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Resumen

Debido al continuo y acelerado avance que esté sufriendo la sociedad, cada vez son
mayores los retos que se presentan para los individuos al llegar a la vejez, que esta plantea una
serie de cambios a los cuales deben adaptarse y enfrentarse. Esto influye de manera directa en
la salud y el bienestar de los mayores, asi como en su calidad de vida, y no siempre de manera
positiva, razén por la cual muchos individuos se encuentran institucionalizados en centros para
mayores. Como consecuencia, surge desde la Psicologia Positiva la necesidad de desarrollar
intervenciones orientadas a mitigar y tratar esta problematica. La presente propuesta de
intervencion esta dirigida a usuarios de entre 60 y 70 afios institucionalizados en una residencia
de mayores, con el objetivo general de mejorar el proceso de envejecimiento a través de un
entrenamiento en las fortalezas de gratitud, esperanza y curiosidad. Entre los objetivos
especificos del programa se encuentran aumentar el bienestar subjetivo y mejorar la calidad de
vida. La metodologia que se llevara a cabo sera de tipo cuasi-experimental con un Gnico grupo.
La intervencion se compone de 8 sesiones distribuidas cada una de forma semanal con una
duracidn de 1 hora aproximadamente. Se espera que se producird una mejora en la autoestima,
la satisfaccion vital y el estado emocional del individuo, favoreciendo asi un envejecimiento
activo y una mayor tolerancia a la adversidad.

Palabras clave: bienestar, calidad de vida, adulto mayor, fortalezas, gratitud, esperanza,

curiosidad.



Abstract

Due to the continuous and accelerated progress that society is undergoing, there are
more and more challenges for individuals when they reach old age, which poses a series of
changes to which they must adapt and face. This has a direct influence on the health and well-
being of the elderly, as well as on their quality of life, and not always in a positive way, which
is why many individuals are institutionalized in centers for the elderly. Consequently, Positive
Psychology arises the need to develop interventions oriented to mitigate and treat this problem.
The present intervention proposal is aimed at users between 60 and 70 years of age
institutionalized in a nursing home, with the general objective of improving the aging process
through training in the strengths of gratitude, hope and curiosity. The specific objectives of the
program include increasing subjective well-being and improving quality of life. The
methodology will be quasi-experimental with a single group. The intervention consists of 8
sessions, each one distributed weekly and lasting approximately 1 hour. It is expected that there
will be an improvement in self-esteem, life satisfaction and the emotional state of the
individual, thus favoring active aging and greater tolerance to adversity.

Keywords: well-being, quality of life, older adult, strengths, gratitude, hope, curiosity.



1. Introduccién
1.1. La vejez y el bienestar

El envejecimiento es un proceso progresivo y natural del ciclo vital en el cual se acontecen
una serie de cambios a distintos niveles: fisico, psicoldgico, bioldgico, social, etc. Este conjunto
de cambios aparece a lo largo de las diferentes etapas vitales, desde el nacimiento hasta la
muerte, planteando una serie transformaciones y modificaciones sobre el individuo que ejercen
un fuerte impacto sobre el bienestar de este (Molina Sena et al., 2008; Fernandez-Mayoralas et
al., 2014). La vejez, por otro lado, es el producto del envejecimiento. Es una de las distintas
etapas vitales que constituyen el ciclo vital del ser humano y representa la fase final con la que

culmina dicho ciclo a nivel biolégico (L6piz, 2000; Guerrini, 2010).

En cuanto a los tipos de envejecimiento, se encuentran el envejecimiento primario y el
envejecimiento secundario (Busse, 1969). Por un lado, el envejecimiento primario supone un
cambio y deterioro a nivel bioldgico sin estar propiamente relacionado con la presencia de
enfermedad, es decir, abarca todos aquellos cambios que se dan dentro de un patrén habitual
natural propios e inherentes al envejecimiento (Alonso Galbén et al., 2007). Por otro lado, el
envejecimiento secundario refiere a aquellos cambios que surgen como producto de fendmenos
especificos que interaccionan con el envejecimiento primario, como traumas o enfermedades
(Berger, 2009). Cabe destacar que estos cambios no son universales y dependen del estilo de
vida y habitos del individuo, por lo que en muchos casos pueden prevenirse, no siendo posible
controlarlos, pero si moldearlos (Zetina Lozano, 1999). En algunos casos, algunos autores
agregan un tercer nivel en el proceso de envejecimiento conocido como envejecimiento
terciario o ‘bajon terminal’, que refiere un deterioro bioldgico apresurado previo a la muerte

(Birren y Cunningham, 1985).

En esta linea, algunos autores afirman que el proceso de envejecimiento puede entenderse
de formas diferentes en funcion del declive que sufra la salud del individuo (Rowe y Kahn,
1987; Rowe y Kahn, 1997; Gomez-Pavén et al., 2008). En primer lugar, se concibe el
envejecimiento patoldgico, en el cual el individuo padece alguna enfermedad grave que
imposibilita el buen funcionamiento de alguna de sus capacidades. En segundo lugar, se
contempla el envejecimiento normal, en el que no existe la presencia de enfermedades

incapacitantes, pero si la presencia de un riesgo elevado de padecer alguna patologia. En tercer



lugar, se considera el envejecimiento exitoso, donde existe un alto nivel de funcionalidad

ademas de una ausencia de enfermedad o riesgo de padecerla.

El envejecimiento exitoso se ha entendido como una forma «productiva», «Optima» o
«positiva» de envejecer (Fernandez-Ballesteros, 2008). Se trata de un constructo que refiere a
la conservacion de las capacidades cognitiva y fisica y a la preservacion de la autonomia del
individuo (De la Fuente Sanz et al., 2011). Segun Ferndndez-Ballesteros (2011), el
envejecimiento exitoso no se limita Gnicamente a la presencia de un nivel 6ptimo de salud
fisica, sino que es el resultado convergente de una serie de componentes en Optimo estado,
siendo estos: funcionalidad fisica, funcionalidad cognitiva, estado de salud, afecto positivo y
participacion social. Segun los autores Rowe y Kahn (1997), una adecuada sintonia en este
conjunto de componentes favorece la aparicion de experiencias afectivas positivas, las cuales

contribuyen al bienestar y la felicidad del adulto mayor.

Asi mismo, esta forma de envejecer proporciona en el individuo sentimientos de
satisfaccion ante la capacidad de adaptabilidad para adecuarse a las distintas y cambiantes
circunstancias de su vida, de esta manera, tanto la valoracion subjetiva que realiza el individuo,
asi como su grado satisfaccion resultan ser elementos clave en la percepcion de calidad de vida
(Lher, 1982; Estrada et al., 2011).

La calidad de vida se entiende como “Un estado deseado de bienestar personal compuesto
por varias dimensiones centrales que estan influenciadas por factores personales y ambientales.
Estas dimensiones centrales son iguales para todas las personas, pero pueden variar
individualmente en la importancia y valor que se les atribuye. La evaluacion de las dimensiones
estd basada en indicadores que son sensibles a la cultura y al contexto en que se aplica”
(Schalock y Verdugo, 2007). En ella, intervienen tanto factores objetivos como subjetivos
referentes al individuo, por lo que se la considera como un componente de caracter
multidimensional (Lezaun, 2006). Por su parte, Schalock y Verdugo (2002) distinguen las
siguientes dimensiones centrales en la calidad de vida: bienestar emocional, relaciones
interpersonales, bienestar material, desarrollo personal, bienestar fisico, autodeterminacion,

inclusion social, derechos.

Cuando se habla de bienestar, este refiere al estado 6ptimo donde existe un adecuado
balance y un correcto funcionamiento en los distintos &mbitos vitales, siendo estos el ambito

psicoldgico, social, fisico, etc. Algunos de los pilares que indican la presencia del bienestar del



individuo se recogen en el modelo PERMA de Martin Seligman (Seligman, 2011). Estos pilares
son: emociones positivas, propdsito y sentido vital, relaciones sociales, sentimiento de logro o
realizacion y compromiso vital. En el proceso de desarrollo del bienestar influyen diversos
factores, Seligman apunta a cuatro componentes en concreto (Seligman, 2011).

En primer lugar, se hace referencia a la satisfaccion vital, que se relaciona con el sentido
y proposito. En este caso, bienestar y satisfaccion vital se encuentran estrechamente
relacionados, ya que ambos conceptos comparten elementos generales y correlacionan entre si.
Segun algunos autores (Allardt, 1976) el bienestar depende de la satisfaccidn vital que tenga el
individuo en base a tres elementos: lo que se tiene (posesion), lo que se es (auto-realizacion) y
las relaciones existentes (amor, amistad). De esta forma, si el individuo se siente satisfecho con
su vida y experimenta emociones placenteras de forma habitual, por ende, sentird bienestar
(Andrews y Withey, 1976; Campbell et al., 1976; Veenhoven, 1991; Martin et al., 2015). Asi,
se entiende por satisfaccion vital al juicio general que establece una persona acerca de su
calidad de vida en base a sus propios criterios, siendo esta el componente cognitivo del
bienestar subjetivo (Shin y Johnson, 1978; Liberalesso, 2002, Garcia-Viniegras y Gonzalez
Benitez, 2000).

En segundo lugar, se menciona el sentimiento de realizacion, relacionado con el logro de
metas y la maximizacion del potencial. En tercer lugar, se apunta al correcto desenvolvimiento,
vinculado a aspectos como el compromiso del individuo, a las relaciones sociales, la
perseverancia, etc. Finalmente, en cuarto lugar, se considera el aspecto de sentimiento de
bienestar, ligado a los siguientes elementos: alegria interior, confianza, optimismo, emociones

positivas y deseo de crecimiento.

En cuanto a los tipos de bienestar, cabe hacer una distincion entre bienestar psicolégico y
subjetivo. Por un lado, el bienestar psicolégico, es un tipo de bienestar eudaiménico, es decir,
estd centrado mayormente a lo que suceda a largo plazo, por lo que su duracion y profundidad
es mayor en comparacién con el bienestar subjetivo (Ryff, 1989; Waterman, 1993). Este tipo
de bienestar esté relacionado con aspectos fisicos, psiquicos y sociales, siendo un producto de
la percepcion del individuo en base a la importancia y el grado de satisfaccion atribuidos al
conjunto de oportunidades, aspiraciones, expectativas y logros alcanzados en la vida (Molina
y Meléndez, 2006). Ademas, es un importante factor influyente en el correcto funcionamiento
psiquico de la persona para que esta logre adaptarse de manera positiva y flexible a las
demandas planteadas por el entorno, ya sean externas o internas (Gonzalez-Méndez, 2005).



Por otra parte, el bienestar subjetivo se trata de un tipo de bienestar es de caracter hedénico,
ya que se determina en funcion de los acontecimientos, sentimientos 0 emociones acontecidos
y experimentados de forma mas inmediata por el individuo (Andrews y Withey, 1976; Diener,
2000). Como bien indica su nombre, es de caracter subjetivo, es decir, se basa en el conjunto
de evaluaciones que hace el individuo sobre su propia vida. En estas evaluaciones, el individuo
valora de manera global distintos aspectos y areas vitales, por lo que su dimension es global
(Diener, 1984; Diener, 2000). Para que se produzca este tipo de bienestar, la valoracion que el
individuo debe hacer sobre el transcurso de su experiencia vital ha de realizarse en términos
generales de manera positiva (Diener, 1984; Diener y Chan, 2011). Por tanto, el bienestar
subjetivo dependera del tipo de vivencias que se hayan experimentado, a mayor nimero de
acontecimientos agradables, mayor probabilidad de juzgar como placentera y positiva la
experiencia vital y, por tanto, mayor bienestar subjetivo (Martin, 2002).

Durante la vejez, la evaluacion de calidad de vida que realice el individuo, asi como su
bienestar pueden verse influenciados por las limitaciones y desafios que se van planteando
durante el envejecimiento en esta Ultima etapa vital. Un elemento clave en la evaluacion de
calidad de vida es el factor de independencia que, en muchas ocasiones, al no darse las
condiciones necesarias que garanticen la funcionalidad del individuo, puede conllevar
consecuencias sumamente negativas como una disminucion en la satisfaccion vital (Rodriguez-
Diaz et al., 2014), sufrimiento y malestar psicol6gico (Del Valle Cardozo-Quintana y Rondon-
Bernard, 2014), y deterioro de la calidad de vida (Sareen et al., 2006). Por ello, la capacidad de
adaptacion gque posea cada individuo es un elemento clave determinante en su bienestar y

satisfaccion vital (Pérez Duporte y Garcia Megret, 2003).

Un modelo que contempla la importancia de la adaptacién del individuo al medio en el
proceso de envejecimiento es el Modelo SOC de Baltes y Baltes (1990), en el cual se establece
que la consecucion de un envejecimiento exitoso se debe a la utilizacion coordinada de tres
procesos: seleccion, optimizacion y compensacion. Este modelo consiste en llevar a cabo
diversas estrategias que maximicen las probabilidades de obtener nuevas ganancias y
minimicen las experiencias de pérdidas. Para ello, se adoptan estrategias que permitan un
balance positivo y una maxima eficiencia, contribuyendo al desarrollo de un envejecimiento

exitoso y, por ende, a unos niveles 6ptimos de bienestar y satisfaccion vital.

Ademas de la capacidad de adaptacion del individuo, existen distintos factores que

intervienen en la percepcion de calidad de vida del adulto mayor, como la autonomia, la
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independencia o la autoeficacia (Pérez Duporte y Garcia Megret, 2003). En cuanto a la
autoeficacia, esta no se limita Unicamente a la consecucion de tareas que precisan de un nivel
fisico adecuado, sino que se asocia a la capacidad para hacer frente a las adversidades que se
plantean en la vida cotidiana (Marti Noguera, et al., 2007). Desde este planteamiento, la
valoracion del adulto mayor sobre su autoeficacia depende de la percepcion de control que crea
tener en la situacion, basandose en la dificultad de la demanda y la valoracion de las propias
habilidades y aptitudes que se poseen para afrontarla (Antequera-Jurado y Blanco, 1998;

Ferndndez-Ballesteros et al., 2010).
1.2. Psicologia positiva y fortalezas en la vejez

La etapa de la vejez suele estar asociada al declive y al detrimento del individuo, siendo
esta una de las razones por las cuales son cada vez mas frecuentes las intervenciones dirigidas
a personas mayores. Gracias a estas intervenciones se puede mejorar la salud mental y fisica
del adulto mayor ya que, en vez de enforcar la atencion en las posibles pérdidas, se focaliza la
importancia sobre las ganancias (Ranzijn, 2002). De esta forma el adulto mayor adquiere una
serie de herramientas que le seran de utilidad para afrontar los distintos cambios que conlleva
la etapa de la vejez, permitiéndole alcanzar un estado de bienestar y satisfaccion vital (Sutipan
etal., 2016).

En un metaandlisis realizado por Bolier et al. (2013) sobre los resultados obtenidos en
varias y diferentes intervenciones basadas en psicologia positiva, se observd que entre los
beneficios resultantes de estas intervenciones se produce una mejoria en el bienestar subjetivo
y psicoldgico de la persona, ademas de una reduccion de sintomatologia depresiva. De esta
forma, en los dltimos afios y como parte fundamental de la psicologia positiva, se ha indagado
en el estudio de las fortalezas humanas a fin de comprobar su implicacion en el bienestar de las
personas. Las investigaciones llevadas a cabo en este campo apuntan que el entrenamiento en
fortalezas produce un aumento en el bienestar de los usuarios indiferentemente de la etapa vital
en la que se encuentren, actuando como un importante factor de proteccion y prevencion ante
el padecimiento de patologias tanto en poblacion joven como adulta (Biswas-Diener et al.
2011; Hart y Sasso, 2011).

Asi mismo, se ha demostrado que las fortalezas no s6lo repercuten de forma positiva en el
bienestar, sino que también intervienen en la produccion de emociones positivas, las cuales

conducen a un estado de &nimo y un bienestar emocional 6ptimos (Fredrickson, 2001). En esta



linea, algunos autores como Jimenez et al. (2016) sostienen que gracias a la psicoeducacion y
al entrenamiento en fortalezas del caracter se produce una mejora en la salud del individuo, ya
que ambas herramientas contribuyen a una adecuada regulacion emocional, propiciando un
aumento de la felicidad en los adultos mayores y una disminucién en los niveles de

preocupacion.

Dentro del amplio abanico de fortalezas presente, existen algunas que presentan una mayor
repercusion en el proceso de satisfaccion vital, siendo algunas de ellas la esperanza, la gratitud
y la curiosidad (Brdar y Kashdan, 2010; Littman-Ovadia y Lavy, 2012; Park et al., 2004;
Peterson et al., 2007).

En cuanto a las fortalezas de gratitud y esperanza, ambas se encuentran agrupadas en la
virtud de trascendencia (Peterson y Seligman, 2004; Peterson y Park, 2009). Por un lado, la
fortaleza de gratitud hace referencia al sentimiento de agradecimiento en el cual la persona es
consciente de todo lo bueno que le sucede, apreciandolo y dando gracias por ello de forma
diaria. Por otro lado, la fortaleza de esperanza hace referencia a una vision y actitud optimista
donde la persona espera el futuro con entusiasmo. En relacion con las intervenciones que han
desarrollado un entrenamiento de estas fortalezas, se ha encontrado que contribuyen al
bienestar del individuo produciendo un aumento en los niveles de felicidad y mejorando el
nivel de calidad de vida del adulto mayor (Schueller y Parks, 2014), incluso ante la presencia

de enfermedades crénicas fisicas (Eaton et al., 2014).

Con respecto a la fortaleza de esperanza, Bailey et al. (2007) realizaron un estudio para
concretar la repercusion de esta fortaleza como elemento condicionante en la perspectiva y
valoracion de futuro. En este caso, los resultados determinaron que la fortaleza de la esperanza
es un indicador interventor fundamental en la satisfaccion vital de la persona. Asi mismo, en
otro estudio llevado a cabo por Gordon et al. (2011) se encontrd la existencia de una correlacion
entre gratitud y relaciones positivas, donde esta fortaleza actlia como un elemento clave que
contribuye en el desarrollo, promocion y mantenimiento de relaciones positivas con el resto de
las personas. Ademas, entre los beneficios de entrenar esta fortaleza se ha comprobado que las
personas con altos niveles de esperanza tienden a manejar mejor las situaciones de enfermedad,
ya que muestran un mayor compromiso con el tratamiento y la prevencion de la enfermedad
(Snyder et al. 2000).
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En relacion con la fortaleza de gratitud, se han encontrado distintas intervenciones cuyos
resultados apuntan hacia una mejora y un notable aumento en el bienestar de las personas
mayores (Killen y Macaskill, 2015). En relacion con esto, los resultados del estudio realizado
por Ferrer (2017) con adolescentes muestran que la fortaleza de gratitud es una buena
predictora de la satisfaccion con la vida, ya que participa en la mejora del bienestar psicologico.
En la misma linea, Méndez et al. (2014) en su estudio sobre gratitud y bienestar psicolégico,
encontraron que esta fortaleza se relaciona de forma significativa con algunas de las
dimensiones que conforman el bienestar psicoldgico, como la autoaceptacion y el propdsito en

la vida.

En cuanto a la curiosidad, esta fortaleza se enmarca en la virtud de sabiduria y
conocimiento (Peterson y Seligman, 2004; Peterson y Park, 2009) y se caracteriza por el deseo
y la fascinacién por el aprendizaje y la busqueda de nuevos conocimientos, actuando como un
valioso componente en el proceso motivacional de la persona. En cuanto a los resultados
obtenidos, se ha encontrado que el comportamiento de las personas que hacen un uso
prolongado de esta fortaleza favorece conductas de caracter exploratorio, las cuales fomentan
la autodeterminacion del individuo aumentando asi su satisfaccion con la vida (Kashdan y
Steger, 2007).

En lo referido a intervenciones dirigidas especificamente a adultos mayores destacan, en
primer lugar, la llevada a cabo por los autores Ho et al. (2014). En este estudio se implementd
un programa de intervencién para personas institucionalizadas con el objetivo de promover
experiencias positivas en los adultos mayores, haciendo uso para ello de fortalezas como la
gratitud, la curiosidad, el optimismo y la valentia, entre otras. Tras finalizar el programa, se
aprecio un incremento en la satisfaccion vital y una disminucion en la sintomatologia
depresiva. En segundo lugar, se encuentra la intervencion realizada por Ramirez et al. (2014)
con ancianos institucionalizados en la cual se llevd a cabo un programa (MAPEG) enfocado
en las fortalezas de perdon y gratitud. En esta intervencion produjo un aumento en la felicidad
subjetiva de los sujetos, ademas de producir un notable incremento en su satisfacciéon y
propdsito vital. Por otro lado, cabe mencionar el programa elaborado por Ruch et al. (2012)
llevado a cabo con tres grupos diferentes, un grupo control y dos grupos experimentales que
entrenaron distintas fortalezas. Los resultados de este estudio mostraron que aquellos
individuos que habian entrenado las fortalezas de curiosidad, gratitud, esperanza, humor y

entusiasmo experimentaron un aumento significativo en su bienestar.
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En resumen, los resultados hallados en el empleo de intervenciones basadas en fortalezas
apuntan a una mejora en la autoestima y la vitalidad del individuo, siendo un predictor del
bienestar y la calidad de vida (Wood et al., 2011). Asimismo, entre las contribuciones de las
fortalezas con respecto a los adultos mayores, estas se relacionan con un envejecimiento

positivo y saludable (Ramirez et al., 2015).
2. Objetivos generales y especificos
2.1. Objetivo general

Esta propuesta de intervencion tiene como objetivo general desarrollar un programa de
intervencion basado en el entrenamiento de las fortalezas de curiosidad, gratitud y esperanza,

para mejorar el proceso de envejecimiento en general.
2.2. Objetivos especificos

- Aumentar el bienestar subjetivo

- Aumentar la calidad de vida

Hipotesis 1: Después de la intervencion se producird un aumento en el bienestar

subjetivo en comparacion al momento previo a su realizacion.

Hipotesis 2: Tras la finalizacion del programa, la satisfaccion con la vida serd mayor

que antes de su implementacion.
3. Metodologia
3.1. Participantes

Esta intervencion estara dirigida a usuarios institucionalizados en una residencia de
mayores en la provincia de Jaén. El grupo experimental estara conformado por personas con

un rango de edad que se situara entre los 60 y 70 afios.

Los criterios de inclusion que se tendran en cuenta para la seleccion de los participantes

son los siguientes:

1. Laedad del usuario debe situarse en un rango entre los 60-70 afios.
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2. El adulto mayor debe de haber estado como minimo un afio institucionalizado en la

residencia.

Por otra parte, en cuanto a los criterios de exclusion, no se contara con la participacion de

aquellos usuarios que presenten:

1. Deterioro cognitivo medio-alto.

2. Analfabetismo.

3. Problemas de motricidad fina.

3.2. Instrumentos de evaluacion

A continuacion, se nombraran y detallaran los instrumentos de evaluacion, asi como las

caracteristicas de estos, que se emplearan para la seleccién de los participantes, la recogida de

informacidn pretest-postest y el seguimiento de dicha intervencion. Estos son:

Fototest (Carnero-Pardo y Montoro-Rios, 2004). Este instrumento permite evaluar la
memoria (a través del recuerdo), la capacidad ejecutiva (mediante la fluencia verbal) y
la denominacion (a través del lenguaje) del individuo. La prueba esta dividida en tres
partes: la primera parte consta de 6 items que reflejan objetos reales pertenecientes a
diferentes categorias, distribuidos en forma de fotografias a color sobre una lamina. En
esta fase se le pide al individuo que nombre en voz alta los objetos que se le estan
presentando, y se puntda con un punto cada respuesta correcta. Por otro lado, en la
segunda prueba, que actta como estimulo distractor a la primera, se le pide a la persona
que durante 30 segundos mencione nombres de persona del sexo opuesto al propio y,
tras finalizar el tiempo, se repetira la misma tarea durante otros 30 segundos, pero esta
vez con nombres de persona del mismo sexo. En este ejercicio se puntta con un punto
cada respuesta correcta, sin contabilizar repeticiones o errores. Por ultimo, para
finalizar la prueba, se le pide al sujeto que recuerde las imagenes mostradas en la
primera parte, asignando dos puntos a cada respuesta correcta. En cuanto a las
propiedades psicométricas del instrumento, este presenta una alta consistencia interna,

una adecuada validez y una correcta fiabilidad test-retest.

El Fototest se utilizard una sola vez Unicamente para la fase inicial de preseleccion de los

participantes que conformaran el grupo experimental. Todo ello con la finalidad de determinar
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el grado de deterioro cognitivo de la persona. En el caso de existir una ausencia de deterioro o,

en su defecto, un deterioro leve, el individuo se considerara apto para su participacion en la

intervencion.

Escala de Afecto Positivo y Negativo (PANAS) (Watson et al., 1988), adaptacion en
espafiol de Sandin et al. (1999). Este instrumento se trata de un autoinforme que se
utiliza para medir el estado emocional de la persona, teniendo en cuenta la afectividad
positiva y la afectividad negativa. Consta de 20 items presentados en forma de
sentimientos o adjetivos, 10 items para representar emociones de indole positiva 'y 10
para representar emociones de carécter negativo. Cuenta con una escala de tipo Likert
con 5 opciones de respuesta, donde 1 significa “nada” y 5 significa “extremadamente”.
Ademas, presenta una consistencia interna Alfa de Cronbach de 0,90 para el afecto
positivo y de 0,87 para el afecto negativo, por lo que posee una alta confiabilidad.

Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) (Diener et al., 1985), adaptacion en espafiol
de VVazquez et al. (2013). Este instrumento sirve para hacer una evaluacion acerca de la
satisfaccion global que el individuo tiene con respecto a su vida. Cuenta con una escala
de tipo Likert compuesta por 5 items con 7 opciones de respuesta, donde 1 significa
“totalmente en desacuerdo” y 7 significa “totalmente de acuerdo”. La puntuacion total
en esta escala puede oscilar entre 5 (puntuacion minima) y 35 (puntuacién maxima),
considerando una puntuacion méaxima como indicador de una satisfaccion vital optima.
En cuanto a su consistencia interna, esta queda reflejada en un Alfa de Cronbach de
0,89y de 0,79, por lo que se considera que esta escala posee una validez convergente y

discriminante en la evaluacién del bienestar.

Ambos instrumentos, PANAS y SWLS se utilizaran para medir y conocer el bienestar

percibido/subjetivo del individuo.

Escala de Calidad de vida WHOQOL-BREF (Whogol Group, 1998), adaptacion en
espafiol de Lucas-Carrasco (1998). Este instrumento se trata de un autoinforme cuya
finalidad es evaluar la calidad de vida de la persona a través de 4 dimensiones o
subescalas (salud fisica, salud psicologica, relaciones sociales y ambiente). Esta
conformado por una escala de tipo Likert compuesta por 26 items con 5 opciones de
respuesta, donde 1 significa “nada” y 5 significa “totalmente”, entendiendo que, a

mayor puntuacion en cada subescala, mejor calidad de vida presenta la persona
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evaluada. Con respecto a su validez, presenta una confiabilidad en el Alfa de Cronbach
de 0,90.

3.3. Disefio y procedimiento

Se utilizara un disefio cuasiexperimental con un Gnico grupo, asi como medidas pre y

post intervencion, y seguimiento a los tres y seis meses de finalizada la intervencion. Las

variables dependientes seran las obtenidas a partir de los instrumentos de medida detallados

en el epigrafe anterior.

En cuanto al procedimiento, los pasos llevados a cabo se detallan a continuacion:

1.

2.

Solicitacion de permisos: se solicitardn los permisos pertinentes para poder llevar a
cabo dicha intervencidn. Durante este proceso se contactara con el Comité de Bioética
para obtener su autorizacion y aprobacion y, una vez adquirida, se contactara con el
centro de interés para plantear la propuesta de intervencion.

Acudir al centro seleccionado: se realizard una breve presentacion al centro sobre el
programa. Se ofrecerd informacion basada en la evidencia acerca de la temaética
abordada, aportando una justificacion respecto a la necesidad de llevar a cabo una
intervencion con estas caracteristicas. Ademas, se hard especial énfasis en los
beneficios que aportaria a los residentes la implementacion de dicho programa.
Administracion de instrumentos de evaluacion (pretest): una vez obtenido el permiso y
la aprobacion del centro para llevar a cabo el presente programa, se procedera a la
administracion de los instrumentos. En primer lugar, se entregara un documento de
consentimiento informado (ver Anexo 1) para aquellos usuarios que se dispongan a
participar de forma voluntaria. Una vez firmado el consentimiento, se dara comienzo a
la administracién del primer instrumento (Fototest) para determinar el grado de
deterioro cognitivo de los usuarios del centro. Tras el cribado y obtencién de los
resultados de esta prueba, se procedera a la administracion de los instrumentos pretest
(PANAS, SWLS y WHOQOL-BREF) a todos aquellos usuarios cuyas capacidades
segun los resultados del Fototest sean aptas para su participacion en el programa.
Seleccion de participantes y formacion del grupo experimental: una vez obtenidos los
resultados de los instrumentos pretest, se seleccionaran los sujetos que conformaran el

grupo experimental.
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5. Presentacion del programa a los usuarios: tras conformar la muestra con la que se
llevard a cabo la intervencidn, se realizard una explicacion sobre el programa a los
participantes, informéandoles en qué consiste, que se realizara durante este, los objetivos
perseguidos y los posibles beneficios que aportara.

6. Implementacion del programa: Esta implementacion se llevara a cabo mediante dos
profesionales en psicologia positiva, los cudles impartiran de forma conjunta las
sesiones que componen el programa.

7. Administracion de instrumentos de evaluacion (postest): tras finalizar las actividades,
se procederd a realizar la evaluacion postest mediante la administracion de los mismos
instrumentos de evaluacion aplicados en la fase pretest.

8. Seguimiento: con el fin de comprobar la efectividad del programa y los efectos
producidos a largo plazo se realizardn dos sesiones de seguimiento. Estas sesiones
tendran lugar a los 3 meses y a los 6 meses a partir de la finalizacion de la intervencidn
y en ellas se volveran a administrar los instrumentos PANAS, SWLS y WHOQOL -
BREF.

3.3.1. Temporalizacién y cronograma

Se prevé que el tiempo estimado para la obtencion de los permisos sea de un mes
aproximadamente vy, a partir de entonces, se dard comienzo a la seleccion de los participantes
y la implementacidn del programa de intervencion. EIl programa se compone de ocho sesiones,
estas se impartirdn de forma semanal en la residencia durante los meses de septiembre y
octubre, en un horario de 17:00 a 18:00 h.

La implementacion se llevara a cabo de la siguiente manera:

Tabla 1.
Cronograma general de implementacién del programa

Semanas

11213456 7]|8]|9(10(11|12|13[14 || 26|38

Obtencion de
permisos

Fase pretest
y proceso de
seleccion
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Sesion 1.

Sesion 2.

Sesion 3.

Sesidn 4.

Sesion 5.

Sesion 6.

Sesion 7.

Sesion 8.

Fase postest

Primer
seguimiento

Segundo
seguimiento

3.3.2. Descripcion de las sesiones

Las sesiones que componen el presente programa de intervencion se estructuran de la

siguiente forma:

Bienvenida a los participantes.

Puesta en comun de actividades propuestas en la sesion anterior (cuando proceda).
Explicacion de contenidos.

Realizacion de actividades.

Cierre: propuesta y explicacion de actividades a realizar antes de la proxima sesion.

o gk~ wnF

Despedida y agradecimientos.

A continuacion, se muestra sobre una ficha técnica una descripcion de cada una de las
sesiones, la duracion de estas, las actividades que se realizaran, los objetivos perseguidos y los

materiales necesarios para dicha realizacion.
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Tabla 2.
Ficha técnica de la sesion 1

Sesion 1

« Informar sobre las virtudes y fortalezas: qué son y cuantas hay
Objetivos = Reconocer fortalezas propias y reforzar autoestima
« Profundizar en las fortalezas de gratitud, curiosidad y esperanza

Pantalla digital, proyector, presentacion de PowerPoint,
Materiales boligrafos, tarjetas de colores, material impreso, pelota Duracion 1h
inflable, folios.

Desarrollo de la sesion

Introduccion: En primer lugar, se dara la bienvenida a todos los participantes y se les pedira
que se coloquen en circulo. Los psicologos se situardn en el centro y pediran a cada sujeto
que se presente diciendo su nombre, edad y algo que le guste hacer en su tiempo libre. Una
vez finalizada esta ronda de presentacion, de manera introductoria, en esta sesion se realizara
una presentacion de PowerPoint en la cual se explicaran los conceptos de virtud, fortaleza y
también cuales se distinguen dentro de cada grupo.

Actividad 1: Reconociendo mis fortalezas

Tras finalizar la explicacién sobre virtudes, fortalezas y los tipos que hay, se repartira una
tarjeta a cada participante y se le pedird que anote sobre una de las caras de la tarjeta 3
fortalezas con las que se sienta mas identificado. Para facilitar esta tarea, se repartira un folio
impreso con todas las fortalezas y caracteristicas de cada una a todos los participantes. Se
plantearan preguntas que ayuden al sujeto a identificar dichas fortalezas personales, como,
por ejemplo: “;qué cosas haces sin esfuerzo?”’; ;qué fortalezas crees que los demas pueden
apreciar en ti?; ¢qué te motiva para hacer lo que haces?; etc.

Una vez finalizada la tarea, se realizara una puesta en comun y se pedird a 6 0 7 sujetos
voluntarios que cuenten una situacién en la cual hayan usado una de las tres fortalezas
anotadas en la tarjeta. En esta puesta en comun se fomentara el refuerzo positivo entre los
participantes, valorando las fortalezas que cada uno posee.

Actividad 2: Fortalezas que aportan bienestar

Se continuara con la presentacion de PowerPoint para explicar los beneficios de entrenar las
fortalezas personales y qué fortalezas contribuyen de forma especial en el bienestar personal.
Una vez finalizada la explicacion, pediremos a los sujetos que anoten en la cara vacia de la
tarjeta usada en la actividad anterior emociones que hayan experimentado cuando han hecho
uso de sus fortalezas. Después, se realizard una puesta en comun durante la cual los
participantes deberan pasarse entre ellos una pelota inflable pequefia para cederse el turno de
palabra. Mientras tanto, los psicologos iran apuntando todas las emociones que se vayan
mencionando en una pizarra para después reflexionar acerca de esas emociones.

Tras finalizar la puesta en comun se profundizara de forma mas concreta en las fortalezas que
se trabajaran a lo largo del programa. Para introducirlas con mayor facilidad, estas apareceran
en la pantalla a la vez que se preguntara a los participantes que levanten la mano aquellos que
hayan anotado alguna de estas tres fortalezas en su tarjeta durante la realizacion de la primera
actividad. En esta parte, se aclarara a los participantes que todos poseen las fortalezas que se
han explicado durante la sesién, no existiendo una ausencia de éstas sino una falta de
entrenamiento.

Cierre
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Para finalizar la sesion, se agradecera a los mayores su participacién e implicacion durante la
realizacion de las actividades y se les pedira que, con vistas a la siguiente sesion, piensen uno
o dos motivos por los que se hayan sentido agradecidos en las Gltimas semanas y los anoten
en un folio que se les repartira antes de finalizar la sesion.

Fuente: elaboracion propia.

Tabla 3.
Ficha técnica de la sesion 2

Sesion 2

* Conocer la fortaleza de “gratitud”: qué es y en qué consiste
Aprender a expresar gratitud

Objetivos ! .
Reflexionar y tomar consciencia de las razones por las que expresar
gratitud

Materiales Pantalla digital, proyector, presentacion de PowerPoint, Duracién  1h

cuadernos, cartulinas tamario folio, folios y boligrafos.

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Al inicio de la sesion se les pedira a los participantes que compartan de forma
voluntaria las vivencias que hayan anotado en el folio que se repartid en la sesion anterior en
el cual debian describir al menos dos situaciones en las que se hubieran sentido agradecidos.
A continuacion, se dara paso a la explicacion de contenidos.

Actividad 1: Descubriendo la gratitud

Se comenzara la sesidn con una presentacién PowerPoint en la cual se explicara el concepto
de gratitud y en qué consiste esta fortaleza. A continuacion, se visualizaran una serie de cortos
en los cuales se mostraran escenas de personas teniendo gestos amables o haciendo cosas por
otras. Tras finalizar los cortos se pedira a los participantes que se organicen en grupos de 5
personas, una vez formados los grupos se repartird un folio en blanco a cada grupo y se le
asignara un corto. La actividad consistira en volver a reproducir los cortos para que cada
grupo escriba posibles formas a través de las cuales el protagonista del corto asignado podria
de expresar gratitud. Una vez transcurrido el tiempo de realizacién de la actividad, se realizara
una puesta en comun y se debatira sobre las formas de expresion de gratitud descritas.

Actividad 2: Expresando gratitud

Una vez finalizada la primera actividad, se repartird a cada asistente una cartulina tamafio
folio con una tabla de dos columnas, en una columna deberan escribir los nombres de 10
personas con las que se sienten agradecidos y en la columna de al lado el motivo por el que
sienten gratitud hacia éstas. Una vez hayan terminado de rellenar la tabla se realizara una
puesta en comun en la que de forma voluntaria compartan lo que han escrito, haciendo una
reflexion acerca de si mostramos o no gratitud realmente con las personas que se han
mencionado en la tabla.

Cierre

Antes de finalizar la sesién, se repartird a cada participante un pequefio cuaderno y se les
pedird como tarea para la proxima semana que anoten en él de forma diaria como minimo 2
razones por las que se sienten agradecidos. Esta actividad consistira en llevar el cuaderno en
todo momento, a modo de diario, para apuntar en €l cualquier cosa que les haga experimentar
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gratitud con la vida o con las personas del entorno, pudiendo hacerlo en cualquier momento
del dia seguin vayan surgiendo eventos que propicien la aparicion de esta fortaleza.

Fuente actividad cierre: adaptada de Counting one’s blessings (Sheldon y Lyubomirsky,
2006)
Fuente: elaboracion propia.

Tabla 4.
Ficha técnica de la sesion 3

Sesion 3

Descubrir el valor y los beneficios que aporta expresar gratitud

Objetivos Conocer la relacion entre gratitud y bienestar

Pantalla digital, proyector, presentacion de PowerPoint,

. X . . . Duracion
pizarra, tizas, post-its, folios y boligrafos. Lh

Materiales

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Antes de comenzar la sesion se pedird a los participantes que de forma
voluntaria compartan su experiencia realizando la actividad semanal propuesta en la sesion
anterior (qué les ha parecido la actividad y si ha sido de su agrado llevarla a cabo).

Actividad 1: ¢Para qué sirve la gratitud?

Se comenzara la sesion con una presentacion de PowerPoint sobre la importancia y los
beneficios de expresar gratitud hacia nosotros mismos y nuestro entorno, ademas del impacto
positivo que esto puede traer consigo sobre la salud y la utilidad que esta fortaleza puede
tener en diferentes situaciones. Tras la presentacion, se hara un debate en el cual se pedira a
los asistentes que nombren en voz alta emociones y sentimientos que hayan experimentado
cuando han expresado gratitud. En esta actividad se puede hacer referencia al cuaderno de
agradecimiento que han estado realizando durante la semana anterior, y se les preguntaran
cosas como: qué sentian cuando escribian en el cuaderno, cuales eran sus sensaciones a lo
largo del dia, qué emociones les embargaban, etc. Mientras tanto, los psicélogos iran
apuntando todo aquello que expresan los participantes sobre una pizarra. Una vez terminada
la ronda se reflexionara en conjunto sobre el bienestar que se siente al poner en préactica esta
fortaleza.

Actividad 2: Sintiéndonos bien

Una vez finalizada la primera actividad, se repartira un post-it por persona en el cual cada
usuario deberd apuntar un motivo por el que se siente agradecido consigo mismo. Una vez
hayan terminado de escribir una razon de agradecimiento personal, los usuarios deberan decir
en voz alta el motivo por el que se sienten agradecidos consigo mismos mientras se miran en
un espejo de mano que se ira pasando de participante en participante. De esta manera, cuando
la persona tenga el espejo en la mano, deberd mirarse en él y pronunciar la siguiente frase
“me siento agradecido contigo porque” seguida del mensaje que han escrito en el post-it.

Cierre

Para la proxima semana, se pedira que anoten en una cuartilla de folio que se repartira a cada
persona, situaciones o cosas que les hayan hecho sentir curiosidad en los Gltimos meses. Se
aclarara que puede ser cualquier cosa que consideren, el Gnico requisito es que haya estado o
esté presente la fortaleza de curiosidad.

20



Fuente: elaboracion propia.

Tabla 5.
Ficha técnica de la sesién 4

Sesion 4

* Conocer la fortaleza de “curiosidad”: informar en qué consiste y sus tipos
Objetivos =« Promover el autoconocimiento
« Descubrir formas de expresar curiosidad

Presentacion de PowerPoint, folios, boligrafos, lupa de

) ) Duracion 1 h
mano, pizarray tizas.

Materiales

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Puesta en comun de la actividad semanal y breve explicacién de la fortaleza
de curiosidad mediante presentacion de PowerPoint.

Actividad 1: La lupa de la curiosidad

Los participantes se organizaran en parejas de dos miembros colocandose uno frente a otro,
mientras tanto, se repartira una lupa de mano por pareja y un folio en blanco a cada usuario.
La actividad consistira en que, por turnos de dos minutos, los usuarios se vayan cediendo la
lupa uno a otro y quien tenga la lupa en la mano debera hacer preguntas a su pareja de en
frente e ir a notando en su folio curiosidades de ésta. Transcurridos veinte minutos, se hara
una puesta en comun en la que cada participante contabilizara el nimero de curiosidades que
ha logrado anotar sobre su compariero.

Actividad 2: ¢Soy una persona curiosa?

Esta actividad consistird en que los participantes piensen sobre todo aquello que les haya
suscitado curiosidad a lo largo de las diferentes etapas vitales y, a partir de ahi, elaboren una
lista de las acciones a través de las cuales han expresado dicha fortaleza (qué han hecho
cuando han sentido curiosidad, por ejemplo: comprar un libro, buscar informacion sobre el
tema de interés, preguntar a los demads, viajar para aprender...). Finalmente, se realizard una
puesta en comun y se iran anotando en una pizarra las distintas aportaciones de los usuarios
con el fin de reflexionar sobre la capacidad Unica de cada individuo para expresar y sentir
curiosidad por diferentes tematicas.

Cierre

Para la proxima semana, los participantes deberan completar un autorregistro de curiosidad
(Ver Anexo 2). Esta actividad consistird en profundizar en distintos temas por los que el
usuario tenga cierto interés, anotando el dia, el temay la informacion (dato novedoso/curioso)
que ha aprendido.

Para motivar a los usuarios a realizar esta tarea, se advertira sobre la entrega de un premio en
la proxima sesion a las tres personas que hayan anotado en su autorregistro los datos mas
curiosos, y se hara entrega de dicho premio mediante una votacién grupal.

Fuente: elaboracion propia.
Fuente actividad cierre: adaptada de Manual de ejercicios de psicologia positiva aplicada.
Ejercicios sencillos para incrementar el bienestar (Seseé et al., 2017).
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Tabla 6.
Ficha técnica de la sesién 5

Sesion 5

Obietivos Fomentar actitudes exploratorias
J » Conocer la utilidad y los beneficios de la curiosidad como fortaleza

Materiales Medallas, diploma, sobres, folios, figura de animal. Duracién  1h

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Antes de comenzar la sesion se hara una puesta en comun sobre la actividad
semanal. Los participantes compartiran su autorregistro con el resto de los usuarios y, una
vez todos hayan compartido la informacion, se hard una votacion a mano alzada para
determinar quiénes han demostrado practicar més curiosidad. A los ganadores se les daréd una
medalla de oro, plata o bronce, segun corresponda en el ranking de votaciones. Al resto de
usuarios se les otorgara un diploma (Ver Anexo 3) enmarcado por su participacion en la
realizacion de la actividad semanal.

Actividad 1: La curiosidad no maté al gato

La actividad consistira en la realizacién de una yincana en la primera planta de la residencia
y los alrededores con acceso permitido a los usuarios (patio, gimnasio...). La mision de esta
actividad es encontrar la figura de un gato que se ha perdido, para ello se colocaran una serie
de sobres con pistas en su interior en distintos lugares de la residencia y los participantes
deberan resolver en grupos de 5 personas las pistas de los sobres que vayan encontrando para
acceder al siguiente y asi sucesivamente hasta encontrar al gato. La dificultad de las pistas ira
en aumento hasta encontrar la figura.

Finalmente, se realizara un debate grupal sobre las emociones y sensaciones experimentadas
durante la realizacion de la actividad, haciendo una reflexién sobre la importancia de esta
fortaleza en la interaccion con el entorno, asi como en los beneficios que aporta.

Cierre

En esta sesion no se propondra ninguna tarea semanal.

Fuente: elaboracidn propia.

Tabla 7.
Ficha técnica de la sesion 6

Sesion 6

» Conocer la fortaleza de “esperanza”
Objetivos =« Identificar situaciones donde se ha puesto en marcha esta fortaleza
« Fomentar una actitud positiva de forma diaria

Pantalla digital, proyector, presentacion de PowerPoint,
Materiales boligrafos, material impreso con actividad, folios de color, | Duracion 1h
tarros de vidrio.

Desarrollo de la sesidon

Introduccion:
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Se realizara una breve explicacion sobre la esperanza y las dimensiones que la componen a
través de una presentacion de PowerPoint.

Actividad 1: La esperanza, el timon de la vida

Los participantes deberan completar la hoja que se les repartira escribiendo dentro de los
recuadros en blanco retos o circunstancias dificiles que hayan enfrentado a lo largo de su vida
(Ver Anexo 4). Una vez finalicen la tarea, se hara una puesta en comun y se debatird sobre
las diferentes formas de manifestar esperanza.

Actividad 2: Llenos de esperanza

Se repartiran trozos de papel de colores y un tarro de vidrio por persona. Cada usuario debera
escribir 7 mensajes de esperanza (sobre los trozos de papel azul) y 7 frases alentadoras y
positivas (sobre los trozos de papel amarillo). A modo de ayuda y para facilitar la realizacion
de esta actividad, apareceran reflejados en la pantalla digital algunos ejemplos de frases sobre
las que partir como referencia. Una vez finalizada la actividad, se doblarén los trozos de papel
y se introduciran en el interior del tarro.

Antes de despedir la sesidn, los psicélogos colocaran una pegatina aclaratoria sobre el tarro
de cada usuario en la que apareceran un sol de color amarillo y una luna de color azul, y al
lado de cada uno las frases “por la mafiana” y “por la noche”. El proposito de las pegatinas
es facilitar a los mayores el recuerdo del color del papel que deben sacar, asociando el color
y los iconos representados con el momento del dia correspondiente.

Cierre

Para la proxima semana, se pedira a los participantes que coloquen el tarro lleno de mensajes
en un lugar visible de su habitacion, preferiblemente el escritorio o la mesita de noche. La
actividad consistira en que todas las mafianas al despertar abran el tarro y saquen un papel de
color amarillo y lo lean en voz alta y, por la noche antes de dormir, repitan el mismo proceso,
pero con el color azul. Ademas, se aclarard que, para no leer el mismo mensaje dos dias
distintos, cada mensaje y cada frase leidos deberan guardarse en otro sitio de su habitacion,
por ejemplo, en un cajon de la mesita. De esta manera, a medida que avance la semana el
tarro se ira vaciando.

Fuente: elaboracion propia.

Tabla 8.
Ficha técnica de la sesion 7

Sesion 7

» Reflexionar sobre la utilidad y el valor de la esperanza
Objetivos =« Desarrollar un significado propio e individual sobre el concepto de

esperanza
T
Material impreso, cartulinas de colores, boligrafos, ladrillos
Materiales cuadrados de poliestireno, palillos redondos de madera, Duracion  1h
pintura.

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Los usuarios compartiran con el resto una pequefia reflexion sobre las
emociones experimentadas durante la realizacion de la actividad semanal.

Actividad 1: El valor de la esperanza
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Se realizara una lectura grupal de la fabula popular “el helecho y el bambu™. A continuacion,
se debatira sobre la ensefianza y moraleja de esta fabula, haciendo una reflexion sobre la
utilidad de la esperanza para adaptarse al medio y afrontar de manera exitosa y saludable
determinadas situaciones vitales.

Actividad 2: El jardin de la esperanza

Esta actividad consistird en que cada participante desarrolle su propio significado de
esperanza. Para ello, se repartird un girasol de cartulina a cada persona y se le pedird que
escriba en la parte central de su flor qué significa para ella tener esperanza. Una vez todos los
usuarios hayan descrito su significado propio, se le pondran palillos redondos de madera
(previamente tintados de verde) a cada flor. Tras formar las flores estas se clavaran sobre
ladrillos cuadrados de poliestireno recubiertos de cartulina verde, simulando un jardin. En
esta actividad se reflexionara, usando las flores como metéafora, sobre la importancia de
cultivar y poner en practica esta fortaleza de forma diaria como si se tratase de un jardin que
debe regarse todos los dias para mantener vivas a las plantas que hay en él.

*En esta tarea se le pedira permiso a la residencia para colocar la manualidad en la recepcion
de manera que los usuarios tengan facil acceso a ella para la realizacion de la tarea semanal.

Cierre

Como tarea semanal, se les propondra a los usuarios pasar todos los dias por la recepcién de
la residencia y leer los mensajes de las flores elaboradas en la actividad.

Fuente: elaboracion propia.

Tabla 9.
Ficha técnica de la sesion 8

Sesion 8

« Repasar conceptos desarrollados a lo largo del programa
Objetivos =« Reflexionar y concienciar sobre la importancia del uso de las fortalezas
de forma cotidiana

Folios, boligrafos, pintura, pinceles, mural de papel,

Duracion 1 h
secador.

Materiales

Desarrollo de la sesion

Introduccion: Puesta en comun sobre sensaciones percibidas antes, durante y después de la
realizacion de la actividad semanal.

Actividad 1: Fortalezas en accion

Se volvera a hacer repaso de las tres fortalezas vistas a lo largo de las sesiones. Para ello, se
formaran 3 grupos y a cada uno se le asignara aleatoriamente una fortaleza. En equipo,
deberan responder a las siguientes cuestiones:

- ¢En qué consiste esta fortaleza?

- ¢ Queé utilidad tiene?

- Menciona una situacion o conducta donde se manifieste dicha fortaleza.

Después, se hara una puesta en comun.

Actividad 2: Fortalecidos para mejorar
Se repartira un folio a cada participante. Cada usuario debe elegir una de las 3 fortalezas
trabajadas durante las sesiones, mencionar una actividad que haya realizado poniendo en
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marcha dicha fortaleza y justificar el motivo de su eleccion. A continuacion, cada participante
compartird con el resto del grupo sus respuestas y se harad una reflexion grupal sobre todos
los beneficios obtenidos a lo largo de las semanas en las que se ha llevado a cabo el programa.
Una vez finalizada esta dinamica, cada usuario mojara una de sus manos en pintura y
plasmara su huella sobre un mural con una figura de &rbol, de manera que las huellas queden
en la parte superior de la figura simulando las hojas del arbol. Tras secar el mural, cada
individuo escribiré sobre su huella su nombre y la fortaleza elegida en la actividad.

*Se pedira permiso a la direccion de la residencia para colgar este mural en una zona comun
visible y de facil acceso para todos los sujetos (por ejemplo: en un pasillo, en la sala de
television...)

Cierre

Se agradecera la participacion e implicacion de los usuarios con respecto al programa.

Fuente: elaboracion propia.

3.3.3. Presupuesto orientativo

A continuacion, se detalla una aproximacion de los gastos previstos para la realizacion de

las sesiones llevadas a cabo en el presente programa.

Tabla 10.
Presupuesto orientativo necesario para llevar a cabo el programa.
Descripcién Precio
Recursos profesionales: 2 psicélogos 50 €/h* (1.250 €/profesional)
Recursos materiales: paquete de folios blancos, paquete de 241,34 €

boligrafos, tarjetas de colores, pelota inflable pequefia, material
impreso de actividades, cuadernos/diarios, espejo de mano, post-
its de colores, cartulinas tamario folio, paquete de tizas, paquete de
folios de color, tarros de vidrio, ladrillos de poliestireno, palillos
de madera, botes de pintura, mural de papel, secador pequefio,
pinceles, lupas de mano, diplomas enmarcados, medallas, sobres
de carta, figura.

Total 2.742,34 €

Nota: al realizar las sesiones en una sala de la residencia acondicionada con pizarra, pantalla digital, proyector,
ordenador portatil, sillas y mesas, este material no ha sido incluido en el presupuesto.

Nota 1: el total de horas pagadas a cada profesional se ha realizado una estimacién de las horas destinadas por
cada psicologo a la preparacion e imparticion de las sesiones y la administracion y correccion de los
instrumentos de evaluacion.
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4. Resultados esperados

Existen numerosas intervenciones en psicologia positiva que realizan un entrenamiento en
fortalezas con la finalidad de mejorar el bienestar del individuo (Geraghty et al., 2010). Se ha
encontrado un mayor numero de aquellas destinadas a jovenes y adolescentes, aunque también
se encuentran aquellas dirigidas hacia adultos y adultos mayores. Sin embargo, estas
intervenciones se caracterizan por realizar un entrenamiento generalizado de varias fortalezas
0, un entrenamiento con una o dos fortalezas Unicamente. La presente propuesta de
intervencion se ha desarrollado considerando aquellas fortalezas que, en base a los estudios
realizados, han demostrado tener un mayor impacto en la mejora de calidad de vida y el
bienestar durante la etapa vital de la vejez, siendo estas la gratitud, la curiosidad y la esperanza
(Ruch et al., 2012).

Por tanto, una vez aplicado el programa de intervencion, se espera mejorar no solo el
bienestar subjetivo y calidad de vida del adulto mayor, sino otras dimensiones relacionadas con

estos constructos.

Entre los componentes del bienestar psicoldgico se encuentra la valoracion que realiza el
individuo con respecto al sentido de la vida. Esta valoracion esta relacionada con el concepto
de trascendencia, por ello, se estima que el entrenamiento en fortalezas trascendentales como
la gratitud y la esperanza supondra un reforzamiento en el propésito vital (Peterson y Seligman,
2004) del adulto mayor.

Por otro lado, trabajar las fortalezas propuestas en este programa contribuiria también a la
experimentacién de emociones positivas, un elemento fundamental para la valoracion de la
vida como plena y satisfactoria (Garcia Pérez, 2016) y para la gestion situaciones adversas
(Lukas, 2001). En esta linea, cabe destacar que las emociones positivas también contribuyen a
un adecuado ajuste psicoldgico y al buen funcionamiento del individuo (Fredrickson, 2001),
actuando como un factor de proteccién ante la probabilidad de sufrir enfermedades

(Lyubomirsky et al., 2005) o patologias de indole psicoldgica (Stein et al., 1997).

Por todo lo anterior, una vez finalizado este programa de intervencion se entrenamiento en
fortalezas, se espera encontrar ancianos mas felices y resilientes, con un mejor estado de &nimo

y una mayor tolerancia ante la adversidad y el estrés. De esta forma, se favoreceria un
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envejecimiento activo, promoviendo una mayor autonomia e independencia, ademas de un

aumento en la autoestima y un correcto balance afectivo en el adulto mayor.
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6. Anexos

Anexo 1. Documento de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO — INFORMACION PARA EL PARTICIPANTE

Antes de proceder a la firma del consentimiento informado, lea atentamente la informacion que
se facilita a continuacion y realice las preguntas que considere oportunas.

Se trata de un estudio en el que se realizaran diversas actividades que podré incorporar en su
vida diaria. La finalidad de este estudio persigue mejorar su bienestar entrenando distintas
fortalezas psicologicas.

Se realizara la administracion de los siguientes instrumentos de evaluacion:

- Fototest (Carnero-Pardo y Montoro-Rios, 2004).

- Escala de Afecto Positivo y Negativo (PANAS, Watson et al., 1988; version espafiola de
Sandin et al., 1999)

- Escala de Satisfaccién con la Vida (SWLS, Diener et al., 1985; version espafiola de Vazquez
etal., 2013).

- Escala de Calidad de vida (WHOQOL-BREF, Whoqol Group, 1998; version espafiola de
Lucas-Carrasco, 1998).

La participacion en el estudio podria aportarle numerosos beneficios ya que se espera lograr
una mejora en la calidad de vida y en el bienestar personal. Su contribucion resultaria de gran
valor para que los resultados hallados de este trabajo deriven en un avance importante en el
conocimiento de los factores que ayudan a las personas a tener una mejor calidad de vida.

Aspectos para tener en cuenta:
* La participacion es totalmente voluntaria y no conlleva ningun tipo de riesgo para usted.

* Se puede retirar del estudio cuando asi lo manifieste, sin dar explicaciones y sin que esto
repercuta en sus cuidados meédicos.

* Todos los datos caracter personal, obtenidos en este estudio son confidenciales y se trataran
conforme establece el Reglamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27
de abril de 2016 de Proteccion de Datos (RGPD).

* El tratamiento de la informacion obtenida en el estudio sera exclusivamente utilizado para los
fines especificos del mismo.
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Yo (Nombre y Apellidos):

He leido la documentacion informativa que acompafia este documento referente al estudio que se
pretende llevar a cabo.

He podido hacer preguntas sobre la intervencién que se va a realizar.

Comprendo que mi participacion es voluntaria y soy libre de participar o no.

Se me ha informado que todos los datos obtenidos en este estudio seran confidenciales y se trataran
conforme establece el Reglamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril

de 2016 de Proteccion de Datos (RGPD)

Se me ha informado de que la informacién obtenida sélo se utilizard para los fines especificos del
estudio.

Deseo ser informado/a de los resultados que se obtengan en el curso de la intervencién: Si No
Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando desee sin tener que dar explicaciones.

Presto libremente mi conformidad para participar en la intervencion.

Fecha: Firma del participante:
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Anexo 2. Autorregistro de curiosidad

Dia de la semana

Tema

Dato curioso
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Anexo 3. Diploma de curiosidad

DIPLOMA

DE RECONOCIMIENTO

AW

POR PONER EN MARCHA LA FORTALEZA DE CURIOSIDAD

{RIEN HECHO!
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Anexo 4. Actividad 1 (sesion 6)

Imagina que eres un barco y las tormentas representan los momentos de dificultad que
has afrontado a lo largo de tu vida. Describe en los espacios en blanco 2 situaciones en
las que la esperanza te haya ayudado a seguir adelante.
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