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1. INTRODUCCION

Este programa desarrollado por la Asociacion provincial de familiares de personas con la enfermedad
de Alzheimer y otras demencias de Castellon, se denomina “Promocion de la autonomia” y se
desarrollara en la provincia de Castellon, en el sector de Personas mayores y enfermedades
neurodegenerativas; se llevara a cabo de enero a diciembre de 2022. AFA Castellon lleva mas de 20
anos desarrollando programas que contribuyen al bienestar de las personas mayores y al
envejecimiento activo.

2. FUNDAMENTACION

El crecimiento y evolucion de las personas nos propone restos en las distintas etapas de vida, y a los
que de manera individual 0 como seres sociales se les da respuesta. Podemos decir que la vejez es un
proceso fisioldégico en el que se producen una serie de cambios fisicos, fisiologicos y sociales que
repercutiran en el dia a dia de las personas. Como en las otras etapas vitales, las personas tienen la
capacidad de adaptacion y para mejorar la calidad de vida en esta etapa es importante realizar tanto
actividad fisica como mental y asi prevenir o retrasar el deterioro de las capacidades cognitivas. De
igual modo, esta etapa conlleva multitud de cambios en las personas, marcados por las evolucion de
las necesidades fisicas, fisiologicas, psiquicos y también sociales; la Organizacion Mundial de la Salud
define el envejecimiento activo como ‘el proceso de optimizacion de oportunidades de salud,
participacion y seguridad, con el objetivo de mejorar la calidad de vida a medida que las personas
envejecen’, por tanto, tan importante puede resultar la actividad fisica como la socio-cultural, con el
objetivo de mantener la autonomia el mayor tiempo posible.

La prolongacion de la esperanza de vida, el retraso de la edad de jubilacién, los avances en la sanidad,
asi como el retraso de procesos vitales en otras etapas como el acceso a la vivienda, la estabilidad
laboral o aquellos relacionados con la familia, el matrimonio o la maternidad, contribuyen a un inicio
de la vejez en el que la persona forma parte activa de los mismos ambitos que durante la adultez, sin
embargo empiezan a verse afecciones a nivel fisico, fisioldgico o cognitivo. Mantener la autonomia el
mayor tiempo posible facilitara a las personas beneficiarias continuar con sus rutinas, asi como seguir
de manera activa en los diferentes ambitos de la vida, facilitando la conciliacion familiar.

Las enfermedades neurodegenerativas se han convertido en un grave problema de salud. De hecho,
segun algunos especialistas, se convertira en la patologia sociosanitaria mas importante del s. XXI,
cuya acotacion y cura es uno de los principales retos que tiene la medicina actual. Asi pues, estas
enfermedades son un problema de salud cada vez mas importante por sus graves consecuencias
también a nivel social y no solamente la persona afectada sino también las personas cuidadoras y
familias presentan grandes cambios vitales, especialmente se nota el impacto en mujeres que son las
principales cuidadoras. Las enfermedades neurodegenerativas suponen un importante cambio en las
personas que las padecen y también en la familia. Su evolucion, suele durar varios anos, en ocasiones
décadas, suponiendo un sobreesfuerzo, tanto emocional como econdémico para las familias.

Las alteraciones de memoria son uno de los primeros signos de esta enfermedad que suele
acompanarse al poco tiempo con una incapacidad para realizar actividades habituales, por ejemplo,
es frecuente observar el olvido de los numeros o el uso incorrecto de las palabras, o bien suelen
darse trastornos de la conducta y cambios en el estado de animo. Ante esta problematica personal y
familiar, AFA Castellon ofrece soluciones validas a las personas afectadas y a las familias, ademas de
realizar una labor de sensibilizacion a la ciudadania en general. Uno de los fines de esta entidad es el
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de mejorar la calidad de vida de este colectivo, cada uno de los proyectos o programas promovidos
por AFA Castellon buscan ofrecer una atencion de calidad y especializada, adecuada e
individualizada.

La mayor parte de las personas con enfermedades neurodegenerativas son cuidadas por sus familias
en los domicilios particulares. La situacion habitual de estas familias es que se encuentren
desestructuradas a causa de la enfermedad, que la persona cuidadora principal deje sus actividades
de ocio, asi como la disminucion de relaciones sociales, incluso de la actividad laboral para el cuidado
de la persona afectada. Por este motivo, para poder mejorar la calidad de vida tanto de la afectada
como de su entorno, se necesita de una intervencion integral, no solamente a la persona afectada,
sino también a familiares y personas cuidadoras.

La irreversibilidad del diagnostico no impide la posibilidad de un tratamiento que mejore las
condiciones generales de la persona afectada y consigue ralentizar el proceso de deterioro; para
obtener este valor terapéutico es necesario la valoracion y adecuacion individualizada que se
aproxime a un diagnostico clinico, social, funcional y personal lo mas preciso posible. La mayoria de
los estudios publicados ponen de manifiesto que las actividades que requieren energia mental, tales
como leer, realizar juegos de mesa, hacer crucigramas pueden ayudar a retrasar las primeras senales
de la enfermedad de Alzheimer. Posiblemente porque las tareas que requieren esfuerzo mental
ayudan a la formacion de nuevas células y al establecimiento de nuevas conexiones cerebrales. Por
eso, cada vez son mas los especialistas que aconsejan mantener en buen funcionamiento el cerebro
mediante la realizacion de cualquier actividad que lo estimule. El abordaje terapéutico de la demencia
tiene, hasta el momento, una doble vertiente:

- El tratamiento farmacologico, de caracter sintomatico.

- El tratamiento no farmacologico encaminado a frenar el deterioro y a intentar superar las

dificultades diarias de manejo.

La aplicacion de terapias no farmacologicas de los trastornos cognitivos y de la conducta supone la
complementariedad al tratamiento farmacologico. Es decir, la mejoria clinica que aportan los nuevos
farmacos ha de verse incrementada cuando la persona afectada se encuentra en un medio activador
y socializante donde se administren dichas terapias. Los esfuerzos terapéuticos se centran en ampliar
el abanico de técnicas terapeuticas, en este programa, AFA Castellon propone diferente terapias y
servicios que promueven la expresion emocional, artistica, la estimulacidn mnemotécnica que
promueva el recuerdo, la estimulacion cognitiva grupal o las relaciones sociales, etc.

Estas terapias favorecen la puesta en marcha de diferentes capacidades, permitiendo la libertad de
expresion y el desarrollo del rol social, reforzando el aprendizaje sin errores, un concepto basico para
el trabajo de estas enfermedades donde la intencion de desarrollar una accion y no conseguirlo
puede generar sentimientos de frustracion, desmotivacion e incluso abandono o alteracion de la
conducta, asi como la reduccion del aislamiento vy, por tanto, la mejora de la soledad no deseada. Es
por ello que estas vias terapéuticas estimulan al sujeto de manera global, aproximando al entorno de
trabajo desde la perspectiva no farmacologica.

La intervencion adaptada y especifica a la persona afectada permite la conciliacion del cuidado con la
vida social y laboral, reduciendo el indice de pobreza que las tareas de cuidado implican en el nucleo
familiar con una persona afectada. De esta manera, el abandono laboral o la reduccion de jornada se
ven aminoradas gracias a la atencion recibida durante el dia en los programas de la entidad,
especificos para el colectivo al que se dirigen y en los que familias y cuidadoras pueden incorporarse
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a las rutinas laborales y personales, reduciendo el estigma econdmico y social que conlleva la
enfermedad.

El programa favorece la integracion del colectivo, las actividades estan basadas en la estimulacion y
favoreciendo sus capacidades para integracion en las dinamicas de la comunidad, asi como la
metodologia grupal contribuye a la mejora de la integracion e interaccion social, generando mejoras
en la socializacion, y en global a la mejora de la autoestima personal, con todos los beneficios que
esto supone. A su vez, promueve la visibilidad del colectivo de las personas con enfermedades
neurodegenerativas en el colectivo juvenil y adulto, favoreciendo la sensibilizacion de estos hacia las
enfermedades neurodegenerativas y que puedan conocer otras vertientes profesionales, adquiriendo
las aptitudes del desarrollo de la labor altruista e incluso adhiriendose al programa de voluntariado de
AFA Castellon. Este aspecto tiene un marcado interés en la juventud con dificultades académicas o sin
una idea clara de donde orientar su vertiente profesional.

De igual modo, el acceso y la interaccion con las TIC's contribuira a un mayor acercamiento del
colectivo a estas y, por tanto, facilitara la manipulacion de las mismas en las rutinas diarias mejorando
la interaccion tanto social, como ludica e incluso del acceso a servicios. Este hecho se magnifica en el
ambito rural donde el acceso a los servicios 0 a la socializacion se reduce a espacios muy concretos y
limitados. Cabe destacar, que la provincia de Castellén no dispone de los mismos recursos en todo el
territorio, siendo el medio rural el que dispone de menor infraestructura para ello. Es en estos medios
donde cobra mayor sentido la implicacién de iniciativas privadas como AFA Castellon para garantizar
la calidad de vida también en estas poblaciones rurales, es mas, la labor desarrollada aqui conlleva un
mayor impacto en el territorio y la poblacion en general. No obstante, también supone un esfuerzo
superior que requiere de una mayor optimizacion de los recursos disponibles para el desarrollo del
programa.

3. OBJETIVOS

Objetivo general
El objetivo principal es mejorar la autoestima de las personas con enfermedades neurodegenerativas
mediante terapias socio-cognitivas, asi como el mantenimiento de las funciones preservadas.

Objetivos Especificos

e Maximizar las capacidades residuales las personas beneficiarias mediante terapias especificas
dirigidas al mantenimiento de funciones cognitivas y a la psicoestimulacion.

e Proporcionar cuidados basicos mediante aspectos tales como la marcha y movilizacion, Actividades
de la Vida Diaria (en adelante, AVD) o seguimiento sanitario. Evitar la sobreproteccion, tanto en la
rutina diaria del centro como en la formacion a familiares, con el fin de promocionar la autonomia.

e Ofrecer un ambiente protésico de desarrollo que sea estimulador para la persona usuaria y suponga
una descarga en el tiempo de cuidado para la familia: Generar la dinamica de atencion
individualizada y ofrecer soporte a la familia.

e Formar espacios de interaccion social de personas con enfermedades neurodegenerativas con
personas de distintas edades para mejorar su bienestar y calidad de vida, asi como para la mejora y
mantenimiento de las funciones preservadas y sensibilizacion de la ciudadania.

e Generar a personas comprometidas con la sociedad en general y con este colectivo en particular,
fomentando el desarrollo de voluntariado especifico en demencias.

e Mgjorar la autoestima y la autonomia de las personas mayores potenciando la interaccidn social.
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Dichas ideas principales, en coherencia con nuestro compromiso con la Agenda 2030, armonizan con
varios objetivos de desarrollo sostenible:

ODS 3: Salud y bienestar. Garantizar una vida sana y promover el bienestar de todos a todas las
edades.

Meta 3.4. Para el 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante la prevencion y el tratamiento y promover la salud mental y el bienestar.

ODS 4: Garantizar una educacion inclusiva, equitativa y de calidad y promover oportunidades de
aprendizaje durante toda la vida para todos.

Meta 4.4. Aumento de competencias para fomentar el empleo. Aumentar considerablemente el
numero de jovenes y adultos que tienen las competencias necesarias, en particular técnicas vy
profesionales, para acceder al empleo, el trabajo decente y el emprendimiento (formacion continua
del voluntariado).

ODS 10: Reduccion de las desigualdades.

Meta 10.2. Inclusion social, economica y politica. Potenciar y promover la inclusion social, economica y
politica de todas las personas independientemente de su edad, sexo, discapacidad, raza, etnia, origen,
religion o situacion economica y otra condicion.

ODS 17: Alianzas para lograr los objetivos.

Meta 17.17. Alianzas publico-privadas. Fomentar y promover la constitucion de alianzas eficaces en las
esferas publica, publico-privada y de la sociedad civil, aprovechando las experiencias y las estrategias
de obtencién de recursos de las alianzas.

4. METODOLOGIA

Este programa se desarrollara de manera semanal en las distintas sedes de la entidad. En la
implementacion del programa se identifican distintas fases con metodologias distintas:

Fase 1: Formacion del Equipo interdisciplinar y adecuacion del espacio

La duracion de esta fase esta condicionada por la conformacion del equipo asi como por el inicio de
los talleres. Sin embargo, es una fase de vital importancia para el correcto desarrollo del programa. En
esta fase, estableceran las funciones de cada profesional del equipo, asi como las fases en las que su
intervencion sera fundamental para el desarrollo del mismo. De igual modo, se dotara de la formacion
especifica necesaria para garantizar el correcto desarrollo de las sesiones programadas. Durante esta
fase, tendra lugar la promocion del programa a nivel interno. Asimismo, en cada una de las sedes se
adecuara un espacio que contribuya a la optima realizacion del programa.

Fase 2: Valoracién y establecimiento de las lineas de accidén individualizadas.

Las altas en el servicio se registran con la firma de un contrato con el responsable legal o con la
propia persona afectada en el caso de no estar incapacitada legalmente, que genera un expediente
en el programa (que es personal e intransferible) y se va completando, a medida que se realizan
actuaciones y valoraciones con la persona usuaria. Si, por cualquier circunstancia, se produce una
baja, sera formalizada con la firma de familia o persona usuaria y la persona responsable del
programa.

Para poder garantizar la optima atencion a las personas beneficiarias, se realizara una valoracion de la
persona usuaria por parte del equipo interdisciplinar, con el fin de detectar qué funciones tiene
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conservadas y cuales presentan deficit, para con ello, se fijara un programa individualizado donde se
valoren las necesidades de cada caso, se planteen los objetivos y un Plan de Actuacion
Individualizado (PAI) y se disene una evolucion de los resultados del proceso o de la intervencion.

Este planteamiento de atencion individualizada valorara aspectos fisiologicos y sanitarios, psicologicos
y cognitivos, aspectos relacionales y sociales, y por ultimo, movilidad y grado de autonomia en la
Actividades de la Vida Diaria (AVD).

Fase 3. Desarrollo de las actividades

Una vez el equipo formado y las personas beneficiarias valoradas, es el momento de desarrollar las
actividades que trabajaran las distintas tareas definidas. Para ello, en cada sede se estableceran los
horarios y grupos necesarios segun las caracteristicas de las personas beneficiarias, la realizacion de
los grupos estara marcada por la valoracion cognitiva de cada una de las personas participantes.

Cada una de las sesiones tendra una duracion aproximada de una hora, en las que se realizaran
actividades adaptadas tanto a personas en una fase inicial/moderada de la enfermedad, como en
fases moderadas/avanzadas, segun los grupos establecidos. Al finalizar cada sesion, el equipo
valorara la participacion de cada una de las personas beneficiarias.

En las distintas actividades, se valorara la participacion tanto de voluntariado como de personas de
distintas edades, siempre con la finalidad de mejorar el servicio prestado. La intervencion de estos
colectivos aportara beneficios significativos para las personas beneficiarias, mediante el dialogo y la
interaccion social, la ayuda mutua o bien el apoyo en la realizacion de las actividades propuestas.
Estas interacciones forman parte de este programa y constituyen una parte fundamental para el
desarrollo del mismo.

Fase 4. Seguimiento.

De manera semanal, el equipo responsable se reunira para la evaluacion de la evolucion de las
personas beneficiarias, a partir de las valoraciones diarias, y asi poder establecer las pautas o las
modificaciones en la programacion para la consecucion de los objetivos individuales establecidos.

4.1. Trabajo en red - Coordinacion

Con el convencimiento firme de la necesidad de trabajar en red, AFA Castellon establece canales de
coordinacion con otras entidades comunitarias en el ambito de desarrollo del programa, tales como,
servicios sociales de cada una de las localidades de desarrollo del programa, centros de salud y otros
servicios sanitarios, CEAMSs, otras asociaciones (mayores, vecinos, etc.). El trabajo en red contribuye a
facilitar e informar a las familias de los servicios y recursos disponibles para la mejora de la calidad de
vida de la persona con enfermedad neurodegenerativa.

En este programa, encontramos colaboraciones y trabajo en red con distintos centros educativos que
colaboran con programas de naturaleza intergeneracional y que contribuyen a su vez en la
estimulacion cognitiva de las personas beneficiarias. De igual modo, AFA Castelldn establece un
convenio de colaboracion con la Universitat Jaume | de Castello.
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5. ACTIVIDADES

Las actividades propuestas se desarrollaran en sesiones especificas en las que se trabajaran los
distintos ambitos guiados por las personas especialistas y con la intervencion del equipo para
garantizar la atencion individualizada. Todas ellas se adaptaran a las necesidades detectadas en las
valoraciones y a los PAI elaborados, graduando la dificultad, duracion, areas a trabajar, velocidad de
estimulacion, etc. y se utilizaran metodologias que respondan a las necesidades que surjan, asi como
otras en las que también intervengan las TIC's. Por tanto, las actividades desarrolladas en el trascurso
del programa seran las siguientes:

Estimulacion cognitiva

La estimulacion cognitiva incluye talleres que trabajan la orientacion, la memoria, la concentracion vy
otros aspectos para el desarrollo de la orientacion a la realidad, el entrenamiento de memoria, las
reminiscencias, etc. Para aprender y retener conceptos en la memoria a largo plazo, la tradicional fase
de la repeticion, aunque sea necesaria, es solo una parte de un sistema mas complejo. Este sistema
tiene por objeto que lo aprendido se instale en la memoria de forma estable, para ello intervienen
cinco fases que, salvo patologias, todos podemos utilizar, pero a veces por falta de entrenamiento no
las mantenemos en oOptimas condiciones. Estas fases son: atencion o concentracion, lenguaje,
escucha, visualizacion y tacto, organizacion y asociacion, constancia y repeticion.

Estas actividades de estimulacion cognitiva contribuiran a la estimulacion y el mantenimiento del
potencial cognitivo que va deteriorandose con el paso de los anos. Asi pues, esta actividad se
desarrollara graduando los parametros de dificultad, tiempo de duracion, area cognitivas a trabajar,
velocidad de presentacion de los estimulos, e introduccion de herramientas y TIC que mejor se
adapten a las caracteristicas de las personas beneficiarias.

Arteterapia
En esta terapia se trabajaran distintos talleres:

- Actividad de pintura oleo y acuarela: presentar los materiales necesarios y dejar que se exploren
sugiriendo la posibilidad de realizar cualquier tipo de dibujo sin un contenido concreto: la actividad
se adecuara a los diferentes niveles de deterioro que puedan presentar, desde una actividad mas
estructurada hasta un manipulacion de los materiales y produccion aleatoria de producciones
graficas. En los grupos con menor afectacion cognitiva, se aprovechara momentos de las rutinas
generales para generar contenidos.

- Actividad de modelado y ceramica: presentar los materiales necesarios y dejar que se exploren
sugiriendo la posibilidad de realizar cualquier tipo de objeto sin un contenido concreto. En este
caso, podemos partir de la simple manipulacion del material para personas en fases avanzadas, y
sugerir elaboracion de diferentes objetos para personas en fases mas leves y se puede practicar
diferentes técnicas sobre el mismo objeto.

- Actividad de fotografia: Realizar fotografia sugiriendo una tematica y a partir de ellas formar un
collage de todas y preparar las que sean mas significativas para su exposicion publica.

- Teatro y danza: en este caso, la actividad puede variar desde la lectura de pequenos textos
teatralizados hasta la preparacion de una breve representacion de una obra con tematica propia
del contexto en el que se encuentren o aprovechando las fechas senaladas, por ejemplo; escenas
navidenas, danzas tipicas en las festividades locales, pequenas representaciones de un autor u
obra concreta
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Huertoterapia

Estas sesiones permiten a las personas mayores que, habitualmente han desarrollado tareas de
huerto, recordar y desarrollar estas tareas, en la medida de las circunstancias. Esta terapia contribuye
a la movilidad de las personas mayores, asi como a la estimulacion de la memoria y también a la
interaccion social aprendiendo y compartiendo conocimientos relacionados con estos. Resulta
satisfactoria también la retribucion de la tarea en cuanto a la recogida de alimentos, generando
impulsos positivos que favorecen la autoestima.

Terapia Asistida con Animales

Esta metodologia permite a las personas enfermas la estimulacion sensorial y emocional con los
animales, este hecho genera impulsos mayores a nivel nervioso. De igual modo, contribuye a la
socializacion y al bienestar de las personas, asi como a la mejora de la movilidad. La simple presencia
del animal afecta positivamente la conducta y emociones de las personas beneficiarias, dado el
vinculo que creado por la aceptacion del animal, cambiando la actitud de la persona beneficiaria. Con
el cambio de actitud mejoran las posibilidades para que la terapia contribuya a la activacion de su
capacidad motriz, comunicativa y mental.

Musicoterapia

La receptividad de la musica es uno de los aspectos que se mantiene durante mas tiempo en el
desarrollo de las demencias. Ciertas habilidades musicales continuan preservandose, como la
capacidad de interpretar piezas musicales que se habian aprendido previamente o seguir tocando un
instrumento musical. Por este motivo, resulta interesante incluir este tipo de actividades en el
programa, la musicoterapia es capaz de modular los factores implicados en la cognicion y la
conducta, atrae la atencion, provoca respuestas emocionales y las modula, implica diversas funciones
cognitivas y evoca patrones de movimientos.

Rehabilitacion funcional

Valoracion fisica y funcional, actividad fisica a través de la gimnasia grupal, ergonomia o
psicomotricidad, paseo grupal y/o individual, prevencion y control del riesgo de caidas, mejorando
algunas de las funciones motoras que puedan estar deterioradas como la coordinacion de
movimientos, marcha, equilibrio, fuerza, etc. De igual modo, al evitar la inmovilidad se favorece la
independencia y autonomia en la realizacion de actividades de la vida diaria, mantener el
cumplimiento de instrucciones y prevenir posibles fracturas y lesiones oseas. Con la consecuente
actuacion sanitaria, trataran de prevenirse otras posibles patologias, asi como, complicaciones
derivadas de la propia patologia.

6. PERSONAS BENEFICIARIAS

Las personas beneficiarias del programa seran las personas con enfermedades neurodegenerativas
en fase leve-moderada, asi como familiares y personas cuidadoras. La mejora de vida de las personas
beneficiarias contribuira a una mejora del entorno social, es decir, familiares o cuidadores/as que
encontraran una descarga en este programa, asi como otras personas del colectivo que podran
beneficiarse gracias a estos. Se estima en unas 85 beneficiarias directas del programa, indirectamente
la familia de la persona afectada, contando 2 personas por cada persona atendida, en total 170
beneficiarias indirectas. Se entiende que cada persona usuaria implica un cuidador/a principal, asi
como, otro miembro de la familia que obtienen una repercusion positiva de la accion del proyecto.
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De igual modo, indirectamente las personas voluntarias y personas de distintas edades que participan
en el desarrollo del programa se veran beneficiadas del mismo con la adquisicion de conocimientos y
aptitudes tedrico-practicas. Asi como los beneficios transmitidos a las personas beneficiarias tanto a
nivel de apoyo en la terapia como de relaciones interpersonales.

7. RECURSOS

Recursos Humanos
1 Psicologo/a: con formacion en neuropsicologia para valorar los casos y pautar los PAI (Programas de
Atencion Individualizada) para cada una de las personas beneficiarias, asi como trabajar con la familia,
para que continue esta labor en el hogar. A su vez, tendra las funciones de coordinacion del equipo.

— Tiempo de dedicacién: 13 h/semana

— Coste: 10.000€
1 Tecnico en Integracion Social/Tecnico en Animacion Socio-cultural: coordinacion de la
programacion de las actividades de psicoestimulacion a llevar a cabo en el centro y las actividades de
interés social e integrador del colectivo.

— Tiempo de dedicacion: 10h/semana

— Coste: 2.000 euros
2 Auxiliar de enfermeria/Gerocultor/a: para las actividades sanitarias basicas y como apoyo al resto
de actividades.

— Tiempo de dedicacion: 20h/semana

— Coste: 20.100€
1 Fisioterapeuta: Plantear un tratamiento de rehabilitacion y mantenimiento de la funcion fisica de las
personas beneficiarias.

— Tiempo de dedicacién: sh/semana

— Coste: 3.000€
1 Administrativo/a: para la gestion y administracion del programa.

— Tiempo de dedicacién: 5 h/semana

— Coste: 2.000€
1 Responsable de Marketing: Elaboracion y diseno del material de difusion del programa, gestion de y
comunicacion online y offline del mismo.

— Tiempo de dedicacion: 10h/semana

— Coste: 3.000€
Voluntariado: las personas voluntarias participaran en el desarrollo de las actividades del programa.

TOTAL Personal: 40.100 euros

Recursos Materiales

Para llevar a cabo el programa se cuenta con el material que se dispone en las distintas delegaciones
de AFA Castelldon en la provincia, ademas de material especifico para el desarrollo de ejercicios de
psicomotricidad o fisioterapia, de estimulacion cognitiva, material sanitario de enfermeria, material de
evaluacion neuropsicologica, material didactico, fungible, de papeleria, de aseo e higiene basicos,
utiles de cocina, etc. De igual modo, al tratarse de un entorno sanitario para la proteccion de las
personas beneficiarias, seran necesarios equipos de proteccion integral para el personal contratado
como batas, mascarillas, guantes, etc.
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Associacié provincial
DAlzheimer Castello

Indirectamente, sera necesario cubrir costes derivados de la gestion y el desarrollo del programa
como son vestuario laboral, prevencion de riesgos laborales, luz, teléfono, alquiler, reparaciones vy
mantenimiento, procesos de calidad y auditoria, asesoria fiscal y laboral, seguros, alarma, etc.

TOTAL Costes directos e indirectos: 3.000 euros

8. PRESUPUESTO

I T
40100€

Costes directos e 3.000€
indirectos

TOTAL

9. EVALUACION

La evaluacion la llevara a cabo el equipo interdisciplinar del programa, para ello, seguiran los
siguientes indicadores cuantitativos y cualitativos de evaluacion:

Objetivos Especificos
e Maximizar las capacidades residuales de las personas beneficiarias mediante terapias especificas
dirigidas al mantenimiento de funciones cognitivas y a la psicoestimulacion.
o N° de personas que se mantienen en los estandares cognitivos, funcionales y sociales. Que, al
menos el 80% de las participantes los mantengan.

e Proporcionar cuidados basicos mediante aspectos tales como la marcha y movilizacion, las
Actividades de la Vida Diaria (en adelante, AVD) o el seguimiento sanitario. Evitar la
sobreproteccion, tanto en la rutina diaria del centro como en la formacion a familiares, con el fin de
promocionar la autonomia.

o Satisfaccion general del servicio. Que, al menos el 80% de las participantes manifiesten una
satisfaccion elevada.

e Ofrecer un ambiente protésico de desarrollo que sea estimulador para la persona usuaria y suponga
una descarga en el tiempo de cuidado para la familia: Generar la dinamica de atencion
individualizada y ofrecer soporte a la familia.

o N° de PAl realizados. AL menos 1 por persona beneficiaria.
o Volumen de PAI reevaluados. Que al menos el 50% hayan sido reevaluados.

e Generar espacios de interaccion social de personas con enfermedades neurodegenerativas con
personas de distintas edades para mejorar su bienestar y calidad de vida, asi como para la mejora'y
mantenimiento de las funciones preservadas y sensibilizacion de la ciudadania.

o N° de personas que participan de distintas edades. Al menos 28 personas.
o Satisfaccion general con el taller generacional. Que, al menos el 80% de las participantes
manifiesten una satisfaccion elevada.

e Mgjorar la autoestima y la autonomia de las personas mayores potenciando la interaccion social.
o Asistencia de las personas beneficiarias a las sesiones Que, al menos, el 95% de las personas
beneficiarias acudan al 100% de las sesiones.

AENOR @ AENOR
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Para valorar las actividades se seguiran los siguientes indicadores:

1. Estimulacion cognitiva
- N° de PAI realizados. Al menos 1 por persona beneficiaria.
- Volumen de PAI reevaluados. Que al menos el 50% hayan sido reevaluados.
2. Arteterapia
- N° de sesiones realizadas. Al menos, dos sesiones.
- Volumen de participantes. Al menos 10 personas.
- Satisfaccion general. Al menos, el 70% refiere una satisfaccion alta.
3. Huertoterapia
- N° de sesiones realizadas. Al menos, dos sesiones.
- Volumen de participantes. Al menos 10 personas.
- Satisfaccion general. AL menos, el 70% refiere una satisfaccion alta.
4. Terapia Asistida con Animales
- N° de sesiones realizadas. Al menos, dos sesiones.
- Volumen de participantes. Al menos 10 personas.
- Satisfaccion general. Al menos, el 70% refiere una satisfaccion alta.
5. Musicoterapia
- N° de sesiones realizadas. AL menos, dos sesiones.
- Volumen de participantes. AL menos 10 personas.
- Satisfaccion general. AL menos, el 70% refiere una satisfaccion alta.
6. Rehabilitacion funcional
- Volumen de personas beneficiarias que mantiene las capacidades funcionales preservadas
durante, al menos 6 meses tras la aplicacion del PAI. Al menos el 80% las mantiene.
- N° actividades de rehabilitacion funcional realizadas: al menos dos actividades mensuales.
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