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RESUMEN

Objetivo: Describir la implantacién, desarrollo y evaluacién de

talleres formativos dirigidos a cuidadores de personas con demencia.
Metodologia: Descripcion de la experiencia de enero de 2023 a

abril de 2024. Se analizé el proceso y se mantuvieron reuniones con
especialistas y con asociaciones de personas con demencia, integrando
la voz del paciente. Se definieron las caracteristicas y contenidos

del taller, elaborandose cartelerfa, material de apoyo diddctico y
estimulacidn cognitiva. Se planific una campana de difusién en el
hospital, centros de salud, residencias, servicios sociales y medios de
comunicacién de la comunidad. Los talleres se evaluaron mediante
encuesta de satisfaccion. El material did4ctico se validé por la asociacion
de pacientes. Resultados: Sesiones de difusion:16; asistentes: 120;
noticias en medios de comunicacién: 23; talleres para cuidadores: 17;
asistentes: 191. Valoracién del taller: 9,4/10. E1 95,6% considera que

la informacién que ha recibido puede mejorar los cuidados que presta.
Talleres dirigidos a cuidadores en residencias y voluntarios: 4 talleres;
70 asistentes; el 98,58% “puede mejorar su trabajo”. Conclusiones:

El taller ha contribuido a formar a cuidadores permitiendo resolver
dudas, compartir experiencias y ha favorecido la atencién de cuidados
en domicilio. Los asistentes han mostrado una elevada satisfaccién. Con
este programa se pone de manifiesto el liderazgo enfermero en la gestién
y eficiencia de procesos de continuidad de cuidados.

PALABRAS CLAVE: Demencia, educacién, cuidadores,

enfermerfa, anciano, disfuncién cognitiva.
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Objective: To describe the implementation, development and
evaluation of training workshops for carers of people with dementia.
Methodology: Description of the experience from January 2023 to
April 2024. The process was analysed and there were meetings with
specialists and the association of people with dementia, integrating
the voice of the patient. The characteristics and contents of the
workshop were defined and posters, didactic support material and
cognitive stimulation were developed. A diffusion campaign was
planned in hospitals, health centres, residences, social services and
community media. The workshops were evaluated by means of

a satisfaction survey. The didactic material was validated by the
patients’ association. Results: Diffusion sessions: 16; attendees:

120; media reports: 23; workshops for carers: 17; attendees: 191.
Workshop rating: 9.4/10. 95.6% consider that the information they
have received can improve the care they provide: 95.6%. Workshops
for carers in care homes and volunteers: 4 workshops; 70 attendees;
98.58% “can improve their work”. Conclusions: The workshop

has contributed to the training of carers, allowing them to resolve
doubts, share experiences and has favoured care at home. The
attendees have shown a high level of satisfaction. This programme
demonstrates nursing leadership in the management and efficiency
of continuity of care processes.

KEYWORDS: Dementia, education, caregivers, nursing, aged,
cognitive dysfunction.
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= INTRODUCCION

El aumento de la esperanza de vida y el envejecimiento de la poblacién
es un fendmeno mundial, previéndose que el porcentaje de poblacién
mayor de 65 afios aumente hasta un 16% en 2050".

Aunque no es inherente al envejecimiento, la posibilidad de sufrir una
demencia degenerativa aumenta con la edad!?. La demencia es, en la
actualidad, la séptima causa de defuncién y una de las causas principales
de discapacidad y dependencia entre las personas de edad en el mun-
do, siendo una de las prioridades en salud piblica®. La demencia es un
término que engloba varias enfermedades que afectan a la memoria, el
pensamiento y la capacidad para realizar actividades cotidianas y empeora
con el tiempo. Tiene consecuencias fisicas, psicoldgicas, sociales y eco-
ndmicas para las personas que viven con la enfermedad, sus cuidadores,
las familias y la sociedad?.

La prevalencia de esta enfermedad en Espafa ronda del 3,4 al 39,2%,
en funcién del rango etario a partir de los 65 afios, que aumenta el
mismo conforme sube la edad. El niimero de personas afectadas supera
los 700.000, duplicindose para el 2050 y acercindose a los 2 millones
de personas’.

La mayorfa de las personas con demencia estdn atendidas por familiares
u otros cuidadores no remunerados. Actualmente se constata un déficit en
la informacion, formacién, asesoramiento y apoyo a los familiares cuida-
dores en las distintas fases de la enfermedad®. El Plan de Accién Mundial
sobre la Demencia establecié como objetivo ofrecer programas de apoyo
y formacién a los cuidadores y familiares de personas con demencia*®.

Diferentes revisiones especifican que el aspecto que més problemas
genera a los cuidadores es la falta de conocimiento y hasta un 96% refiere
desconocimiento y miedo a enfrentarse al enfermo’. El escaso cono-
cimiento de los cuidadores sobre los cuidados que deben realizar a los
pacientes revierte negativamente en su salud y en la persona cuidada’. Es
fundamental desarrollar medidas de actuacién en todas las etapas, y para
prevenir la sobrecarga es necesario la educacién y la formacién de ma-
nera individualizada y en grupo'®. Algunas autoras sugieren la necesidad
de futuras mejoras en la educacién sanitaria, que incluyesen formacién
grupal encaminada a facilitar habilidades, técnicas y estrategias para la
atencién de los cuidados bésicos, asi como guias o soporte escrito a la
informacion verbal'!.

Se requiere una atencién coordinada, basada en evidencias cientifi-
cas y centrada en la persona en todos los entornos de los afectados por
la enfermedad, hogar, comunidad, residencias de personas mayores u
hospital®. Segiin la encuesta Know Alzheimer, un elevado porcentaje
de cuidadores refiere haber recibido escasa o ninguna informacién en
asuntos relacionados con aspectos bésicos y generales de la enfermedad
(65%); posibilidades de tratamiento no farmacolégico (62%); proble-
mas de conducta y manejo (76%); recursos sociales y sanitarios (76%);
necesidad de cuidados del cuidador (81%)2.

Existe una gran demanda social de informacién y formacién en la
atencion a estas personas, siendo la educacién familiar una responsabilidad
clave dentro de la atencién enfermera®.

La enfermera experta en la demencia es el profesional que debe dar esta
educacién por la competencia y el bagaje que tiene en el abordaje a los
pacientes y las familias''. La enfermera especialista en geriatria (EEG) es
la profesional que presta atencién y cuidados de enfermerfa a la poblacién
anciana, estando capacitada para ensefar, supervisar, investigar, gestionar
y liderar los cuidados destinados a este colectivo en situaciones comple-
jas, y actda como asesora en todos los niveles del sistema sociosanitario.
Dentro de sus competencias definidas en el programa de la especialidad
de enfermera geridtrica' estdn, entre otras, “la capacidad para informar,
educar y supervisar a las personas ancianas y sus familias, asi como a los

cuidadores profesionales y no profesionales” y “la capacidad para utilizar
los principios de aprendizaje en adultos en la educacién de la persona
anciana, la familia y los cuidadores”.

La continuidad asistencial debe asegurar la calidad y seguridad en la
atencién, haciendo frente al envejecimiento de la poblacién y a la mayor
prevalencia de enfermedades cronicas" . La demencia requiere la gestién
de una atencién integral entre los diferentes émbitos asistenciales y el
abordaje de diferentes especialidades con propdsitos cruzados. La conti-
nuidad se logra cuando los servicios se prestan de manera complementaria
y oportuna'®. Uno de los aspectos limitantes recogidos en los documentos
es la falta de participacién activa de los profesionales de enfermeria en el
liderazgo de los subproyectos en el marco de la continuidad asistencial®.

El Hospital Universitario Fundacién Alcorcén (HUFA) es un hospital
publico del Servicio Madrilefio de Salud, siendo hospital de referencia de
la poblacién de Alcorcdn, con 171.294 habitantes. Dentro de la Direccién
de Enfermerfa se encuentra la Supervisién de Continuidad Asistencial
y Geriatrfa!*? y a su cargo 2 EEG cuyas funciones y responsabilidades
fueron definidas teniendo presente las competencias recogidas en el pro-
grama de la especialidad Enfermera Geridtrica'®. Entre sus prestaciones se
encuentra, la consulta enfermera geridtrica, la interconsulta EEG durante
la hospitalizacién y la continuidad de cuidados con las residencias de
referencia del hospital. En ellas se incluyen intervenciones de educacién
sanitaria y ensefianza a la persona mayor y/o cuidadores.

En el contexto de la atencidn de pacientes mayores con demencia,
las EEG del HUFA detectaron importantes necesidades informativas y
formativas, ademds de las manifestadas por los propios cuidadores, sobre
el manejo y cuidados del mayor con demencia.

Desde el punto de vista de la gestién y la planificacién, surgid la ini-
ciativa de la realizacion de talleres dirigidos a cuidadores de personas
mayores con demencia, adaptando los recursos y la actividad de las EEG
a las necesidades actuales y las demandas sociales. Se valord en cuestién
de eficiencia, la posibilidad de llegar a todos los cuidadores de un mismo
paciente para facilitar su asistencia, y que a su vez pudieran acceder a la
formacién desde cualquiera de los dmbitos asistenciales y la comunidad.

El presente trabajo tiene por objetivo describir la implantacién, desarro-
llo y evaluacién de talleres formativos dirigidos a cuidadores de personas
con demencia desde la perspectiva de un supervisor de unidad, en concreto
continuidad asistencial y geriatrfa.

= METODOLOGIA

Este trabajo es la descripcidn de una experiencia de la planificacién e
implantacién de talleres formativos dirigidos a cuidadores de personas con
demencia. A su vez, se evalud el nivel de satisfaccién de los cuidadores,
voluntarios y profesionales.

Ciriterios de inclusién: cuidadores de personas mayores con demencia
de la Comunidad de Madrid, voluntarios de asociaciones y profesionales
de residencias de mayores del 4drea sanitaria de referencia del hospital.

Perfodo descriptivo: 1 de enero 2023 al 30 de abril 2024.

Se hizo un andlisis del proceso en una primera reunién entre gestores
(de continuidad asistencial, geriatria y neurologfa), indagando en la in-
formacién que recibe el cuidador sobre los cuidados del paciente mayor
tras ser diagnosticado de demencia en el hospital. Hasta la fecha, la tnica
informacién que recibia el cuidador era la ofrecida por el neurélogo en
el tiempo de consulta instaurado.

También se establecié una reunién con la asociacién de personas con
demencia del distrito, Alois Alzheimer AFA Alcorcén?!, en la que par-
ticiparon: supervisora de Continuidad Asistencial y Geriatria y EEG
del hospital, neuropsicologa y trabajadora social de la asociacién para
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recabar informacién de las actividades disponibles en la organizacién, los
programas y las necesidades formativas que detectan a través del contacto
continuo con los cuidadores. Ademds de compartir la iniciativa, se definie-
ron parte de los contenidos del taller para evitar duplicidades y asegurar
que estos respondieran a las necesidades observadas en los cuidadores de
personas con demencia de la asociacién.

Se realizé una busqueda bibliogréfica en la literatura cientifica sobre
informacion, recursos educativos y de apoyo que permitiese ofrecer a los
cuidadores informacidn fiable para ampliar sus conocimientos. De los
resultados obtenidos se seleccionaron los mds adecuados que se explican
durante el taller y cuyo acceso se facilita a los cuidadores a través de
cddigos de respuesta rapida (QR): buscador de asociaciones y consejos
legales de la Confederacién Espanola de Alzheimer y otras Demencias
(CEAFA)%, Radio Alzheimer y contenido sobre cuidados descargable
de la Fundacién Alzheimer Espana®, Manual para el Entrenamiento y
Apoyo de Cuidadores de Personas con Demencia editado por el Ministerio
de Sanidad®, infograffas de cuidados del Instituto de Mayores y Servicios
Sociales (IMSERSO)? y ¢jercicios de estimulacién cognitiva de la Fun-
dacién ACE Alzheimer Center Barcelona?. A su vez, se les entregaron
folletos de recursos educativos disponibles en la plataforma de Educacién
en Salud de la Comunidad de Madrid?.

Para dar soporte a los contenidos ofrecidos en el taller, se elaboraron
infografias sobre propuestas de actividades de estimulacién cognitiva y
ejemplos de rutinas, que faciliten a los cuidadores la planificacién de las
tareas diarias.

Los contenidos del taller se basaron fundamentalmente en el manual
publicado por el Ministerio de Sanidad y gufas diagndsticas y terapéuticas
de la Sociedad Espanola de Neurologfa®?’ y se estructurd en los siguientes
bloques: qué es la demencia, las caracteristicas principales de las diferentes
etapas de la enfermedad, descripcién de los diversos tipos de trastornos
conductuales y su abordaje mediante casos précticos, actividades para las
personas con demencia (estimulacién cognitiva y sensorial, ejercicio fisico
multicomponente y fomento del contacto social), los cuidados bsicos, las
rutinas diarias y recomendaciones para prevenir la sobrecarga del cuidador.

Se confeccionaron octavillas y carteleria informativa que fueron distri-
buidas en distintos puntos del hospital donde se atiende a las personas con
demencia, asi como en los centros sociosanitarios (CSS) y centros de salud
de Alcorcén. Este material fue evaluado y aprobado por la Comisién de
Calidad Percibida y de Humanizacién y por la Comision de Asociacién
de Pacientes del hospital.

Los contenidos del taller, el material informativo y los recursos ofrecidos
fueron validados en una fase inicial mediante consenso de expertos: EEG,
enfermera y médico de continuidad asistencial, enfermero de envestiga-
cién, neuropsicéloga, trabajadora social y cuidadores de la asociacién
Alois Alzheimer. Por parte de la asociacién se incorpord en los conteni-
dos la prevencion de caidas y la adecuacion horaria en las actividades de
estimulacién cognitiva.

Para facilitar la asistencia, se estableci6 un tiempo de duracién de la
sesién de 1,5 h en el que se impartian los contenidos y se disponia de
un tiempo al final dedicado a las dudas y a compartir sus experiencias
personales. Se establecié también un dfa fijo al mes para la celebracién
del taller, el dltimo jueves de cada mes.

La difusién del taller se realizé de forma interna impartiendo sesiones en
las unidades de hospitalizacién que tienen contacto con los cuidadores, para
el personal de informacidn, y en las comisiones del hospital. También se hizo
una difusién externa para llegar a los cuidadores del distrito de Alcorcén y
del resto de la Comunidad de Madrid, incluyéndose en las paginas web de
la Consejerfa de Sanidad y del hospital, utilizando los canales de prensa,
radio y televisién e igualmente impartiendo sesiones para profesionales de
los centros de salud de Alcorcén y residencias del municipio.
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Se tuvieron en cuenta propuestas y sugerencias de los asistentes a las
sesiones de difusion previas al inicio de los talleres. Fruto de ello, se am-
pliaron los contenidos de los recursos para el cuidador y se incluyeron
en la cartelerfa informativa.

Para la evaluacién del taller dirigido a cuidadores, se disefié un cues-
tionario ad hoc de satisfaccién que se entreg6 a los cuidadores junto
a un consentimiento informado. Mediante esta encuesta se han ido
incorporando las sugerencias de los cuidadores, anadiendo al conte-
nido la planificacién de cuidados bésicos, rutinas diarias y ampliando
el tiempo para compartir experiencias, aumentando la duracién del
taller a 2,5 h.

Dentro de los items preguntados estaban: la edad, el sexo, si es cuida-
dor principal, cuidador externo o familiar, el parentesco y la valoracién
global del taller (de 0 a 10). La encuesta cuenta con 8 preguntas y 5 posi-
bles respuestas mediante escala de Likert: “Totalmente de acuerdo”, “De
acuerdo”, “Ni acuerdo ni desacuerdo”, “En desacuerdo” y “Totalmente
en desacuerdo”. Ademds, existe un espacio de texto libre para escribir
sugerencias para mejorar el taller.

El aller “Cuidando en la Demencia” fue solicitado para impartirse a los
profesionales sanitarios de una de las residencias de mayores del distrito
de Alcorcdn y para los voluntarios de una organizacién humanitaria.
Para ello, se hizo una minima adaptacién de los contenidos. Estos talleres
fueron evaluados por los asistentes con el Cuestionario para la evaluacién
de la calidad de las acciones formativas (cuestionario ad hoc del hospital
para las formaciones que se realizan en los CSS de referencia) utilizando
la escala de Likert (1-5, siendo 1 el menor valor y 5 el mayor). También
incluye 2 preguntas de respuesta dicotémica (si/no): “;los conocimientos
aprendidos los puedo trasferir inmediatamente en mi puesto de trabajo?”,
“sasistir a este curso puede mejorar mi trabajo?” y, espacios de texto libre
para plasmar sus sugerencias y observaciones.

Para el andlisis de datos se utilizd el software Microsoft Excel 2016.
Las respuestas de escalas tipo Likert se describieron mediante frecuencias
absolutas y relativas y se muestra la media y DE de cada ftem, describiendo
los porcentajes sobre respuestas vilidas.

= RESULTADOS

Difusién previa: se han realizado 16 sesiones informativas del taller con
120 asistentes; se han difundido en medios de comunicacién: 23 noticias
(2 en canal televisivo autonémico, 3 en radio local y 18 en prensa escrita).

Talleres impartidos a cuidadores informales

Se han impartido 17 talleres, con una asistencia de 191 cuidadores; el
cuestionario de satisfaccién ha sido entregado y respondido por el 100%
de los asistentes; la valoracién global del taller ha sido de 9,4 sobre 10.
La edad media de los asistentes es de 55 afios (DE 13,3), siendo el 78%
mujeres; el 68% respondié que tenia un parentesco con la persona a la
que cuidaba y el 58% respondi6 ser el cuidador principal.

Los encuestados se declaran “totalmente de acuerdo” y “de acuerdo”
en el 99% con respecto a que los contenidos del taller han sido adecua-
dos, el taller le ha resultado qtil, el taller ha cumplido sus expectativas
y recomendaria este taller para personas que se encuentran en situacion
similar. Al 98% el taller le ha permitido aumentar sus conocimientos
sobre los cuidados que precisa la persona con demencia. El 96% declara
que la informacién que ha recibido en el taller puede mejorar los cuida-
dos que presta. Para el 95% el horario ha sido adecuado. El 94% refiere
que lo aprendido en el taller le ha servido para saber cuidarse mejor a si
mismo/a (tabla 1).
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Tabla 1. Descripcion de los resultados del cuestionario de evaluacién del taller para cuidadores informales “Cuidando en la Demencia”

Cuestionario Cuidando en la Demencia —

Totalmente de acuerdo 155 81,6

De acuerdo 33 174
Los contenidos del taller han sido adecuados Ni acuerdo ni desacuerdo 1 05
Totalmente en desacuerdo 1 05
NS/NC 1
Totalmente de acuerdo 149 784
o De acuerdo 40 21,1
El taller me ha resultado itil - -
Ni acuerdo ni desacuerdo 1 05
NS/NC 1
Totalmente de acuerdo 133 711
De acuerdo 46 24,6
La informacion que he recibido en el taller puede mejorar  JUEHECNTEREEGY 4 2]
los cuidados que presto En desacuerdo 1 05
Totalmente en desacuerdo 3 16
NS/NC 4
Totalmente de acuerdo 142 785
De acuerdo 36 199
El taller me ha permitido aumentar mis conocimientos sobre [ .
los cuidados que precisa la persona con demencia Eueta i st 2 2 L
En desacuerdo 1 0,6
NS/NC 10
Totalmente de acuerdo 130 68,4
De acuerdo 49 258
Lo aprendido en el taller me ha servido para saber cuidarme [§¥t .
mejor a mi mismo/a Ni acuerdo ni desacuerdo 10 53
Totalmente en desacuerdo 1 05
NS/NC 1
Totalmente de acuerdo 127 67,6
De acuerdo 51 27.1
. . Ni acuerdo ni desacuerdo 7 37
El horario del taller ha sido adecuado
En desacuerdo 2 11
Totalmente en desacuerdo 1 0,5
NS/NC 3
Totalmente de acuerdo 121 68,0
. . De acuerdo 55 309
El taller ha cumplido mis expectativas , ,
Ni acuerdo ni desacuerdo 2 11
NS/NC 13
Totalmente de acuerdo 153 89,5
Recomendaria este taller a otras personas que se De acuerdo 2 134
encuentren en una situacion similar a la de usted Totalmente en desacuerdo 2 11

NS/NC 12

NS/NC: no sabe/no contesta.
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Talleres impartidos a profesionales de residencia
de mayores

Se han realizado 2 talleres; asistentes 56 profesionales, han respondido
el 100% al cuestionario; las categorfas profesionales son: 1 médico, 4
enfermeras, 2 fisioterapeutas, 22 técnicos en cuidados auxiliares de en-

fermerfa, 2 trabajadores sociales, 2 terapeutas ocupacionales y 1 jefe de
drea técnica asistencial.

En el resultado del cuestionario, la puntuacién media de la valoracién
fue de 4,8 sobre 5; el 100% manifesté que los conocimientos aprendidos
los pueden transferir inmediatamente a su puesto de trabajo y el 98,2%
que el asistir a este taller puede mejorar su trabajo (tabla 2).

Tabla 2. Descripcion de los resultados del cuestionario para la evaluacién de la calidad de las acciones formativas dirigido a los profesionales de CSS y voluntarios

Cuestionario para la evaluacion de la calidad de las acciones formativas m“mm
54

3 3
1. Organizacion del taller Talleres impartidos a profesionales de residencia 4 11 196 47 06
(respuesta del 1 al 5) 5 ) 75,0
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria 3 15 100,0 50 00
3 2 36
o : o 4 8 145 48 05
PR G on ) e - Talleres impartidos a profesionales de residencia
. s 5 45 818
imparticion (respuesta del 1 al 5)
NS/NC 1
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria 3 15 100,0 50 00
2 B 54
o : - 3 5 89
Talleres impartidos a profesionales de residencia 44 09
3. Duracion y horario (respuesta 4 13 232
del 1al5) 5 35 625
o . o L 4 2 133
Talleres impartidos a voluntarios de organizacion humanitaria 49 04
5 13 86,7
o : o 4 7 125
4, Formador (respuesta Talleres impartidos a profesionales de residencia 49 03
del 1al5) 0 9 87,5
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria 5 15 100,0 50 00
3 1 18
A e e [T Talleres impartidos a profesionales de residencia 4 11 196 48 05
(respuesta del 1 al 5) 5 44 786
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria 5 15 100,0 50 00
3 1 18
I L R etk e o Talleres impartidos @ profesionales de residencia 4 7 125 48 04
con el taller (respuesta de 1 al 5) 5 48 857
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria 5 15 100,0 50 00
- o : o Sf 55 100,0
1. iLos conocimientos Talleres impartidos a profesionales de residencia
aprendidos los puedo transferir NS/NC 1
inmediatamente en mi puesto No 2 133
de trabajo? (si/no) Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria Si - 87
| b
Si 54 982
G EEE TR [T Talleres impartidos @ profesionales de residencia No 1 1.8
mejorar mi trabajo? (si/no) NS/NC 1
Talleres impartidos a voluntarios de organizacién humanitaria Si 15 100,0

CSS: centros sociosanitarios; NS/NC: no sabe/no contesta.
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Talleres impartidos a voluntarios de organizacion
humanitaria

Se han realizado 2 talleres; total de asistentes 15 voluntarios, respondiendo
el 100% al cuestionario. La puntuacién media de la valoracién fue de 5

sobre 5 (tabla 2).

= DISCUSION

Considerando el tamano reducido de la muestra, no es posible generalizar
los resultados de las encuestas a toda la poblacion.

En cuanto a las limitaciones del trabajo, nos encontramos ante la
descripcién de una experiencia, con lo que pueden darse sesgos en la
interpretacién de los resultados, dado que se han utilizado las mismas
evaluaciones a medida que se han ido adaptando y ampliando los conte-
nidos y duracién del taller.

El realizar un andlisis previo del proceso contando con un amplio
abanico de profesionales que trabajan con personas con demencia, la
incorporacién de la voz del paciente y la amplia difusion realizada, han
podido favorecer la gran aceptacién, la alta satisfaccién y que a su vez
se mantengan en el tiempo, teniéndose que duplicar las ediciones en
algunos meses.

Aunque nosotros no hemos medido el impacto del taller, coincidimos
con el resto de autoras en la necesidad de que las investigaciones futuras
deberfan analizar la efectividad de las intervenciones dirigidas a los cuida-
dores y a los pacientes”?*3!. En algunos estudios realizados que inclufan
acciones formativas, aunque de manera virtual, indicaron que muchos
cuidadores informaron que la participacién en el estudio les ayudé a
comprender mejor la enfermedad, a sentirse mds seguros y mejorar su
capacidad para cuidar®.

Compartimos con otras autoras, que estas intervenciones surgen
por la gran motivacién enfermera hacia la atencién de las familias
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como proveedoras de los cuidados que precisan las personas con
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= CONCLUSION

Los talleres para cuidadores de personas con demencia impartidos por
EEG representan una intervencién esencial en el campo del cuidado
geridtrico. Ofrecen un enfoque integral que educa, fomenta la resiliencia
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confianza. Proporciona un espacio seguro donde compartir experiencias
individuales.
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y profesionales que atienden a mayores con demencia contribuyendo a
mejorar los cuidados.

Esta experiencia ha contado con gran aceptacién por parte de profe-
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una elevada satisfaccion.
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ha permitido beneficiarse de este recurso al cuidador principal y a otros
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