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studio de investigacion de la in-
tervencion del coaching en per-
sonas con objetivos de salud.

Lo primero es la Salud. La importan-
cia de sentirse sano es algo de lo que
se tiene conciencia desde que se tie-
ne uso de razdn.

En nuestro medio occidental se ha
creado un extenso entramado sa-
nitario (publico y privado) que se
ocupa de resolver los problemas de
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salud, pero aln asi nuestra sociedad
del progreso aloja una alta propor-
cion de personas que presentan di-
ficultades a la hora de mantenerse
sanos o libres de dolor.

Muchos de los habitos personales de
nuestra sociedad sumados a otras
circunstancias genéticas, ambienta-
les, etc., desencadenan el cansancio,
el agotamiento, el estrés, la depre-
sion, la ansiedad y el desarrollo de
otras enfermedades cronicas.

El Coaching de Salud, ofrece un
acercamiento integral para alcan-
zar el potencial maximo en el ob-
jetivo de salud de cada persona
con intervenciones basadas en el
didlogo y la accién [(en nutricion,
ejercicio o el desarrollo de hahitos
saludables, etc.] 1. 12. )

Los componentes del Proyecto de
Coaching y Salud sobre Evidencias
y Futuro de la Intervencion del Coa-
ching en Salud esta celebrando una
serie de encuentros en formato de
mesas redondas con los diferentes
actores del mundo sanitario, con el
fin de detectar los campos de actua-
cion que puede tener el Coaching en
distintas areas como la Atencién Pri-
maria y hospitalaria.

El objetivo principal de esta Mesa
Redonda fue detectar qué necesida-
des puede cubrir la intervencion del
Coaching en el proceso salud-enfer-
medad en distintas areas como la
adherencia del paciente al tratamien-
to, adquisicion de habitos saludables
preventivos y modificacion de habi-
tos poco saludables, el componente
emocional en salud, la comunicacion
efectiva entre médico-paciente, o la
gestion de equipos médicos.

cuodemo_sde 1
coaching /



Testimonios de Coaching en el Area de Salud

E] 01 METRICAS DE COACHING DE SALUD

METR'CA 1 Autoconsciencia

¢ De qué te has dado cuenta durante el proceso de coaching?

METRICA 2 Autocontrol

. Coémo ha evolucionado tu conocimiento/gestion emocional?

METRICA 3

Nuevas habilidades/Nuevos habitos de vida
. Qué habitos de vida/salud tienes ahora que no tenias?

METRICA 4 Absentismo laboral

i Coémo ha impactado en tu trabajo?

METRICA 5

Adherencia a la medicacion
i Coémo gestionas tu patologia crénica: controles, medicacion,
tratamiento, etc., u objetivo de salud: dieta, ejercicio, etc.?

Satisfaccion vital

METRICA 6 i Coémo valoras después del proceso tu satisfaccion vital?

METRICA 7

Duracion del proceso
iHas hablado con otras personas sobre tu proceso? Cuantas
sesiones fueron necesarias?

La primera mesa redonda se ce-
lebré el 17 de noviembre de 2016.
Todos los asistentes habian vivido
en primera persona un proceso de
Coaching de salud. Medir en forma
correcta el impacto de los procesos
de Coaching de Salud es uno de los
desafios méas importantes para sa-
car conclusiones sobre su utilidad.
Se realizé una dindmica donde se
pasaron preguntas en tarjetas para
que pudieran compartir sus expe-
riencias sobre las que concluir los
valores percibidos, actitudes y cam-
bio de habitos de los coachees y va-
lorar conclusiones para aportar me-
joras a la salud y a todos los agentes
implicados en su cuidado.
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A continuacion, se exponen los testi-
monios de 7 coachees en base a es-
tas métricas:

Métrica 1. Autoconsciencia.
iDe qué te has dado cuenta
durante el proceso de coaching?

« Coachee A. Me he dado cuenta de
que no siempre hay que ponerse
en lo peor, sino vivir las situacio-
nes conforme wvayan llegando e
irlas solucionando. Y que siempre
hay salida aunque veas muy os-
curo el camino.

« Coachee B. De no tener miedo a
ser yo misma, y a decir las cosas

con respeto y con educacién pero
decirlas. Del “no pasa nada”.

“He aprendido que hay salida siem-
pre”; “a no tener miedo de ser yo
misma”; “autocontrol”; “a incorpo-
rar la gratitud a mi vida”; “yo soy
antes y después del proceso”; “a ser
positivo y no ponerme en lo peor por-

que siempre hay salida”.

Métrica 2. Autocontrol.
i Coémo ha evolucionado tu
conocimiento/gestiéon emocional?

e Coachee A. Gratitud: pensar:
“Esto me estd pasando por algo,
puedo aprender algo por esto”. Soy
antes vy después del proceso. Eso me
hace sentir mejor a nivel de salud.

L]

Coachee B. Antes lloraba por
todo. Me he hecho fuerte, sien-
to que puedo hacerme cargo de la
situacion. Siento que la gente me
respeta mds ahora.

L]

Coachee C. He aprendido a ser
humana, a tener sentimientos 7y
expresarlos. He aprendido a ser
asertiva, a decir que no todo estd
bien; y he aprendido que cuando
lo hago no pasa nada.

“Esta situacién me estd pasando por
algo”; “ya no lloro”; “puedo expre-
sar mis sentimientos aunque incomo-
de alos demds, es lo mejor que puedo
hacer por mi”; “he aprendido a con-
trolar mis emociones para que no me
desborden”; “he aprendido a expre-
sar mis emociones menos positivas y
compartir lo que siento”; “no me he
hecho mala, me he hecho fuerte”.

Métrica 3. Nuevas habilidades/
Nuevos habitos de vida.

¢Qué habilidades de salud has
adquirido /; Qué héabitos de vida
tienes ahora que no tenias?

» Coachee A. Aprendi la importan-
cia de hacer la compra, y cuidar
ast la alimentacion.

» Coachee B. Alimentarme de mane-

ramds saludable en mi contexto real.
Y saber incorporar ejercicio fisico en

N° 18 / mayo 2017



mi contexto real también. Y recalco
lo de “amividareal”, sinono lo pue-
do mantener en el tiempo. Sentirme
acompafiada con un seguimiento
semanal era una motivacion en la
adquisicion de ese cambio de hdbitos.
Cuidarme y estar bien de salud es lo
mejor que puedo hacer por mi mis-
ma, no desde la esclavitud, es algo
que elijo porque es lo mejor que pue-
do hacer por mi. Es un acto de amor.

e Coachee C. Sin hacer dieta perdi
7 kilos, comiendo bombones. Lo
perdi sin ansiedad, y me siento a
gusto con mi cuerpo. Trabajé las
emociones a través de la mente y
ahora estoy trabajando las emo-
ciones a través del cuerpo.

» Coachee D. Hdbitos alimenticios:
cuando vas a un endocrino tienes
el médico con una mesa en medio.
El coach es quien te acompaiia,
no te impone. Sentir que te estdn
escuchando, no te estdn oyendo,
es la clave del coaching.

Métrica 4. Absentismo laboral.
iComo ha impactado en tu trabajo?

« Coachee A. Acababa de salir de un
bullying, fue durante el proceso de
coaching cuando tomé consciencia
de lo que habia pasado. Probable-
mente con un coach no hubiera lle-
gado a la situacion a la que llegué.

« Coachee B. Me di cuenta de que
lo que queria era ser yo misma, ser
feliz y que no me machacaran en el
trabajo. Tuve resultados muy bue-
nos en los siguientes dos afios, la
situacién cambio 180°.

e Coachee C. Cambié de trabajo y
empecé a tener salud.

Métrica 5. Adherencia
a la medicacion.
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i Como gestionas tu patologia
cronica: controles, medicacion,
tratamiento, etc., u objetivo de
salud: dieta, ejercicio, etc.?

« Coachee A. Cuando hago ejerci-
cios de relajacién duermo mejor.
Con el coaching me di cuenta de
lo que tenia que hacer para dormir
mejor. Me ayudé a darme cuenta
de mi responsabilidad en mi salud
y ver que cuando lo hacia funcio-
naba. Tomé consciencia de lo im-
portante que eran determinados
hdbitos para dormir bien.

« Coachee B. El coaching me hizo
ver que hay una parte mia y una
parte que son las circunstancias.
En el momento en el que tomas
el control, la situacién sigue igual
pero todo cambia.

e Coachee C. Descubri lo que tenia
en el sétano, lo ordené vy lo ventilé.
Pude ver lo que tenia alli. Eso me
ayudé al perdén vy a la gratitud.

« Coachee D. Aprendi que mis emo-
clones tienen repercusion en el
cuerpo. Escuché a mi cuerpo y me

di cuenta de que, a veces, como por
otras razones que no son hambre. En
mi caso es el aburrimiento mal ges-
tionado lo que tiene un impacto en
mi manera de alimentarme. Me llevo
mal con el tiempo en blanco vy tiene
un impacto en mi alimentacion.

e Coachee E. Cuando te conoces
a ti mismo, gestionas las emocio-
nes. En mi experiencia son las
emociones fuertes lo que lleva a
que el cuerpo enferme.

“He aprendido que las emociones tie-
nen un impacto en mi cuerpo y tra-
tando la parte emocional ha mejorado
la parte fisica”; “cambiar la mirada
de las cosas me ha permitido tener un
mejor trabajo”; “el coaching me ha
ayudado a tomar distancia y ver que

hay mds opciones”

Métrica 6. Satisfaccion vital.
(indicador de calidad de

vida en estudios de salud).

i Como valoras después del
proceso tu satisfaccion vital?

e Coachee A. Me ensefid a tenerme
en cuenta a mi. Era muy sensible

El coaching de salud aparece como nueva tendencia dentro de la
promocién y educacién sanitarias, tendente a lograr el empoderamiento
y autocontrol de pacientes con enfermedades crénicas.
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y todos los problemas me acen-
tuaban el insomnio. A los proble-
mas wverlos mds pequefios dormia
mejor y tenia mds satisfaccion de
vivir que es lo que se necesita.

Métrica 7. Duracion del proceso.
i Has hablado con otras personas
sobre tu proceso? ;Cuantas
sesiones fueron necesarias?

e Coachee B. Lo hablé con muchas
personas menos con mi marido. La
duracién del proceso fue 4-5 meses
con sesiones semanales. Me ayudd
mucho hacer un resumen antes de la
siguiente sesién. Tenia un cuaderno
e iba apuntando lo que me venia.
Después resumia y previo a la sesion
enwiaba a mi coach un documento
resumen (unas preguntas que siem-
pre son las mismas: “pre-sesién”).

Coachee C. He hablado con bas-
tante naturalidad de mis procesos
de coaching. Un proceso duré 4
meses al principio cada semana
vy luego cada dos. El otro proceso
cada semana durante 6 meses. Lo
he comentado con amigos, con mi
familia no tanto. Con el segundo
proceso que era mds fdcil de expli-
carlo hacia fuera lo comenté mds.
Con el primero no lo hablé mucho
con mi familia pensando que se
iban a preocupar. No sabia ni por
dénde empezar a contarlo.

« Coachee D. Con alguna amiga o
en alguna circunstancia si. Pero
con mi marido y mis hijos no, por-
que no lo entienden, y van a pen-
sar que estoy loca.

« Coachee E. Yo lo conté y me reba-
tian, ;pero es un psicélogo? Fueron
5 sesiones y me parecié la mejor
medicina.

« Coachee F. 6-7 meses, al principio
una vez a la semana, luego fuimos
distancidndolo un poco.

« Coachee G. Fue un proceso cerrado
4 sesiones cada diez dias y una de
sesién de revision un mes después.
No lo comenté porque hay gente
que no entiende estas cosas. Con
alguna amiga st lo he comentado.

* Coachee H. He comentado “mi an-
tes” y “mi después”, vy los demds han
podido ver mi cambio. Decia “me voy
al coach” , me miraban raro pero lue-
go han visto mi transformacion. Mi
marido me esperaba a la salida del
hospital y me decia: “Pareces otra”.
Salia llena de energia positiva. Me
sorprendié que la respuesta estd en
nosotros mismos. El coach nos ayuda
a descubrirmos pero no sois magos, la
responsabilidad estd en nosotros.

e Coachee I. El coaching no saca
nada que tii no tengas. No es nada

que no tengas, simplemente es que
lo uses. No son los problemas es
como lo afrontas.

“En la medida en que me implicaba
los resultados eran mejores”

Si tuvieras que elegir una palabra
para expresar en que te ha ayuda-
do el Coaching, ¢ cual seria?

El coaching de salud aparece como
nueva tendencia dentro de la promo-
ciony educacion sanitarias, tendiente
a lograr el empoderamiento y auto-
control de pacientes con enfermeda-
des crénicas. El Coaching de salud
potencia la capacitaciéon personal
para conseguir “pacientes activos”
(“clientes activos”), responsables de
su salud y de su cuidado. 7

L provectosalud@icfespana.com
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El Coaching de Salud, ofrece un acercamiento integral para alcanzar
el potencial mdximo en el objetivo de salud de cada persona con
intervenciones basadas en el didlogo y la accion.
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