para po-

nerme en el lugar de los demds y comprender [l [l [l [l

sus respuestas
12 | Veo mi futuro con pesimismo ] ] ] ]
13 | Las opiniones de los demds me influyen

mucho a la hora de tomar mis decisiones. UJ UJ UJ UJ
14 | Me considero una persona menos importante

que el resto de personas que me rodean. U U U U
15 | Soy capaz de tomar decisiones por mi mismo. ] ] ] ]

~N
L3 |



Siempre | Con casi Nunca
Cuestionario de Salud Mental Positiva o casi bastante [ siempre | o casi
siempre | frecuencia nunca

16 | Intento sacar los aspectos positivos de las

cosas malas que me suceden. U U U U
17 | Intento mejorar como persona ] ] ] ]
18 | Me considero “un/a buen/a psicélogo/a” ] ] ] ]
19 | Me preocupa que la gente me critique ] ] ] ]
20 | ... creo que soy una persona sociable ] ] ] ]
21 | - soy capaz de controlarme cuando tengo

pensamientos negativos U U U U
29 | - soy capaz de mantener un buen nivel de

autocontrol en las situaciones conflictivas de ] | | |

mi vida
23 | - pienso que soy una persona digna de

confianza. O [ [ O
24 | A mi, me resulta especialmente dificil

entender los sentimientos de los demas. O [ [ O
25 | ... pienso en las necesidades de los demas. U ] ] O
26 | Si estoy viviendo presiones exteriores

desfavorables soy capaz de continuar mante- ] ] ] O]

niendo mi equilibrio personal.
27 | Cuando hay cambios en mi entorno ... intento

adaptarme. O [ [ O
2g | Delante de un problema ... soy capaz

de solicitar Informacion. L [ [ L

Los cambios que ocurren en mi rutina Habitual
29

me estimulan. L U U L
30 | Tengo dificultades para relacionarme

abiertamente con mis profesores/jefes O O O O
31 | ..creo que soy un/a indtil y no sirvo para nada ] ] [l |
32 | ... trato de desarrollar y potenciar mis buenas

aptitudes. U L L U
33 | ... me resulta dificil tener opiniones personales ] ] ] ]

Cuando tengo que tomar decisiones
34 importantes....me siento muy inseguro O [ [ O
35 | soy capaz de decir no cuando quiero decir H ] ] H

no




Siempre | Con casi Nunca

Cuestionario de Salud Mental Positiva o casi bastante | siempre | o casi
siempre | frecuencia nunca
s|gamespesmampennanae | o | o | 0| O
37 | ... me gusta ayudar a los demds ] ] ] ]
38 | .... me siento insatisfecha/o conmigo misma/o ] ] ] ]
L] L] L] L]

39 | Me siento insatisfecha/o de mi aspecto fisico

Distribucién por factores de los items del CSMP y valores maximos

y minimos de cada factor y del cuestionario global

Factores items Valores maximos y minimos
F1: Satisfaccion personal 4* 6,7,12,14, 31, 38, 39 8-32
F2: Actitud prosocial 1, 3, 23%, 25%, 37* 5-20
F3: Autocontrol 2, 5%, 21%, 22%, 26* 5-20
F4: Autonomia 10, 13,19, 33, 34 5-20

F5: Resolucion de problemas 'y | 15% 16%, 17%, 27*, 28%, 29*, 32*,

autoactualizacién 35% 36* 9-36
F6: Habilidades de relacion 8,9, 11% 18* 20%, 24, 30 7.98
interpersonal

CSMP Total 39-156

* [tems negativos que hay que invertir

A mayor puntuacion mejores niveles de Salud Mental Positiva




Anexo li
Escala abreviada de Zarit

ESCALA ABREVIADA DE ZARIT

éSiente usted que, a causa del tiempo que gasta con su familiar/paciente, ya no tiene tiempo
suficiente para usted mismo?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casi siempre
éSe siente estresada(o) al tener que cuidar a su familiar/paciente y tener ademas que
atender otras responsabilidades?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casisiempre
éCree que la situacién actual afecta a su relacién con amigos u otros miembros de su familia
de una forma negativa?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casi siempre

éSe siente agotada(o) cuando tiene que estar junto a su familiar/paciente?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casisiempre

éSiente usted que su salud se ha visto afectada por tener que cuidar a su familiar/paciente?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casi siempre
éSiente que ha perdido el control sobre su vida desde que la enfermedad de su
familiar/paciente se manifest6?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casi siempre

En general, ése siente muy sobrecargada(o) al tener que cuidar de su familiar/paciente?

1. Nunca 2. Casinunca 3. Aveces 4. Frecuentemente 5. Casisiempre

*Inicio intervencion, a los 3 meses y al final de la intervencion.




Anexo lII
Test de satisfaccion y usabilidad

¢Como de facil te ha resultado responder a “Como te sientes”?
Muy facil

[] Facil

[] Dificil

] Muy dificil

¢Las frases diarias han aumentado tu bienestar mental?
] si
[] No

¢Te han parecido faciles las actividades?
L] Muy faciles

[] Faciles

[ Dificiles

] Muy dificiles

¢La evolucion y/o crecimiento de TIVA te ha animado a seguir utilizando la
aplicacion movil?

L] si

] No

¢Recomendaria la aplicacion moévil a otros cuidadores/as?
O si
[] No

¢Qué mejorarias de la aplicacion movil?

[] Eljuego con TIVA y las puntuaciones conseguidas
[] Las frases diarias motivadoras

[] Algunas actividades proporcionadas




L] Ampliaria el tiempo de la intervencién
[] Estoy completamente satisfecha con el programa

Si ha seleccionado mejorar algo de la aplicacion, detdllalo a continuacién para
ayudarnos a realizar los cambios oportunos:
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Proyecto FIS PI16/01576

Este proyecto cuenta con una finn anciacién FIS, del fondo de investigacion en
Salud del Instituto Carlos Il, con el nimero de expediente P16 / 01576 y cofinn
anciado por el fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER).

El proyecto lleva como titulo: Efectividad de un programa para fomentar la
Salud Mental Positiva mediante la Web y APP "cuidadoras/es crénicos": Ensayo
clinico aleatorizado.

Esta coordinado por las investigadoras principales:

Carme Ferré Grau y Nuria Albacar Riobdo

El grupo esta formado por los investigadores y colaboradores siguientes:

Carme Ferré Grau Teresa Lluch-Canut Montserrat Boqué
Nuria Albacar Riobdo Dolors Miguel Ru Gerard Mora Lépez
Maria Ferré Bergada Montserrat Puig Llobet Belén Vargas

Mar Lleixa Fortuno Anna Falcé Pegueroles Ma Aurélia Sanchez
Jael Lorca Cabrera Joan Roldan Merino Monica Mulet

Laia Raigal Aran Rafael del Pino Casado José Ramodn Martinez
Rut Marti Arqués Amalia Morro

El proyecto trabaja con el apoyo de los grupos de investigacion
de la Universidad Rovira i Virgili:
Infermeria Avancada (2017 SGR 130) Smart Health
Departamento de enfermeria Departamento de Ingenieria
Informdtica y Matemadticas

Las ilustraciones a cargo del
Sr. Radl Martinez Ruiz
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Presentacion del proyecto y agradecimientos

Buenos dias enfermero / a,

Mi nombre es Tiva, y en nombre de todo el equipo investi-
gador, queria darte las gracias por participar en este proyecto
que tanta energia e ilusién han puesto. jGracias a ellos yo
existo! jPero ahora eres td y tus cuidadores quien me tenéis
que ayudar a crecer! ;Te animas?

Ante todo, me gustaria contarte cémo surge este proyecto y cémo hemos lle-
gado hasta aqui. Todo comenzd en 2013, con el inicio de la creacién de la web
"cuidadorascronicos.com"”.

Esta pagina web nace con el finn de ser una herramienta de apoyo a aquellas
personas que tienen que ofrecer una asistencia familiar continuada a per-
sonas dependientes (como es tu caso), la situacion puede ser generadora de
estrés y conllevar a importantes manifestaciones en todos los ambitos de la
persona.

Muchas veces acompafnado de sentimientos de soledad y fatiga. La realidad
cotidiana difinc ulta que estas personas tengan un apoyo presencial y es por
esta razén que crear un recurso online donde desde el propio domicilio,
acompanada de la persona que cuida, pueda favorecerse de esta he-
rramienta, de manera complementaria a la asistencia presencial convencional.
La idea es que a través de la plataforma web, que cuenta con una comunidad
virtual, se facilite la informacién de asesoramiento y apoyo a estas personas.

El objetivo es llegar a disminuir la sobrecarga del cuidador, aumentando la
calidad de vida y su percepcién del apoyo social. Todo ello, con una repercu-

sion directa positiva sobre la persona dependiente.

Esta web es un recurso gratuito y accesible desde cualquier dispositivo que
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ofrece ademdas de la comunidad virtual. Encontramos apartados de cémo
cuidar, como cuidarse y recursos y ayudas. En 2016 se finaliz6 la primera eva-
luacion de la repercusion de esta pagina web con los siguientes resultados:

Unete a nuestra
comunidad virtual
de cuidadoras

it B Plataforma web dirigida a: |/ Valoracié

AR AR UL Cuidadores a  de la web

54.306 Associacions de familiars T
Professionals de salut i gestores

Participacié

en la web { s k4

&
" 53 paisos

diferents
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¢Todo un éxito no creen?
iPero ahora queremos ir mas alla y aqui es donde entras ti en juego!

En los ultimos meses, el equipo investigador ha trabajado firmemente en una
idea innovadora que permitird ayudar de forma activa a los cuidadores / as.

Se trata de una aplicacion movil! Si, si, una APP!
Estan a la orden del dia este equipo investigador, no creen?

Pues bien, te cuento un poco mas sobre esta APP. Se trata de un programa
para fomentar la Salud Mental Positiva (SMP).

El concepto de SMP refiere a una conceptua-
lizacion alejada de la mirada psicopatoldgica
(trastornos) y entendiéndose la salud mental
como un estado de funcionamiento éptimo,
que permite promover las cualidades de la
persona y facilitar su desarrollo maximo.

Durante 28 dias, los cuidadores realizaran actividades diarias en sus disposi-
tivos moviles enfocados a mejorar aspectos tanto a nivel personal como en re-
lacién con el cuidar. Pero necesitamos cuidadores que quieran participar y ver
si el impacto de esta herramienta es Util. Y aqui es donde necesitamos de ti!

En las siguientes pdginas te contaré cémo me escoger a los participantes y
guiarles en este camino para mejorar su SMP y de paso, hacerme crecer a mi!
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Instrucciones practicas recogida de datos

PASO 1: Eleccion de la muestra de cuidadores

A continuacién un esquema resumen de los pasos a seguir para recoger
muestra. La muestra puede ser control (no realiza el programa con la app),
o intervencién (utilizara la app). Para considerar a los cuidadores, debemos
tener en cuenta dos aspectos: los criterios de inclusién y la voluntad de par-
ticipar. A continuacién tienes los criterios de inclusién y un esquema para
decidir que tipo de muestra es:

Criterios de inclusion:

1. Cuidadores / as familiares primarios/secundarios y formales/infor-
males de enfermos crénicos.

2. Mayores de 18 anos.

3. Minimo de 4 meses de experiencia en el cuidado del enfermo.
4. Conocimiento del idioma castellano o catalan.

5. Cuidadores / as que utilicen un dispositivo mévil y WhatsApp.

6. Acceso a un dispositivo movil con sistema operativo Android con
acceso a Internet.

7. Firma del Consentimiento Informado.
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Criterio de exclusion

* Cuidadores con deterioro cognitivo

Identificar todos los i
cuidadores

Comprobar criterios de
inclusién y exclusién

NG cumple critetios Si cumple criterios

5y6
[
[ ]
{ Ofrecer ser muestra NO quiere usar la :
3 Sl quiere usar la App
% control App
L Ofrecer ser muestra : L Ofrecer ser muestra
control intervencion

PASO 2: Entregar “Dossier para el participante”
(segtin caso control o caso intervencion)

PASO 3: Firma del consentimiento informado
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PASO 4: Informar a la enfermera responsable del cuidador participante

en el estudio e iniciar la intervencion o la recogida de datos de los casos
controles (sigue las instrucciones segtin el caso). Acordar fecha de inicio

(siempre en lunes).

- Casos control

- Rellenar documento "Cuestionarios iniciales"

- Rellenar documento "Cuestionario del 1r mes"

- Rellenar documento "Cuestionario del 3r mes"

~
Inicio

4
7

Al 1r mes
g
-

Al 3r mes
\

- Casos intervencion

-

Pre-inicio

- Instalar la App en el movil del cuidador

aYd

Inicio

- Rellenar documento "Cuestionarios iniciales"

N/

Seguimiento 3r lunes

- Llamar/citar al cuidador para preguntar sobre la

App

aYd

Final programa App
(a partir 29° dia del inicio)

- Rellenar documento "Cuestionario del 1r mes"

N\

Al 3r mes

- Rellenar documento "Cuestionario del 3r mes"
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Mas informacion sobre los casos intervencion

Instalacion app

Acceder desde el mdvil a http://www.cuidadorascronicos.com/web/infoApp.
php y descargar la app.

AAv¥REOA BT Ll 100% 1l 18:45
4
CUIDADORAS
CRONICOS,

Descarga
Descarga la App
Puedes descargar la App de Cuidadoras

Crénicos directamente pinchando en el
siguiente erlace

Version 1.7 (14-02-2019)

* En los casos de que no aparezca el icono, descargar app de PlayStore APK
installer. Al abrir la App, debera aparecer el icono de la app de cuidadoras para
poder instalar:

4 S -

y
¢ Apk Installer Q

APK Installer H

Mobile Manager '"‘ _app_cuidadorascronicosapp.a
@ 57 MB

0% \_J

Apk Extractor H

meher

43+

Apk Installer

Braveheart

35 ¥ INSTALLADA

APK Export (Backup & Shar..
Avea 51bis

200 ®

46

Installer - Install APK
Rhythm Software
40+

APK INSTAL-LADOR PRO
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Proyecto FIS PI16/01576

Informacion practica del programa de la app

Duracion: 28 dias

Actividades: 1 actividad diaria de lunes a viernes (el
fin de semana no hay actividades)

Inicio programa: se iniciard el programa en lunes

Se pueden programar las notificaciones en la franja
horaria que se prefiera

Tiva es un personaje que ird creciendo conforme se
vayan realizando las actividades

Preguntas frecuentes

¢Si no funciona la aplicacién que deben hacer?
- Contactaran con vosotros/as, si no lo podéis resolver, contactar con el inves-
tigador responsable de vuestra area

¢Que pasa si se olvidan de hacer alguna actividad?
- Las actividades se pueden recuperar al dia siguiente o esperar al fin de se-
mana que no hay actividades para hacerlas

¢De donde salen los puntos que he obtenido?

- Todas las actividades tienen puntos. Cada semana, las actividades son mas
valiosas, y se obtienen mas puntos por realizarlas. Ademas, si se contesta la
pregunta de “;Cémo te sientes?” o “;Te ha resultado util la actividad? También
suma puntos.

¢EL fin de semana hay actividades?

- El fin de semana es para descansar, aunque TIVA sigue alli, preguntando
cdmo estds. EL fin de semana es un buen momento para que conozcan la web
www.cuidadorascronicos.com
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¢Puede ser que Tiva no evolucione?
- TIVA se alimenta de Salud Mental Positiva. Depende de como se responda a
la actividad, TIVA evoluciona o no.

Espacio para notas
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