
TALLERES PSICOEDUCATIVOS CON ACTIVIDAD 

FÍSICA GRUPAL: CALIDAD ENFERMERA 

OBJETIVOS: 
Comprobar que la realización periódica de 

ejercicio en grupo mejora el afrontamiento del 

dolor crónico, las relaciones sociales y la 

capacidad funcional en la vida diaria. 

JUSTIFICACIÓN: 
A partir de la jubilación cada vez hay más años para la realización de actividades lúdicas que, a menudo, 

se ven coartadas por el sedentarismo, la soledad, el dolor crónico y otras dolencias, las cuales merman la 

capacidad física, funcional y de socialización. 

El desarrollo, por parte de Enfermería, de un programa de actividad física grupal y psicoeducación, 

mejoraría notablemente la calidad de vida de dicho colectivo. 

METODOLOGÍA: 
Estudio descriptivo ecológico realizado entre 

Ene y Abr 12. 

Muestra 

Primer grupo (1): 40 personas que caminan 

una hora diaria en grupo 5 días a la semana. 

Segundo grupo (2): 40 personas que realizan 

vida sedentaria. 

Usamos el “Cuestionario de Afrontamiento ante 

el Dolor crónico(CAD)”,y el “HAQ”(capacidad 

de funcionamiento en la vida diaria).Dichos test 

fueron pasados a una serie de jubilados que 

forman los grupos de la muestra. 

CONCLUSIONES: 
Con este estudio podemos comprobar, no solo que realizar ejercicio de forma periódica mejora el 

afrontamiento del dolor crónico y aumenta las capacidades para realizar las A.V.D., sino que 

además, si se realiza en grupo, disminuye el carácter depresivo/ansioso, fomenta las relaciones 

sociales y aumenta la calidad de vida. 

Enfermería está capacitada para crear talleres psicoeducativos con actividad física en grupo, con el 

objetivo de mejorar las condiciones de dicho colectivo, siendo un campo para el avance en la 

Calidad de los Cuidados que nuestra profesión ofrece, sobre todo, en Atención Primaria. 

Autores: Alonso Ríos, Juan Antonio; Castilla Soto, José; 

Morente Bernal, Francisca. U.G.C. ARROYO DE LA MIEL. 

D.S. Costa del Sol. Málaga. 

RESULTADOS: 
CAD: En (1), la mayoría afrontan el dolor en los 

apartados de “Distracción”, “Autocontrol Mental” y 

“Autoafirmación”. En (2), impera el afrontamiento en 

los apartados de “Catarsis” y “Religión”. Obteniendo 

resultados similares en cuanto a “Búsqueda de 

Información”. Ver “tabla I” 

HAQ(Siendo 0=no incapacidad y 3=máxima 

incapacidad):En(1),la gran mayoría se encuentra 

entre los valores 0-1.En(2), la mayoría se encuentra 

entre 1,5 y 2,5. Ver “Cuestionario HAQ” 

 

           tabla I (CAD)                            cuestionario HAQ 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


