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Section 1: Prepárese y Empiece
1a: Prepárese y Empiece: Overview
Purpose

· Introduce counselor and begin building counselor-participant relationship

· Introduce program, core themes, and concept of action plans

· Check diabetes knowledge and correct misinformation 

· Explain how to track physical activity and diet, encourage tracking for one week

· Give each participant a pedometer, activity/food diaries, and program binder 
Format: Small group meeting with participants beginning the program

Location: Community center 

Duration: 60 to 90 minutes
1b: Prepárese y Empiece: Preparation
1. Create counselor folder for each participant 

· Participation Data Sheet 
Note: We used a counselor folder in order to track each participant. Its purpose was for record keeping.  In this folder we stored the participant’s contact information and any communication with the participant.  In addition, we used the Participation Data Sheet to record important dates of when program components were received, such as Get Ready, Get Set introductory session, phone calls, workshops, etc. These dates were then transferred to an Excel file.
2. Remind scheduled participants about the session
· Send reminder postcards seven days prior to session 
· Make reminder phone calls one day prior to session

3. Gather materials needed for session

· Name tags

· Sign-in sheet

· Chart/pad and markers

· Fasting glucose arrow page

· Anatomy charts (stomach and glucose/insulin and glucose)
· Goal page

· Calendar to schedule Personal Planning Sessions

· GRGS Presentation (if more than 3 participants), laptop, and LCD projector or slide projector
4. Assemble materials for participants 

· Program binders
· Pedometers 

· Food diaries
· Physical activity diaries
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1c: Prepárese y Empiece: Curriculum

Welcome Participants

· Introduce yourself and any other staff

· Have participants sign attendance sheet

· Distribute name tags

· Distribute program binders

Review Workshop Objectives 

· If using the Power point presentation go over “Propósito de la clase” on the second slide.
· Provide a brief introduction to the workshop:

Script: Esta es nuestra primera reunión juntos. El día de hoy vamos a hablar sobre lo que es el programa Viva Bien, Sentirse Bien. Vamos a hablar sobre la diabetes y la pre-diabetes. Vamos a platicar también sobre cuatro maneras de prevenir la diabetes. Al final de la clase, les vamos a dar una cuenta pasos y un diario de comida y les vamos a explicar como estos le pueden ayudar con su propósito de prevenir la diabetes. Toda la información que vamos a cubrir el día de hoy y en las próximas pláticas la pueden encontrar en su carpeta que les acabamos de dar.
Introduce Participants

· Go around the room and ask participants to say their name, why they joined Live Well, Be Well (LWBW), and what they want to learn while in the program.

· Chart pad responses verbatim. Make sure you validate all responses.
Introduce Program and Counselor’s Responsibilities

· Describe the program:

Script: Viva Bien, Sentirse Bien es un programa en el cual el Departamento de Salud Pública de Berkeley y la Universidad de California de San Francisco están trabajando juntos.  El Departamento de Salud Pública está ofreciendo el programa. La Universidad de California de San Francisco está evaluando el programa para investigar si el programa ayuda a las personas a bajar sus niveles de azúcar en la sangre. El programa esta compuesto de los siguientes componentes
Cita personal con su consejera de salud: En esta cita ella le ayudará a crear un plan personal de salud y a hacer propósitos.

Recibir llamadas por teléfono: Su consejera de salud le va a hablar por teléfono 

10 veces en los próximos 6 meses y 2 llamadas telefónicas después, entre 6 y 12 meses a partir de ahora. Estas llamadas serán a la hora que sea mejor para a 

usted.  Su consejera de salud le ayudará a aprender nuevas maneras de estar mas activo y comer mejor 

Ir a reuniones de grupo: Cada mes se ofrecerán pláticas gratuitas sobre la prevención de diabetes. Como parte del programa le pedimos que asista por lo menos a 3 de estas pláticas. Estos son los temas que cubriremos:
· La Pirámide de Alimentos y las Porciones: Durante esta reunión aprenderá como comer más saludablemente y que alimentos le pueden ayudar a prevenir la diabetes a usted y a su familia. También aprenderá sobre la importancia de las porciones de comida para la prevención de la diabetes. 

· Las Etiquetas de Comida: Esta reunión le ayudará a entender las etiquetas de comida. Aprenderá los 5 pasos para leerlas y podrá comparar las etiquetas de comida para escoger alimentos más saludables. 
· Muévase Más: Hablaremos sobre como la actividad física puede prevenir la diabetes. También le daremos ideas para que haga la actividad física parte de su vida diaria y como hacer ejercicio sin lastimarse.

· Viva tranquilo: Aprenda a manejar sus nervios y preocupaciones: En esta plática usted aprenderá como el estrés y los nervios afectan la diabetes. También aprenderá cómo manejar esas situaciones en su vida que lo ponen tenso y que pueden afectar su riesgo de desarrollar la diabetes. 

· Estrategias para una Vida Saludable: Esta es nuestra última reunión. En esta plática usted aprenderá como mantener los cambios que ha logrado durante el programa. También aprenderá formas de buscar ayuda para continuar con una vida saludable. 

Completar entrevistas a los 6 y a los 12 meses con el equipo de UCSF.
· Provide participants with workshops’ schedule 
· Introduce counselor’s responsibilities:

Script: Durante el programa, su consejera de salud hará lo siguiente:

· Estará disponible para responder a cualquier pregunta
· Darle apoyo, motivación y cualquier otra ayuda para que usted permanezca con su plan personal de salud.
· Le ayudara a diseñar un plan personal de salud que trabaje para usted.
The Key to Success

· Briefly tell participants:

Script: Siga los siguientes consejos para que el programa Viva Bien, Sentirse Bien sea un éxito para usted.

· Concéntrese en las partes del programa que le interesen más

· Empiece con cambios pequeños

· Hágase propósitos para mejorar su salud cada semana 

· Busque maneras para sentirse motivado

Diabetes

· Build on participant’s existent diabetes knowledge by asking what they know about diabetes, and what have been their experiences with the illness. 

· Correct any misinformation participants may have about diabetes while covering the following points:
¿Qué es la diabetes?
Script: Los alimentos que comemos se convierten en glucosa o azúcar en el estómago. El cuerpo usa esta azúcar para obtener energía. Pero cuando una persona tiene diabetes, su cuerpo no puede usar el azúcar como debe.  El azúcar se queda en la sangre y sube a niveles muy altos. Esto es lo que llamamos diabetes.
¿Qué es la pre-diabetes? (Use the Flasting Glucose Arrow).
Script: Antes de que las personas tengan diabetes, casi siempre tienen “pre-diabetes”. La pre-diabetes es cuando el nivel de azúcar en la sangre está más alto de lo normal, pero no está tan alto como para ser diabetes. Cuando una persona tiene pre-diabetes tiene mucho riesgo de desarrollar la diabetes si no hace cambios en su estilo de vida. Muchas veces la pre-diabetes no causa ninguna molestia y por eso muchas personas no saben que la tienen. 

¿Como saber si tengo diabetes?

Script: En una persona sin diabetes, el nivel de azúcar en la sangre normalmente se encuentra menos de 100. Después de haber comido el nivel de azúcar en la sangre sube pero regresa a lo normal después de una o dos horas. 

¿Cómo trabaja el azúcar en nuestro cuerpo? 
 (If not using the PowerPoint presentation, use the 
 anatomy charts to illustrate the following) 
Script: Primer paso: Los alimentos que consumimos se convierten en glucosa o azúcar en el estómago.

Segundo paso: La glucosa o azúcar entra a la sangre y después a las células del cuerpo

Tercer paso: El páncreas es el encargado de soltar insulina.  La insulina es la que permite que la glucosa entre en nuestras células. Si el cuerpo no produce suficiente insulina o no trabaja adecuadamente, la glucosa no logra entrar y se acumula en la sangre.

¿Qué pasa si me da la diabetes?
Script: Los niveles altos de azúcar en la sangre pueden causar ceguera, enfermedades del corazón, ataques, problemas con el riñón, pérdida de partes del cuerpo, daño a los nervios e infecciones en las encías.  Si se detecta pronto y si se cuida como se debe se pueden prevenir estas consecuencias.  Si le dicen que tiene diabetes, se puede cuidar haciendo ejercicio y comiendo saludablemente. 

· Verify participant’s knowledge and correct any misunderstanding

· Ask participants to explain back to you what is diabetes and what is pre-diabetes
· If participants misunderstood any information, clarify it before moving on 

· Discuss diabetes myths – give participants the opportunity to ask about things they may have heard about diabetes. Make sure to review all responses, validate and discuss points mentioned.  Talk about the following if the participants do not mention them:
Mito: “Comer mucha azúcar es lo que causa la diabetes.”

Verdad: Son muchas las razones por las que una persona puede desarrollar la diabetes. Una de ellas es estar sobrepeso. El comer mucha azúcar, hace que subamos de peso y esto nos pone en riesgo de desarrollar la diabetes. Una persona no desarrolla la diabetes solamente porque come mucha azúcar, esto solamente es una razón por la cual la diabetes se puede desarrollar. 

Mito: “A mi me dio la diabetes por un susto.”

Verdad: No se ha comprobado que la diabetes sea causada por un “susto”. En muchos de los casos, las personas ya tenían la diabetes y no lo sabían hasta que fueron al doctor para chocarse después de un susto grande. 

Mito: “No puedo comer pan, ni arroz, ni tortilla si tengo pre-diabetes o diabetes.”

Verdad: Para controlar el azúcar en la sangre, todos los tipos de carbohidratos necesitan ser controlados. Los carbohidratos incluyen los alimentos harinosos como el pan, el arroz, las tortillas. También la fruta, la leche y los dulces son altos en carbohidratos. Aunque la persona tenga pre-diabetes o diabetes no debe de dejar de comer carbohidratos ya que los carbohidratos son los que nos dan energía. 

Mito: “Si no me siento mal es porque no tengo diabetes.”

Verdad: Muchas veces las personas con diabetes tipo 2 tienen la enfermedad por 6 años antes de ser diagnosticados. Esto es porque con la diabetes tipo 2, el cuerpo crea insulina pero no crea la suficiente o la insulina que crea no funciona como debe. La insulina es la que ayuda a mantener el azúcar en la sangre bajo control. Por eso es que es muy importante hacerse la prueba de sangre aunque la persona no se sienta mal. 

Diabetes Risk Factors

· Review diabetes risk factors. If you are not using the PowerPoint presentation ask participants to turn to the page entitled “¿Quien tiene mas riesgo de tener diabetes?:
Script: Hay cosas que no podemos cambiar y que nos ponen en riesgo de desarrollar diabetes tipo 2. Por ejemplo:

· Tener más de 40 años

· Tener un padre, madre, hermano o hermana con diabetes

· Ser Latino, Africo-Americano, Nativo Americano o de las Islas Pacificas

· Haber tenido diabetes durante un embarazo

La buena noticia es que hay cosas que nos ponen en riesgo y que si podemos cambiar. Por ejemplo:

· Perder peso si es que tiene sobrepeso

· Hacer más ejercicio cada semana

· Bajar los niveles de colesterol si los tiene altos

· Controlar la presión arterial si tiene presión alta

· Get participants thinking about their modifiable risk factors: 
Script: Ahora que sabe que la diabetes sí se puede prevenir, cual de las cosas que lo ponen en riesgo y que si se pueden cambiar le gustaría empezar a cambiar?
Introduce Four Core Themes

· Introduce 4 ways to prevent diabetes (LWBW core themes):
Script: La diabetes sí se puede prevenir. Ahora vamos a hablar sobre 4 formas de prevenirla.
Esté más activo: La actividad física es lo mejor que puede hacer para su salud. Le ayuda a deshacerse de esos kilos de más y a usar de mejor manera el azúcar en su sangre. Esto le ayuda a prevenir la diabetes. Empiece hacer ejercicio poco a poco hasta que pueda hacer 30 minutos de actividad física de 5 a 7 días en la semana. 
No tiene que hacer los 30 minutos seguidos. Por ejemplo si camina 10 minutos 3 veces al día, al final del día habrá hecho sus 30 minutos de actividad física. Haga cualquier actividad que le gusto como caminar, bailar o trabajar en el jardín. ¡Lo importante es mover el esqueleto!  

Coma saludable: Las comidas que come y la cantidad que come son muy importantes. Al hacer unos cuantos cambios usted puede mejorar su nivel de azúcar en la sangre y correr menos riesgo de tener diabetes. Por ejemplo, tome un vaso de agua en vez de soda al menos una vez al día. O si come muchas tortillas en una sola comida, trate de comer 1 o 2 menos.
Coma frutas y verduras de diferentes colores: Comer una combinación de 5 frutas y verduras al día le ayudan a prevenir la diabetes. Las frutas y las verduras le dan a su cuerpo las vitaminas, los minerales y la fibra que necesita. La fibra hace que el azúcar en la sangre no se suba tan rápido. También baja el colesterol y aunque usted no lo crea, puede ayudar a controlar su peso. Coma muchas frutas y verduras de diferentes colores en sus comidas o en bocadillos 

Desayune: El desayuno ayuda a tener más energía, sentirse mejor y hasta ayuda a pensar mejor. Las personas que no desayunan comen más durante el día. El desayunar también ayuda con el estrés, con el mal humor y con el cansancio. Empiece su día con pan integral, con alguna fruta y con leche baja en grasa. Y recuerde, café con pan dulce no es un desayuno saludable.”
Food Diary

· Ask participants: 
Script: ¿Por qué cree que es importante escribir lo que comemos? 
· Chart pad responses verbatim. Make sure you validate all responses
· Explain importance of food diary:

Script: Es muy difícil saber a donde se quiere llegar si no se sabe en donde está en estos momentos. Escribir lo que come es el primer paso para empezar a comer más saludablemente.
· Distribute a food diary to each participant and clearly explain how to use it. Cover the following points:
Script:
· Por una semana, escriba en su diario de comidas lo que come, la hora en que lo come y cuanto come.
· Escriba todos los detalles de las comidas. Por ejemplo si se comió un sándwich en la hora de lonche, escriba que tipo de pan usó, que tipo carne le puso, si le puso mayonesa, si le puso verdura.  En fin, explique lo más que pueda.  (Ask participants to turn to the “Ejemplo de un diario de comida” in their binders.)

· La próxima vez que vea o que hable por teléfono con su consejera de salud, ella le va a pedir que le diga lo que escribió y lo que aprendió al llenar su diario de comidas.
Pedometer Use

· Ask participants: 
Script:¿Quién sabe lo que es un cuenta pasos?

· Acknowledge their responses and explain use of pedometer:

¿Qué es el cuenta pasos?

Script: Como el nombre lo dice (show pedometer), el cuenta-pasos es una 

maquinita que cuenta cuantos pasos usted camina.

¿Cómo se usa el cuenta pasos?

Script:
1. Use el prendedor para ponerse el cuenta-pasos en la cintura. 

2. Asegúrese que el cuenta pasos esté alineado con su rodilla.

3. Al final de día, vea cuantos pasos hizo y escriba este número en su calendario. 
4. Para borrar los pasos y empezar de cero, oprima el botón amarillo que dice “Reset”.

Otras cosas importantes sobre el cuenta pasos:

Script:

· El dar 2,000 pasos es igual a caminar 1 milla. 
· Lo ideal es caminar 5 millas o 10,000 pasos en un día.
· Intente agregar de 100 a 200 pasos para aumentar la cantidad de pasos que da al día.
· Tenga cuidado con el prendedor, se quiebra fácilmente.
· El cuenta pasos no es resistente al agua. Tenga cuidado que no se le moje.

· Ask participants: 

Script: Why do you think we need to monitor our steps?

· Chart pad responses verbatim. Make sure you validate all responses.
· Distribute one pedometer per participant

· Practice putting on pedometer and using it, and verify steps are counted correctly.

· After participants put on pedometer, have participants walk around the room and ask them to take 20 steps. They should count them. After they have reached the 20 steps, have them check their pedometer.  The number should match.  If it doesn’t, then the pedometer should be recalibrated. (Follow instructions on the pedometer on how to do this).

· Ask participants:

·  Bring the completed physical activity calendar to your Personal Planning Session to review with your health counselor.

Action Plans
· Ask participants: Han escuchado antes lo que significan los planes de acción? (If there are participants who know, have them explain it in their own words, but make sure you cover the following point)

Script: Un plan de acción es un propósito pequeño que usted se hace para llegar a su meta de salud. En nuestro caso, son pequeños propósitos que nos hacemos para llegar a nuestra meta de prevenir la diabetes.
· Illustrate the importance of action plans

· Take the “META” page and place it on the floor.   

· Ask the participants to stand about 10 feet away from the page.

· Script: Ahora les voy a pedir que de un paso lleguen desde aquí hasta la palabra “META”. ¿Pueden hacer eso? (Have them brainstorm)

· Explain action plans

Script: Ustedes tienen razón. NO se puede llegar a la meta de un solo paso. Es lo 
mismo cuando nos hacemos una meta de salud. Se necesita tomar pequeños pasos 
para poder lograrla. Por ejemplo, si la meta de una persona es de perder peso, le 
tomaría varios pasos para llegar a su meta. 
El primer paso que pudiera dar esta persona es de escribir todo lo que come, después, bajar las porciones de comida, comer menos grasa, caminar 5 días a la semana. Estos pequeños cambios que hacemos para llegar a nuestra meta de salud les llamamos planes de acción o propósitos semanales.
· As you talk about action plans (above), physically take one-step at a time toward the “META” page as you mention each action plan in order to achieve weigh loss as a goal.

· Characteristics of Action Plans

Script: Los propósitos semanales deben de ser algo que usted desea y pueda hacer, realista, específico, lo debe de escribir una vez por semana y revisado todos los días. Al hacer planes de acción usted debe de preguntarse: 
· ¿Qué es lo que voy hacer? 
· ¿Cuánto voy hacer?

· ¿Cuando lo voy hacer?

· ¿Cuantas veces a la semana lo haré?
· Ask them to start thinking about what they would like their bigger goal to be, and to start thinking about ways to reach it. Mention that they will develop their own plan when they meet with the counselor one-on-one during their Personal Planning Session.

Conclusion
· Ask if participants have any last questions.

· Thank participants for coming to this first workshop.

· Schedule Personal Planning Sessions 
1d: Prepárese y Empiece: Clean-up

At the end of the session, 

· Clean up. Leave the room how you found it.

· Write down in the Participation Data Sheet the date when they completed “Prepárese y Empiece” and the date you scheduled the Personal Planning Session. 

· Write down in the Participation Data Sheet any other information you learned about the participant.

1e: Prepárese y Empiece: Notes for Counselor
· The four core themes are briefly presented during the “Get Ready, Get Set” so that participants reflect on their current eating and physical activity habits and generate ideas about potential lifestyle changes before they meet with their counselors for the Personal Planning Session.  Participants obtain more in depth information about these themes during the workshops and the phone calls conducted throughout the program.  

· Some of the reasons why Spanish-speaking participants enrolled in the program were because they were “scared of the disease”, they were afraid of “dying and not being there for their children”, “to learn how to eat”, and “to educate my family about health”. These reasons maybe useful for other programs whose priority population are Spanish-speaking Latinos. 
1f: Prepárese y Empiece: Appendices
	

	
	Format



	GRGS Presentation
	PowerPoint

	Sign-in Sheet
	Word

	Program Binder
	Word

	Fasting Glucose Arrow
	Word

	Anatomy Charts
	

	· Stomach and Glucose
	Word

	· Insulin and Glucose
	Word

	Food Diary
	Word

	Physical Activity Calendar
	Word

	Goal Page 
	Word

	Participation Data Sheet (for counselor’s folder)
	Word
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