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TALLERES INDIVIDUALES A CUIDADORES
DEL PAD

 Los talleres individuales para cuidadores de personas con
dependencia severa del Programa atencion Domiciliaria
corresponden a una accion significativa en relacion al cambio del
modelo asistencial, avanzando a un enfoque centrado en el
usuario, enmarcado en el modelo de atencion familiar, integral y
comunitaria.

 Es una actividad representativa de la Salud Familiar ya que en
ella es posible intervenir en los cuidados del cuidador y en la
sobrecarga que tienen estos usuarios. Los planes que realiza cada
unidad para trabajar con los cuidadores tiene como objetivo dar
respuesta a problemas o necesidades que puedan surgir de ellos,
y poder abordarlos con estos talleres.
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Antecedentes Generales
« Objetivo del taller:
Acercar la atencion multidisciplinaria de salud a cuidadores que tengan serias
dificultades para acudir al Centro de Salud Familiar.
« Criterios de inclusion:
Cuidadores de Pacientes con Dependencia Severa que estén registrados en
CESFAM Dr. Jorge Ahumada Lemus.

Consentimiento Informado aceptado y firmado previamente.

« Criterios de exclusion:
Cuando rechace expresamente la atencidon ofrecida.

« Se realizan 4 talleres:
« Psicosocial/Rehabilitacion (2 talleres en una Visita por cuidador)

« Enfermeria/Nutricion (2 taller en una visita por cuidador)
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Historia de la Enfermedad : Historia de la Enfermedad : PLAM DE INTERVEMCION PAD Indicacin General
FECHA DE ELABORACION DE PLAM: 17/06/2019 H

NOMERE CASO INDICE: Maria D iE%ﬁE':’EEG“IMIEm
DIRECCION: Calle Arturo Perez Canto # 98 Pobl. Roberto Huerta Vistas d imiento PAD
CICLO DE VIDA FAMILIAR: Etapa media ‘stas 0 Seguimiento tA0. . ) .
PARTICIPANTES DEL PLAN: Kigo René Mufioz, T.0 Loreto Valenzuela | Gestidn qe hora odontoldgica para termino de tto, Julio 2019 fodqnmlogo.
INTEGRANTES: " -Derivacion psicologa por sobrecarga del cuidador, Julio 2013/ Psicologa.
EE——
Irene (NI - !cuidadora}l. irmularios Realizados
~uan ; Zarit Abreviado
3] Cuidador
E:?OSR[I)EES RIESGOS: .1 Nombre Cuidador: Irene Contreras Diaz
Dependencia severa caso indice. | Rut Cuidador: 8.181.612-3

Enfermedad catastréfica (Enf. Crénica psiquidtrica (caso indice)) | Edad Cuidador: 55

INTERMEDIOS | Parentesco: Hijo
- Inicio Desempefio como Cuidador: 01-06-2018

MEMORES. -
Preguntas Version abreviada

LN}

- &Piensa que debido al tiempo que dedica a su familiar, no tiene sufidente tiempo para usted?: Algunas veces
PRICRIZACION DE RIESGOS PESQUIZADOS:

-Dependenda severa, .| {Se siente agobiado(a) por intentar compatibiizar el cuidade de su famiiar con otras responsabilidades (trabajo /familia)?: Nunca

- Patologias Crénicas (Posible demenda de caso indice) .| tPiensa que el cuidar de su familiar afecta negativamente la relacion que LUd. tiene con otros miembros de la familia?: Bastantes veces

Otros riesgos pesquizados: | éPiensa que su salud ha empeorado por tener que cuidar & su famiiar?: Nunca

-Cuidadora con sobrecarga. - £8e siente tenso(a) cuando esta cerca de su familiar?: Bastantes veces

Hulo relevo por parte de hermano en cuidados de caso indice, ya que, este trabaja fuera del hogar. — - p -

Escasa o nula participadén sodal, .| E5iente que ha perdido el control de su vida desde que comenzd |a enfermedad de su familiar?: Algunas veces
-pérdida de rol, -| Globalmente, ¢Que grado de carga experimenta por el hecho de cuidar 2 su famiiar?: Algunas veces

0N

FACTORES PROTECTORES Resiiaks

i <Casa propia ¥ en buenas condiciones. - Puntaje Total: 19
-Fuente en ingresos estable (ACTV. laboral hermano) ;
“Escolaridad completa (cuidadora) .| Estado de Sobrecarga: Sobrecarga Intensa

.| Fecha de Vigencia; 17-06-2020

CBJETIVOS DE LA INTERVENCION

Entregar una atencidn de salud integral a la persona con dependendia severa, cuidador v familia, en su domicilio, potenciando su recuperacidn, rehabilitacidn v el acompafiamiento a la persona
dependiente, cuidador y familia, en coardinacidn con la red de salud y la red intersectorial de servido.

CROMOGRAMA

Actividad Usuario:

- Visitas de seguimiento PAD

Derivacion con medico por nuevo TTO del suefia, ya que, refiere que el férmaco recetado no pudo adquirirle por estar descontinuado. (caso indice)

Actividad para el cuidador:

-5e Realiza capacitadon para el cuidador en domicilio

-Se Realiza educacion para autocuidade v relajacion.

- 5e hace entrega de triptico educatives sobre autocuidado v relajacion.

-se entregan herramientas précticas para relajacidn

-Aplicacion de ZARIT (seguimienta PAD)

Reglizar consejeria en tema de autocuidado

Realizar VDI [ Educaciones en domidilio al cuidador por dupla enfermera y nutricionista.
- Se refuerza carteras de prestaciones.

-Se realiza invitadion a jornada ampliada de cuidadores,

Actividad para la Familia:

Resliza Acompafiamiento & la familia con padente en dependencia severa.
Regliza educacidn en la cartera de prestaciones del CESFAM,

-Entrega herramientas de cuidado personal.

Sensibilizar los examenes preventivos basicos,
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Objetivos de la Experiencia

- Potenciar la entrega de atencion en salud integral al cuidador en
el hogar generando espacios de acompahamiento, educativos,
coordinaciones y plan de intervencion en salud.

= Objetivos especificos:
 Entrega de herramientas en autocuidado del cuidador.

« Conocer el grado de sobrecarga del cuidador.
« Identificar factores de riesgo en su ambiente.
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Descripcion de la experiencia

« Al comenzar la experiencia de la aplicacion de talleres, los cuidadores se
sorprendieron con la iniciativa.

« Los cuidadores han agradecido de que se mantenga este tipo de
atencion al cuidador ya que es un espacio pequenio para poder
“desconectarse” del rol que ejercen de ser cuidador.

« Ademas esta instancia ha permitido facilitar y acercar prestaciones
de Salud que ofrece el CESFAM de acuerdo a necesidades presentadas
de manera individual de cada cuidador y no descuida la continuidad en
su atencion.
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Resultados Buena Practica

« A traves de los buenos resultados y por la buena

satisfaccion usuaria se ha ido prolongando estos talleres al
cuidador.

« Se han podido elaborar planes de intervencion lo cual ha
generado un seguimiento o monitoreo de los tipos de
necesidades que se identifiquen.

« Se ha podido cubrir al 100 % de los cuidadores para que
estén capacitados de forma multidisciplinaria.
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Aprendizajes Interdisciplinarios

A\

Complementar el trabajo en dupla

Organizacion sectorizada por dupla a través de una lista de
cuidadores.

> Organizacion en los tiempos y coordinacion de moviles para
el transporte de las duplas.

» Trabajo de propuestas en los materiales que se van a
entregar como herramienta educativa para el cuidador.

> Actualizacion de la situacion de los cuidadores a través de
planilla o medios de redes sociales (email- whatsapp).

A\
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Impacto de Buena Practica y sus aportes en el
Programa Personas mayores y/ o a los equipos
vinculados con la atencion

« Cuidador y paciente: El impacto que se genera al realizar
talleres en los cuidadores del PAD tiene directa relacion con
la mejora en la calidad de vida de los cuidadores y en los
mismos cuidados que desempenan frente al paciente
dependiente.

« Equipo PAD: Para el equipo ha favorecido las instancias de
comunicacion y trabajo en las diferentes situaciones
clinicas y sociales, lo cual nos lleva a gestionar y coordinar
a tiempo las necesidades atingentes de los cuidadores.

Elaborar nuevas propuestas de talleres y elaboracion de
material educativo.
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Aportes a la estrategia de APS

« Como equipo PAD, se ha trabajado con una mirada del
modelo de salud familiar y comunitario, interactuando en el
ambiente y espacio donde el usuario se desenvuelve dia a
dia.

« Se mejoran las coordinaciones en salud a nivel central y
sectorizada.

« Trabajo individualizado con familia y cuidador, identificando
factores de riesgos y protectores.

 Proponer modelo de Talleres del Programa y sea replicado
en otros centros de APS.
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Algunos verificadores Foto
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al equipo del PAD realizar taller
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