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OGGETTO:   Valutazione dell’efficacia dell’intervento secondo DiClemente – Prochaska con il “test dei ritratti”.

Il test dei ritratti, ricavato dalle schede di valutazione dei “Processes of Change” serve a valutare in quale fase del modello di cambiamento si situa il destinatario degli interventi prima e dopo gli interventi stessi. Le fasi considerate, per il nostro progetto possono essere quelle della:

1. pre contemplazione

2. contemplazione

3. determinazione (fase di preparazione)

4. azione (fase attiva)

5. autoefficacia (mantenimento) 

Per la valutazione dei destinatari “personale di servizio” e “anziani” si sono utilizzati un set di ritratti corrispondenti alle varie fasi di cambiamento. Per ogni ritratto si chiede ai partecipanti di dare un punteggio  da 0 a 10  che rispecchi  il loro stato d’animo rispetto alle varie descrizioni. Al crescere del punteggio aumenta il grado di affinità con le caratteristiche del ritratto. La somma dei punteggi permette di valutare in quale area complessivamente si situa il gruppo. Le schede con i profili devono essere somministrate in fase di pre e post intervento. Per quanto riguarda gli anziani è da valutare se le schede siano somministrabili direttamente o mediante intervista, oppure se vada applicata una modalità diversa, più agile e semplificata.  

Le schede sono state liberamente modificate dal lavoro del gruppo Multidisciplinare per l’Educazione alla Salute dell’ASL 5 Piemonte: “Il test dei ritratti: uno strumento per la valutazione della motivazione al cambiamento nella formazione dei funzionari addetti alla sorveglianza sul divieto di fumo dell’ASL 5” –anno 2003-  (referente/relatrice Silvia Mismetti, Assist. Soc. Dipartimento “Patologia delle dipendenze” ASL 5 Piemonte)

TEST DEI RITRATTI  RIVOLTI AL PERSONALE delle strutture per Anziani (tratto da reali affermazioni / esperienze espresse in vari focus group)

· Pre contemplazione (P) Dice Paola o Paolo:”Ecco cosa  penso degli anziani. Penso che bisogna lasciarli tranquilli. Ormai sono “a fine corsa” e non hanno più voglia di niente. Pensano solo a mangiare e dormire. Sono le uniche loro soddisfazioni. Che male c’è?.... Per i pochi anni che gli restano da vivere, perché devo interferire? Non è neanche giusto, non è compito mio. È una questione di libertà: a loro piace così. E poi ho visto che è inutile cercare di fargli fare qualcosa, tanto poi non lo fanno. Non gli interessa. Hanno lavorato troppo da giovani, adesso si riposano. Sono stanchi di tutto: non tormentiamoli inutilmente”.

· Contemplazione (C) Dice Carla o Carlo: “Se guardo un anziano mi fa pena. La solitudine, il degrado fisico, quel suo lasciarsi andare: una persona non dovrebbe ridursi così. Forse qualcosa per lui si può ancora fare, ma cosa? È difficile agire con un anziano. Certe volte non sai da che parte prenderli. Sono pigri, si muovono poco. Talvolta mangiano in maniera sbagliata. Ma è difficile intervenire: anche a causa dei turni, del poco tempo che abbiamo. Siamo sempre con l’acqua alla gola. Inoltre c’è la burocrazia.... Poi penso che se gli anziani hanno scelto di stare così è perché a loro non va poi così male: infatti non collaborano molto.” 

· Determinazione (D) Parla Daniela o Daniele: “Non si può permettere che un anziano si trascini così, come una cosa che si lascia vivere... In giro vedo che ci sono anche anziani svegli, attivi, ben diversi da questi qui. Possibile che i meno attivi ce li abbiamo tutti noi? In fondo diventeremo tutti anziani: è nell’interesse di tutti creare strutture in cui si stia bene. Bisogna fare qualcosa. Per esempio bisognerebbe stimolarli, coccolarli... La struttura, i turni di lavoro, l’impostazione stessa del lavoro dovrebbe essere un po’ modificata. Anch’io posso fare qualcosa. In fondo lavorare bene dà più soddisfazione.”  

· Azione (A) Parla Angela o Angelo: “ Sto facendo del mio meglio per aiutare gli anziani della mia struttura, con altri miei colleghi che la pensano come me. Stimolo gli anziani a muoversi. Li accompagno in piccole passeggiate. Oppure li mandiamo a fare compere in paese. Parlo con loro e cerco di capire cosa gli piace e cosa no. Per esempio sul menù. Chiedo loro dei pareri, su quello che gradiscono mangiare. Poi lo dico alla cuoca, così che ne tenga conto. Li osservo, vedo se riescono a masticare bene. Se non riescono, lo segnalo. Mi preoccupo della loro salute e guardo se sono ingrassati o hanno perso peso.” 

· Autoefficacia (Au) Parla Aurelia o Aurelio: “Con i colleghi, Direttore e amministrazione compresi, migliorerò la mia struttura. Per questo ci riuniamo a scadenze fisse per programmare. Inoltre pesiamo gli anziani periodicamente, e lo scriviamo in cartella. Ancora,  segniamo su schede il gradimento del menù e quanto gli anziani mangiano ogni giorno. Passiamo le schede in amministrazione, che le trasmette alla cucina. Così si crea un menù più su misura. Gli anziani fanno anche almeno mezz’ora al giorno di passeggiata. Chi vuole. Gli altri cerco di convincerli, senza obbligo. Si fanno anche corsi di ginnastica, che ripeteremo.” 

TEST DEI RITRATTI  RIVOLTI AGLI ANZIANI

· Pre contemplazione (P) Dice Paola o Paolo:”Muovermi? Fare ginnastica? Fare la dieta?  Ma lo sapete quanti anni ho? Sono tutte cose da giovani. Non ho proprio voglia di tutte queste cose. A che scopo, poi. Ormai quel che è fatto è fatto. Non mi fa bene muovermi. Sono pieno /a di dolori, sono sempre stanco/a. Non ho voglia di controllare quello che mangio: non serve a niente, e poi è ancora l’unica soddisfazione che ho. Lasciatemi in pace”.

· Contemplazione (C) Dice Carla o Carlo: “Non so ancora bene se provare a fare un po’ di ginnastica. Da un lato sento che potrebbe farmi bene, se non al fisico, almeno al morale. Da un altro punto di vista però non so... Ho i dolori, cammino e mi muovo con fatica. Mi dicono che ne avrò dei vantaggi: sarà vero? Anche per il mangiare: dovrei mangiare solo quello che mi fa bene. Quello che fa bene però di solito non è appetitoso....” 

· Determinazione (D) Parla Daniela o Daniele: “Penso che dovrei muovermi di più e magari controllare meglio quello che mangio. Muoversi fa bene sia al fisico che al morale. Voglio provare ad adottare abitudini più sane. Voglio mettermi a fare più passeggiate e magari iscrivermi ad un corso di ginnastica. Da domani voglio controllare anche il peso. In fondo bisogna volersi bene. Non è mai troppo tardi, no?”  

· Azione (A) Parla Angela o Angelo: “Mi do da fare per la mia salute. Mantengo attivo il mio corpo. Cerco di non esagerare con il cibo, specialmente con gli alimenti che possono danneggiarmi. Faccio tutti i giorni un po’ di movimento. Mi sforzo. Cerco di controllare quello che mangio. Mi peso. Ogni tanto faccio passeggiate. Voglio fare corsi di ginnastica. Avevo già aderito ad iniziative simili in passato e mi era piaciuto. ” 

· Autoefficacia (Au) Parla Aurelia o Aurelio: “Faccio passeggiate tutti i giorni di almeno mezz’ora. È un’abitudine che mi fa stare bene. Sono attivo. Sono anche attento a quello che mangio. Evito i cibi eccessivamente grassi. Mangio un po’ di tutto ma non esagero. Mi peso sovente. So cosa serve al mio corpo. Ho partecipato a tutti i corsi di ginnastica indetti nella mia struttura. Per conto mio tutti i giorni faccio un po’ degli esercizi che ho imparato nei corsi.” 

Dott. DEVALLE Pietro

Medico del S.I.A.N.

