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1. DATOS DE LA ENTIDAD

A. Identificacion de la entidad

Denominacién
Asociacién de Familiares de Enfermos de Alzheimer y otras Demencias de Llerena y
Comarca. (AFENAD).

Régimen Juridico?

| Ley Orgdnica 1/2002 de 22 de Marzo reguladora del Derecho de Asociaciones.

Registro de Asociaciones®

Junta de Extremadura. Consejeria de Presidencia.

Namero de Inscripeion en el Registro correspondiente Fecha de Inscripcion® CIF
-3.989- de la Seccion Primera. 19 de abril de| G-06445381
2005.

B. Domicllio de la entidad

Calle/Plaza Nimero Cédigo Postal
C/ Cesar del Caiiizo 1

6 06900
Localidad / Municipio Provincia Teléfono
LLERENA BADAJOZ 024871499
Direccion de Cormreo Electronico Fax:
afenadcad @gmail.com 924871499




2. FINES ESTATUTARIOS®

AFENAD, segun el articulo 3 de sus estatutos tiene como fines:
e Proporcionar una atencion integral (legal, social, sanitaria, psicolégica) de las personas
afectadas de Alzheimer y otras Demencias.

e Facilitar informacién, asesoramiento, apoyo y asistencia a los familiares y/o cuidadores /as
de enfermos/as de Alzheimer en todas las fases de le enfermedad.

e intervenir en el mbito social para sensibilizar a la opinién pablica y & las instituciones,
promover la formacion de las personas interesadas en este campo y estimular la
investigacion cientifica sobre la enfermedad de Alzheimer.

o Realizar actividades destinadas a la promocién del voluntariado en Extremadura y/o la
participacién de personas voluntarias en sus programas o actividades.

« Promover Programas de Educacion para la Salud dirigidos a la comunidad.
e Gestionar servicios y programas sociosanitarios dirigidos a la poblacion en general.
+ Gestionar y obtener los recursos econdémicos necesarios para el sostenimiento de tales fines.

s Impulsar el desarrollo de actuaciones, la promocion, atencién, inclusion y/o integracién social
de colectivos sociales y/o lucha contra la exclusién social.

e Gestionar e impartir acciones formativas de formacion profesional para el empleo o de
cualquier otra indole.

3. NUMERO DE SOCIOS

Numero de personas fisicas asociadas Numero de personas juridicas asociadas NGmero total de socios®

381 14 395

Naturaleza de las personas juridicas asociadas’

ADMINISTRACIONES PUBLICAS Y EMPRESAS

4. ACTIVIDADES DESARROLLADAS, RESULTADOS Y BENEFICIARIOS?

A. Identificacidén de la actividad

ACTIVIDAD 1. SERVICIOS A FAMILIARES DE ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS DEMENCIAS.

A través de este servicio se atiende a las personas que entran en contacto con nosotros solicitando
informacién, asesoramiento, valoracion, tratamiento pisco-social y gestibn de recursos. A su vez mantiene
una estrecha relacién y colaboracion con ofros recursos y/o profesionales de la red comunitaria.
Comprende las siguientes actuaciones:

» Atencién Social

» Atencion psicoldgica.

La finalidad de esta actividad es: .
» Proporcionar una atencién directa para la recepcion de la demanda existente y proceder hacia la




canalizacién a los diferentes recursos disponibles.

¥ Orientacion y asesoramiento sociosanitario dirigido al familiar de las personas con Alzheimer y otras
Demencias sobre cuestiones relacionadas con la enfermedad tales como: afrontamiento de esta,

mejora de la tarea de cuidado del enfermo, cuesticnes legales, sociales, psicoldgicas, sociales y
econdmicas.

Descripcion de las actuaciones:

-Atencidn Social: el profesional encargade de poner en practica este servicio es el Trabajador Social.
Las tareas realizadas han sido:

» Informacién de los recursos de la entidad, entrevistas de acogida, orientacién y asesoramiento
sobre diferentes prestaciones, planificacion y seguimiento del familiar y visitas a domicilio.

» Velar por el cumplimiento y seguimiento de los programas de atencién individualizado de los
enfermos.

» Coordinacion con los diferentes agentes sociales del entorno.
-Atencidén psicolégica: es pieza fundamental como apoyo al cuidador familiar en las diferentes fases de
la enfermedad.

» Los familiares a través de este servicio se han sentido protegidos y acompafiados en todo

momento durante la aceptacion del proceso de cambio y acomodacién a la nueva situacion que
les origina el cuidado de un enfermo.

» Se ha desarrollado tanto en sede como en domicilio, superando asi las dificuliades que tienen los

familiares que atienden a enfermos con Alzheimer y otras Demencias para acudir a este tipo de
recurso de apoyo.
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SERVICIO PSICOLOGICO

El tipo de probleméatica mas frecuente en el cuidador se relaciona de forma estrecha con el momento de la
enfermedad y el estado del enfermo. Se han detectado como problemas:

1.- Aceptacion del diagnostico.

2.- Informacién y comprensién sobre la enfermedad y su evolucion.

3.- Altreaciones psicolégicas y comportamentales.

4.- Adaptacion del hogar y manejo de cuestiones practicas y cotidianas relacionadas con el cuidado (
alimentacion, aseo, ocio..).




5.- Conflictos familiares relacionados con el reparto de tareas de cuidado y asuncién de

responsabilidades.
6.- Afrontamiento de preguntas reiterativas y no reconocimiento del familiar.

7.- Manejo de los sentimiento de culpa, duda e inseguridad de los cuidadores.
8.- El propio cuidado personal del cuidador.
9.- Etapa terminal de la enfermedad y complicaciones médicas asociadas.
10.- Elaboracion del duelo tras el fallecimiento.
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enfermedad y la tarea de
cuidar) 50 %




CUESTIONES MAS ABORDADAS EN LOS GAM

Las tareas a cargo del psicélogo han sido: contactos telefénicos y visitas a domicilio, aplicacién de escalas
y valoracién del estado de salud emocional del cuidador, elaboracién y ejecucién de un plan de tratamiento,
sesiones psicoldgicas, registro y elaboracion de documentacion, planificacién y seguimiento familiar, terapias
individuales, grupo de ayuda mutua (GAM).
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ACTIVIDAD 2. SERVICIOS DE FORMACION Y DIFUSION.

Su finalidad es : informar, orientar, formar y apoyar al cuidador principal y profesional y a las familias de
personas con Alzheimer y otras demencias afines para facilitar y mejorar su tarea de cuidado y atencién hacia
sus seres queridos, asi como efectuar una labor preventiva a nivel comunitario en favor tanto de la atencién a
personas dependientes, como de aquellos que asumen sus cuidados, a la vez que se promueve la
sensibilizacion de la sociedad en general para ayudar a las familias en su lucha contra esta enfermedad.

Esta actividad comprende: formacion (talleres y cursos), sensibilizacion (campafias, charlas, radio, mesas
informativas) e informacién permanente (publicaciones, web y redes sociales).

Descripcion:

> Formacién: este afio se ha podido realizar un curso y un taller. Ei nimero total de personas que han
recibido formacién ha sido de 33 personas, en su mayoria, personas mayores, familiares, cuidadores
de personas dependientes y un ndmero considerable de estas personas, eran cuidadores
profesionales de enfermos de Alzheimer y otras demencias.




Curso impartido:

TALLER DE ESTRATEGIAS PARA FOMENTAR Y MANTENER LAS

Curso [; CAPACIDADES DE PERSONAS CON DEMENCIA EN EL
DOMICILIO
“Ponente: D2, Esther Mata Montalvo. Psicéloga.
D2. Sara Gata Jiménez. Fisioterapéuta.
D2. Dolores M? Rubiano Rodriguez. Terapeuta Ocupacicnal.
Técnicos del Centro de Atencion Diurna a personas Dependientes,,
gestionado por AFENAD.
Fecha: 16,17,18,19,20,23,24,25.26,27 de Octubre de 2023
De 10 a 13:00 horas
Duracién | 30 horas
Contenido =
PSICOLOGIA:

1. ENVEJECIMIENTO
2. DETERIORO COGNITIVO LEVE

3. LA DEMENCIA
3.1. Concepto de demencia.
3.2.Tipos de demencia.
3.3.Seflales de alarma. Primeros sintomas.
3.4. Diagndstico.
4. LA ENFERMEDAD DE ALZHEIMER
4.1. Neuropatologia.
4.2. Principales areas cerebrales afectadas.
4.3.Sintomnas de la Enfermedad de Alzheimer.
4.4 Fases de la Enfermedad de Alzheimer.
5. DEMENCIA ASCCIADA A LA ENFERMEDAD DE PARKINSON
6. DEMENCIA VASCULAR
7. DEMENCIA FRONTOTEMPORAL




8. ALTERACIONES PSICOLOGICAS Y DEL COMPORTAMIENTO EN LAS
DEMENCIAS

8.1, Clasificacion.

8.2. Descripcién de los sintomas psicolégicos y del comportamiento
en las demencias.

8.3, Factores desencadenantes de SPCD.

9. ESTRATEGIAS DE INTERVENCION SOBRE LAS ALTERACIONES
CONDUCTUALES

9.1. Adaptaciones ambientales.
9.2.Cambios en Iz relacién y actitud de la persona cuidadora.
9.3. Técnicas de validacidn.
9.4. Estrategias de modificacién de conductas.

10. ASPECTOS PSICOLOGICOS IMPLICADOS EN EL IMPACTO FAMILIAR
10.1. El sentimiento de culpa en los cuidadores.
10.2. El proceso de aceptacién del diagndstico.

11. ESTRATEGIAS DE INTERVENCION SOBRE LOS SINTOMAS COGNITIVOS
EN DEMENCIAS

11.1. Estimulacion cognitiva.
11.2. Orientacion a la realidad.
11.3. Otros programas.
11.3.1. Reminiscencia.
11.3.2. Musicoterapia.
12. LA MEMORIA
12.1. Memoria y tipos.
12.2. Fases de la memoria.
12.3. Organizacion de la informacion.
12.4. Creacién de imagenes visuales.
12.5. Asociacién de la informacién.

12.6. La comprensién y el recuerdo de textos.




13. TALLER COGNITIVO EN DOMICILIO

14. EL DUELO
14.1. Sintomas mas importantes del duelo normai.
14.2. Coensejos para superar el duelo.

15. EL CUIDADOR PRINCIPAL

15.1. Sindrome del cuidador quemado.

15.2. Sintomas mads importantes del sindrome del cuidador.

15.3. Derechos del cuidador principal.

16. APRENDER A CUIDARSE

TERAPIA OCUPACIONAL:

1. ESTRATEGIAS PARA LA PROMOCION DE LA AUTONOMIA.

2. TERAPIA OCUPACIONAL.

3. AREAS Y COMPONENTES DEL DESEMPENO OCUPACIONAL.

3.1.  Areas de ocupacion.

3.2. Componentes del desempefio ccupacional.
3.2.1. Ejercicios motores.
3.2.2. Ejercicios sensoriales.

4. AYUDAS TECNICAS/ PRODUCTOS DE APOYO EN
OCUPACIONAL.

4.1. Ayudas Técnicas en la alimentacion.
4.2.  Ayudas Técnicas en el bafio.

4.3. Ayudas Técnicas en el W.C.

4.4.  Ayuda Técnicas para el vestido.

4.5 Ayudas Técnicas para la movilidad personal.

TERAPIA




5. ASESORAMIENTO Y FORMACION EN TECNICAS DE FACILITACION DE
AVD, PRODUCTOS DE APOYOS Y ADAPTACION DEL ENTORNO.

6. AUTO-PLANIFICACION.
7. PROGRAMAS DE TERAPIA OCUPACIONAL.
7.1 Programas de destrezas cognitivas.
7.2.  Programas de destrezas motoras.
7.3. Programas sensorial y perceptiva.
74. Programa de entrenamiento de las AVD.
7.5. Programa de ocio y tiempo libre.
7.6.  Otras terapias.

7.7. Actividades dentro de la comunidad.

FISIOTERAPIA:

1. ALZHEIMER Y OTRAS DEMENCIAS.
- Clasificacion y clinica de las demencias.
2. FISIOTERAPIA.

- Definicién de fisioterapia, objetivos, limitaciones y
recomendaciones.

3. PREVENCION DE CAIDAS. LA INMOVILIDAD.

- Factores que propician las caidas. Estrategias de prevencién.
Consecuencias.

4. TECNICAS DE FISIOTERAPIA.

Descripcion de técnicas de relajacion, masaje, movilizaciones.




5. EL CUIDADOR.

- Descripcion de como poder mantener una buena higiene
postural y el modo correcto de realizar las transferencias para
evitar lesiones.

[JW | Llerena B

4 Fotos “Curso: Taller de Estrategias para fomentar y mantener las capacidades de personas con Demencia en el
domicilio”.
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4 Fotos “Taller Gestidon de las Emociones”.

£n el curso y en el taller, se ha entregado documentacion a los asistentes en soporte papel. Al final de la
accion formativa, se ha realizado una evaluacion, mediante la cumplimentacién de un cuestionario. Los
resultados obtenidos han sido muy favorables.

La formacién impartida en el curso “ Taller de Estrategias para fomentar y mantener las capacidades de
personas con Demencia en el domicilio”, ha formado y crientado a los diferentes alumnos, cuidadores
principales..., desde la perspectiva psicolégica sobre la definicion de los principales sintomas de las
demencias, |a revision de los fundamentos psicobiclégicos y neuropatologicos de las demencias y el andlisis
de las alteraciones psicologicas y del comportamiento en las demencias y las posibles esirategias de
intervencién. También se ha trabajado sobre la descripcién de las principales alteraciones cognitivas en las
demencias y las estrategias de intervencion. Y como broche final, uno de los puntos més interesantes, la
definicion del impacto de las demencias sobre las familias y el cuidador principal.

12




Desde la perspectiva de la Terapia Ocupacional, [os alumnos han conseguido aprendizajes sobre aspectos
tedéricos necesarios, para la aplicacién de la terapia ocupacional en personas mayores. Conocimientos para
prevenir las disfunciones ocupacionales, sobre promocion de la autonomia en las personas con demencia,
asesoramiento sobre estrategias de reentrenamiento en actividades de la vida diaria a los cuidadores y
asesoramiento sobre las necesidades de productos de apoyo.

Y desde la perspectiva fisica, ha servido para conceptualizar la Fisioterapia y las Demencias y ofrecer
pautas al cuidador, para evitar lesiones al cuidar a las personas con Alzheimer u otras Demencias asi como
asimilar las actividades necesarias para la prevencién de caidas y conocer las patologias asociadas a las

demencias.

La formacién impartida en el “Taller Gestién de las Emociones” ha contribuido a que el colectivo de
personas mayores que han participado en él, sean capaces de mantener una buena salud mental. Con este
taller, se les ensefia a las personas diferentes estrategias para que puedan gestionar sus emociones y asi
lograr que no tengan que experimentar ansiedad, depresion y otros problemas emocionales. Les ha ayudado
a tomar mejores decisiones y a resolver problemas de manera mas efectiva. Cuando somos capaces de
gestionar nuestras emociones, podemos pensar con claridad y tomar decisiones desde una perspectiva mas
racional, teniendo en cuenta lo que nos quiere decir la emocién. Esto les ha ayudado a construir relaciones
saludables y satisfactorias con los demas. Cuando comunicamos nuestras emociones de manera efectiva,
podemos construir conexiones mas fuertes y duraderas con los demas.

» Sensibilizacion:

AFENAD ha desarrollado acciones dirigidas a la poblacién en general y a los profesionales implicados en la
atencion de enfermos con patologias neurodegenerativas, con la finalidad de potenciar un diagnéstico precoz
de la enfermedad, la prevencion, el cuidado de la salud y dar a conocer los recursos existentes en la
comunidad. AFENAD ha llevado a cabo mesas informativas, programas de radio, charlas informativas,

actividades intergeneracionales y campaiias.

Mesas Informativas.

Se han instalados mesas informativas tanto en el Centro de Salud de Llerena (2° lunes de cada mes)
como en el Complejo Hospitalario Llerena- Zafra
{2° jueves de cada mes) con la finalidad de hacer
llegar a la poblacién en general, lo que son la
Enfermedad de Alzheimer y otras Demencias,
presentar los servicios y programas que AFENAD

ofrece y reparto de material didéctico. '
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Programas de Radio.

AFENAD viene realizando en diferentes emisoras de radio de la Campifia Sur de Badajoz campafias
de informacion, sensibilizacion y divulgacién sobre temas relacionados con la Enfermedad de
Alzheimer y otras Demencias. Se han realizado programas en: Onda cero y Cadena Cope, ambas en
Llerena y en Azuaga, Radio Azuaga. Los temas abordados en las diferentes emisoras son también
tratados por diferentes profesionales: TS (Trabajador Social), T.O (Terapeuta Ocupacional), FS
(Fisioterapeuta), PS (Psicologa), TASS {Técnico Atencién Sociosanitaria) y TSIS (Técnico Superior
en Integracién Social).

o COPE

Manifiesto Dia Mundial del Alzheimer — TSIS

o ONDA CERO

= Aceptacidn del diagnéstico — PS
= Calidad de vida relacionada con la salud en las personas mayores — TASS

* Mecanoterapia — FS

» 2023 podria ser un gran afio — T.S

= Autonomia en la enfermedad de Alzheimer — T.0

= Cambios de estacién y demencias — PS

= La vida de un enfermo de Alzheimer en el Centro de Dia — TASS

= Qué es mejor para una lesion — FS

= Una molécula de azlcar en la sangre puede predecir el Alzheimer— TS

= Juegos para ejercitar la mente — T.0

= VVacaciones de verano y Alzheimer — PS

= Consejos practicos para la incontinencia y el estrefiimiento en personas con demencia
TASS

= Artrosis de rodilla — FS
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= Manifiestoc Dia Mundial del Alzheimer — TSIS

* la pérdida de peso y desnutricion — TS

® Musica y Alzheimer — T.0

= Alucinaciones en demencia — PS

® Higiene del cabello a un familiar en la cama— TASS

= |a enfermedad coronaria antes de los 45 afios puede aumentar el riesgo de padecer
demencia — T.S

= Como detectar que se estd sufriendo un ACY — FS

o RADIO AZUAGA

= Manifiesto Dia Mundial del Alzheimer —TSIS

Charlas informativas.

Teniendo en cuenta las peticiones de diferentes recursos tanto educativos como ocupacionales de la

localidad de Lierena y alrededores, AFENAD imparti6 charlas en estos recursos, a nivel formativo e
informativo, divulgativo y de fomento del asociacionismo, presentandose, como recurso clave para ayudar a
afrontar la problematica que origina tanio la Enfermedad de Alzheimer como otro tipo de demencias.

Charlas desarrolladas:

17 de Enero: Charla dirigida a los alumnos de 1° de Bachillerato del IES Llerena de Llerena.
Asistieron 18 personas.

26 de Enero: Charla dirigida a los alumnos de 2° de Bachillerato del IES Llerena de Llerena.
Asistieron 26 personas.

27 de Enero: Charla dirigida a los alumnos de 2° de Bachillerato del IES Lierena de Llerena.
Asistieron 20 personas.

31 de Enero: Charla dirigida a los alumnos del curso Atencion Sociosanitaria a personas en el
Domicilio impartido por la entidad de formacién Doble Click en Llerena. Asistieron 11 personas.

19 de Diciembre: Charla dirigida a los alumnos del 1° curso del Ciclo Formativo de Atencion a las
Personas en Situacién de Dependencia del IES Bembézar de Azuaga. Asistieron 11 personas.
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Todos los asistentes, realizaron visitas en diferentes dias, en los meses de enero, febrero y diciembre, al
centro de atencion diurna para personas dependientes que gesticna AFENAD, para conocer las instalaciones
y saber de los diferentes servicios que aqui se prestan.

Actividades Intergeneracionales:

En el afio 2023, se realizaron dos actividades intergeneracionales en el Centro de Dia de
AFENAD. Los técnicos que trabajan en el centro de dia en coordinacion con profesores y alumnos del IES
Llerena, disefiaron y desarrollaron una serie de actividades para realizar con los usuarios del ceniro de dia. El
objetivo que se persiguid era interactuar con ellos, para fomentar las relacicnes interpersonales de los
usuarios y que los alumnos se sensibilizaran con las diferentes demencias.
Se llevaron a cabo los dias:

» 15 de Noviembre: Actividad desarrollada por alumnos de 2° de Bachillerato del IES Llerena de
Llerena. Asistieron 12 alumnos.

¥» 13 de Diciembre: Actividad desarrollada por alumnos de 2° de Bachillerato del IES Llerena de
Llerena. Asistieron 8 alumnos.
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Campaiias de Sensibilizaciéon y Eventos.

Durante el afic 2023, AFENAD ha recibido invitacion para asistir a actos programados por otras
organizaciones y ha organizade actos propios. Todo ello nos ha permitido cumplir nuestros compromisoes de
informacion y sensibilizacién con la sociedad en general, detectar nuevos casos y crear y/o potenciar las
redes de cooperacion con ofras entidades y profesionales sociosanitarios optimizando asi los recursos
existentes.

Eventos en los que AFENAD ha participado como invitado:

» Acompafiamiento a Plena Inclusion Lierena.

AFENAD, recibid la invitacién efectuada por Plena Inclusién Llerena, al evento organizado por
dicha asociacion. AFENAD participd, con los usuarios de Centro de Dia y profesionales, en la
actividad:

1- Procesién de Semana Santa, desfile por la localidad de pasos realizados en miniatura,

por alumnos del centro ocupacional.
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—
o @& TALER
GESTION DE
LAS EMOCIONES

29 DE QCTUBRE
De 11.30 a 13.00

>

Xl Gala “El Cau” de Usagre.

»

La Asociacion Juvenil «El

Colaboracién con el Exemo. Ayuntamiento de Llerena en la
planificacién y puesta en marcha del Taller de Gestiéon de

las Emociones. El Ayuntamientc de Llerena organizé un taller
de Gestion de las Emociones para personas mayores,
enmarcado en el proyecto de 'Ciudades Saludables y
Sostenibles Llerena 2023'. Para ello, contd con [a colaboracién
de AFENAD para realizar dindmicas y actividades que les
ayudaran a comprender de manera practica las emociones y
como gestionarlas. La persona que hizo que este taller fuera
todo un éxito, fue la Psicéloga del Centro de Dia de AFENAD,
que puso en marcha dicho Taller en el Hogar de Mayores de
Llerena. Conté con 15 asistentes.

Cau» hizo entrega del «Premio Accidn Social» en la XI Gala El
Cau de Usagre el 19 de agosto de 2023 a AFENAD, al
reconocimiento por el frabajo y la dedicacion tanto de familiares
como de profesionales que trabajan para mejorar la vida de las
personas con Alzheimer y otras Demencias y sus familiares.
Este premio apuesta por los valores sociales como la Paz, el
respeto, la igualdad, la inclusion, la diversidad...

A la entrega de! premio, acudié ia Presidenta de la Entidad
Dfia. M? Luisa Jiménez Franco, quien agradecié el
otorgamiento de dicho premio a AFENAD de entre varias
entidades nominadas.
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> Participacién en la elaboracién de Carroza de Reyes, a peticion del Excmo. Ayuntamiento
de Llerena. Con esta participacion, AFENAD muestra una vez mas su compromiso con la ciudad de Llerena.

» XXl CONCIERTO DE NAVIDAD. EI 3 de enero, la Banda de Musica de Llerena llevd a cabo su
XXIHl Concierto de Navidad y en esta ocasién rememoraron grandes musicales de BROADWAY. Fue
un concierto solidario y parte de la recaudacion de la venta de las entradas, fue donada a AFENAD.
La donacién de dicha gala, ha sido destinada por AFENAD, a la
sustitucion de parte de la climatizacion de su Centro de Dia. Al
acto asistio en representacion de la entidad, su Presidenta, que
agradecié el habernos tenide en consideracion en este tipo de
iniciativas y animarles a continuar en ello, en afio sucesivos.

19




Eventos organizados por AFENAD:

Con motivo del Dia Mundial del Alzheimer que se celebra el 21 de septiembre y durante esa semana se
realizaron diferentes actividades. El lema escogido por la Confederacién Espaiiola de Alzheimer con motivo

del Dia Mundial del Alzheimer 2023, fue “Integrando la Innovacion’.

Los fines perseguidos en la campana del Dia Mundial del Alzheimer fueron:
» Sensibilizar a la sociedad, ayudar a las familias en la lucha contra
esta enfermedad.
¥ Informar sobre las cuestiones relacionadas con la enfermedad.
» Representar los intereses de enfermos y familiares ente las
instituciones.

Y por ello se realizaron las siguientes actividades:

> Lectura de manifiesto en las emisoras Onda Cero, COPE de Llerena y radio Azuaga.

¥»  Noticia informativa en la pagina web de Llerena y AFENAD y video promocional de sensibilizacion
del dia Mundial del Alzheimer.

» Exposicién de pancarta e iluminacion con luces verdes de la fachada del Excmo. Ayuntamiento de
Llerena para la concienciacién de la poblacién.

La fachada del Excmo. Ayuntamiento de Llerena se vistié de verde y lucié el cartel con motivo del Dia
Mundial del Alzhéimer que se conmemoré el 21 de Septiembre de 2023. Tanto la pancarta como la
luz verde permaneciercn durante toda la semana concienciando, de este modo, a toda la poblacién,
sobre esta enfermedad. ' X R

> Mesa Informativa en el Hospital de Llerena y Centro '
de Salud de Llerena.
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» Actividad Intergeneracional por el Dia Mundial del Alzheimer, con los alumnos de 6° de Primaria de
ios colegios CEIP Suérez Somonte y Colegio Ntra. Sra. de la Granada-Santo Angel de la localidad de
Llerena con los usuarios del Centro de Dia de AFENAD. Participaron un total de 10 alumnos. La
Integradora Social de AFENAD juntc a otros técnicos elaboraron y pusieron en marcha el “El Juego
de la Oca” donde se plasmo las diferentes terapias que se ofrecen en el centro (cognitiva, fisica y
ocupacional). La actividad fue muy lidica y divertida y resulté ser del agrado tanto de los alumnos
como de las personas mayores que participaron en ella, consiguiende un acercamienfo por ambas
partes y dando asi por cumplido el objetivo inicial de: fomentar la visibilidad del colectivo y la
enfermedad y compartir experiencias. Se obsequit a los alumnos con un marca paginas alusivo a
dicho dia.
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»

Taller de Envejecimiento Saludable desarrollado en el Hogar de
Mayores de Lierena y dirigido a la poblacion de personas mayores de
Llerena. El taller lo desarrolld la Integradora Social de AFENAD,
proporcionando a los asistentes, diferentes pautas para un
envejecimiento saludable. El taller fue muy dindmico y participative. Se
les hizo entrega a los participantes de diferentes infografias sobre
pautas para un envejecimiento saludable. Se realizaron diferentes
dindmicas grupales, como la de la isla desierta, bingo musical entre
otros, todo ello con la finalidad de promover un envejecimiento activo,
ensefiar pautas para una vejez sana y prevenir las demencias. Se
conté con un total de 23 asistentes.

-
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ST MBI 202y

Para perinmms sasywees de &3 oo

Lagar de bepuriicide Hesor de Mavares (Fdevema)

PLAZAS
LIMITADAS
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» Exposicién de fotografia. “RE-CORDIS”. Volver a pasar por el corazén.

La Federacién de Alzheimer en Extremadura y la Asociacién de

I NI )‘Dl(:lﬁh familiares de Alzheimer y otras demencias de Llerena y comarca,
nC ()RU'S: AFENAD, en colaboracion con el Ayuntamientoe de Llerena,
Sideer « parar por 1 con B presentaron la exposicion de fotografia "“RE-CORDIS”. Volver a
i sacps ssmestas [norsst AR pasar por el corazén, una serie de imagenes que el fotbgrafo Jorge
““‘;“ﬂiﬁm‘_‘ﬁ:""' Armestar ha realizado con Ila finalidad de mostrar “el alma” de las
BT personas con Alzheimer o cualquier otra demencia y visibilizar la

labor que desarrollan las personas que les cuidan y ayudan a

mejorar su vida a través del movimiento asociativo en Extremadura.
La exposicion tuvo una gran acogida por la pobiacién de Llerena y

wz= & g =

lidades colindantes.

En definitiva AFENAD, con este tipo de actividades dirigidas a toda la poblacién, pretende poner en
auge, la importancia de la educacién activa, la difusion del conocimiento sobre la Demencia, tratando
el tema con la mayor naturalidad y con la sensibilidad necesaria para evitar dramatizar o estigmatizar

a las personas que sufren este problema.
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Informaciéon permanente:

En la web de AFENAD, los visitantes han podido encontrar en ellas informacién relativa a los servicios y
programas que ofrece AFENAD, informacién sobre demencias y dependencia, noticias de actualidad, enlaces
a otras paginas de interés, encuestas de valoraciéon para conocer perfiles de usuarios y adaptar posibles
intervenciones y contacto entre otros, las 24 horas del dia durante todos los dias del afio en la direccién de
internet www.afenad.org.

A lo largo de 2023 se han contabilizado mas de 15.460 visitas.
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#d afenad

- afenad AGRADECIMIENTO A LA ASOCIACION FUVENIL «EL CAUs
DE LISAGRE.

La Asociacién Juvenil <Ef Caus kizs entrega del =Premio Accién
Socials en la X1 Galz B Cau de Usagre el pasado 19 de agosto de
2023 a AFENAD, al reconecimients por al trabaja y 12 dedicacicn
tanto de familiares come de profesionales que trabajan pars
mejorar 1s vida de las p. y atras D

y sus familiares. Este premio apuesta por Iot valoras soriales
camo la Paz el respeto. 1o igualdad, kb inclusién, la diversidad....

A la entrega del premic, acudis |a Prassdenta de ba Entidad Dia.
M Luisa iménez Franco. quien agradecit & otopamiento de
dicho premio a AFENAD de entre varias entidades nominadas.

a2 sem

Ver insights

5007 M

m Les gusta a meugenlamartin y 6 personas mas

- IBdeagosic ze 105

(@ Adade un comentaric

AFENAD

https://www.facebook.com/Afenad-314043062012442/

> Publicaciones:

Se han publicado diferentes guias, que se encuentran en las instalaciones de AFENAD a disposicién de
toda persona que desee consuliarla y/o adquirirla.
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Este afio 2023 AFENAD cuenta con otra nueva guia gue se ha unido a las publicadas anteriormente.
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ACTIVIDAD 3. SERVICIOS EN DOMICILIO PARA ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS DEMENCIAS.

Por medio de esta actividad se presta atencion directa a las personas enfermas en su domicilio en horario de
maiiana de lunes a viernes.

Las actuaciones que se llevaron a cabo fueron:

Fisioterapia: es uno de los pilares fundamentales en el tratamiento de este tipo de pacientes para
mejorar la capacidad funcional. Se basa en una continua adaptacién de las actividades y del entorno
fisico en que se lievan a cabo, para que los enfermos con demencia mantengan, el mayor tiempo

posible, sus capacidades y autonomia.
La utilidad de la rehabilitacién en estos pacientes es organizar un programa estimulativo de diversas
actividades fisicas, y educar, formar y orientar a la familia y/o cuidadores, en la realizacion de dichas

acciones.
Su finalidad:

Mantener, restaurar o mejorar la capacidad funcicnal y prevenir complicaciones que pueden
surgir en el curso de la enfermedad en el domicilio.

Descripcién:

Se ha llevado a cabo diferentes actuaciones tanto con el enfermo como con los familiares yfo
cuidadores.

1.- REHABILITACION ORO-FACIAL

Se realizaran ejercicios individuales donde se trabajara la cavidad bucal y los misculos faciales,
para evitar posibles disfagias en aquellos enfermos que padezcan una patologia que pueda favorecer la
aparicion de este problema (como paralisis facial, Parkinson, etc.), a través de ejercicios como: tapping bajo la
mandibula para crear sensacién de cierre; estimulacion a través del hielo sobre los musculos de la boca, para
aumentar el tono; ejercicios resistidos en las mandibulas; pasar un pincel por cada misculo facial desde su
origen a la insercién final.
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Se educara al cuidador sobre la correcta colocacion de la cabeza que beneficiara el paso del bolo
alimenticio facilitando la deglucion cuando la colaboracion del paciente sea escasa.

Se recomendaran ejercicios especificos orofaciales (abrir y cerrar la boca, realizar el gesto de
tragar, sacar la lengua, etc.} antes de las comidas y su posterior practica.

2.- ESTIRAMIENTO MUSCULAR ESPECIFICO

Con esta técnica se buscard aumentar [a capacidad de estiramiento de la fibra muscular para
evitar retracciones musculares o corregirlas cuando estén presentes. Esta técnica se desarrcllard de manera
pasiva asistida por el profesional y de manera analitica.

Se realizan estiramientos musculares en las distintas posturas siempre y cuando el paciente
colabore, de lo contrario se realizaran en decuibito supino, teniendo en cuenta la rigidez y el dolor presente
por la inmovilizacién (el terapeuta manualmente eleva la pierna de manera lenta y progresiva intentando
estirarla, se colocaran las manos detrés de fa nuca y se ejercera presion suave para estirar los misculos

pectorales, etc.)

3.- KINESIOTERAPIA RESPIRATORIA Y AEROSOLTERAPIA

La Kinesioterapia respiratoria intentard mejorar la mecanica respiratoria a través de ejercicios
respiratorios y técnicas manuales realizadas por el fisioterapeuta. Se ensefiaran ejercicios costales,
diafragmaticos y otras técnicas de limpieza bronquial con la finalidad de evitar complicaciones respiratorias

como la neumonia.

3.1.-CONTROL POSTURAL.

Se realizaran periédicamente cambios posturales en los distintos dectbitos con la finalidad de
prevenir ulceras/escaras, deformidad articular, alteraciones circulatorias (paciente en dectbito supino se
coloca cojines debajo de las rodillas y rodillos al lado de la pierna para evitar la rotacién externa.

Se ensefiara al cuidador el control postural para que sea realizado diariamente.

3.2.- MOVILIZACION PASIVA-PASIVA ASISTIDA-ACTIVA.
Se realizan movilizaciones articulares, incluyendo todas las articulaciones del cuerpo y
dependiendo de la colaboracion del paciente, el terapeuta asiste en mayor o menor cantidad (se moviliza

tobilles, rodillas, hombros).
Se ensefia al cuidador la movilizacién y se indica diariamente si el paciente esta

encamado totalmente.
3.3.- HIGIENE POSTURAL Y ERGONOMIA.
Se educa al cuidador en medidas de higiene postural y ergonomia {comao levantar al usuario de la

cama, como sentarig, efc.) realizando movimientos saludables al mover al paciente y evitando patologias
asociadas al cuidador como lumbalgias, cervicalgias, etc.
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> Banco de Ayudas Técnicas:

Es un servicio que presta AFENAD a las familias, por medio de ia cesion gratuita y en calidad de
préstamo de diferentes productos de apoyo (instrumentos, dispositivos o herramientas) que permitan a las
personas dependientes, realizar diferentes actividades que sin dicha ayuda, no podrian ser realizadas o
requeririan de un mayor esfuerzo para su realizacion.

Su finalidad:

Dotar a la persona dependiente de una serie de productos de apoyo que le proporcionen, las
adecuadas adaptaciones en su medio habitual.

Descripcion:

Este servicio da comienzo con la cumplimentacion de Ia solicitud de cesion de ayudas y posterior
firma del solicitante y del representante legal de |la entidad, concluyendo con la devolucion del material cedido
por parte de los familiares, tras el fallecimiento del beneficiario ¢ simplemente cuando la necesidad creada

haya cesado.

Los materiales facilitados durante el 2023, han sido:

MATERIAL DE APOYO N°® CESIONES

SILLA DE RUEDAS 2

ANDADOR 1

ACTIVIDAD 4. SERVICIO DE CENTRO DE DiA

A través de este servicio, las personas con Alzheimer y oiras Demencias, reciben atencion en el Centro de
Dia de lunes a viernes en horario de 8 a 18 h.

Comprende a su vez los siguientes servicios:

1.- Atencién Social: valoracion socio-familiar, informacion y asesoramiento, gestion de recursos y derivacion,
seguimiento familiar, apoyo de actividades.

2.- Atencidn y apoyo psicelégico: Tratamiento individual/grupal con pacientes tanto a nivel cognitive, como
conductual e intervencidn con las familias mediante diversas terapias, asi como el seguimiento de la
evolucién de la enfermedad.

3.- Terapia Ocupacional: actividades dirigidas a la ocupacién del enfermo y a la rehabilitacion fisica y a la
estimulacién cognitiva y social. Asesoramiento de ayudas técnicas y adaptacion a la vivienda.

4.- Fisioterapia: elimina o reduce las dolencias psico-somaticas utilizando diferentes metodologias de trabajo
como masajes, transferencias y reeducaciéon de la marcha, ejercicios especificos para trastornos de la
coordinacion, rigidez y temblor, ejercicios de memoria y motricidad., para conseguir mejorar las funciones
psico-fisicas de los pacientes.
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5.- Asesoramiento y Formacion: proporciona asescramiento y formacién en cualquier ambito de la
enfermedad para un mejor conocimiento y tratamiento de la misma y apoyo a los grupos de interés, para
mejorar su calidad de vida.

6.- Transporte v servicio de comedor: servicio de alimentacién variada, equilibrada y adaptada a las
patologias y necesidades del usuario y servicio de transporte adaptado para aquellos usuarios que deseen

ser desplazados al Centro de Atencion Diurna.

Su finalidad es: activar y mantener las capacidades cognitivas y psicomotrices de las personas enfermas por
demencias, buscando mantener su autonomia el mayor tiempo posible evitando la sobrecarga del cuidador y
proporcionarle a éste, orientacion, formacion y apoyo.

Descripcion: es un establecimiento de caracter social en el que se facilita la estancia durante el dia y la
convivencia entre personas que precisan de ayuda para la realizacién de las Actividades de la Vida Diaria
(AVD), con el objetivo de propiciar la participacion activa, la relacién personal y la integracion social, mediante
la realizacion de actividades cognitivas, socio- culturales, lGdicas y recreativas.

Los servicios prestados han sido de dos tipos:

> SERVICIOS BASICOS: son aquellos servicios directamente prestados por el Centro de Atencién
Diurna vy ofrecidos de forma general a todos los enfermos y adaptados a su grado de dependencia.
Aqui se incluyen: servicio de comidas. Atencidn terapéutica y sociosanitaria. Valoracién psicoldgica y
fisioterapéutica. Actividades fisicas. Terapia Ocupacional. Psicoterapia. Animacién sociocultural y
aclividades recreativas. Informacién y Formacion de familiares.

» SERVICIOS COMPLEMENTARIOS: se frata de una serie de prestaciones orientadas a dar atencion
al enferme y al familiar que lo requiera, con el fin de mejorar o facilitar la calidad de vida de ambos.
Los servicios que comprende son: servicio de transporte adaptado, servicio de apoyo al familiar.... y
cualquier otro que dando respuesta a las necesidades de la enfermedad, pueda llevarse a cabo
desde el Centro de Atencidn Diurna.

SERVICIO DE ATENCION SOCIAL
Los programas de atencion social estan dirigides a detectar, intervenir y tratar de dar respuesta
al conjunto de problemas y necesidades que puedan surgir en el cuidador familiar y su nicleo
de convivencia, derivados de la atencién de enfermos con demencia.

DESCRIPCION ACTIVIDADES

Orientacién e informacién basica sobre la | Entrevistas de acogida, informacién a las familias,
enfermedad vy su impactc en la vida | blsqueda de recursos, seguimiento familiar,
familiar, la evolucién de la misma y la | coordinaciones internas y externas, elaboracion de
planificacion del futuro informes y registro de informacién.

DESCRIPCION ACTIVIDADES
Valoracicnes personalizadas de cada | Evaluacion social, familiar y econémica. Registro
solicitante del ceniro de atencion diurna a | de datos en la historia social. Planificacion de la
partir de la informacién recogida en la | intervencion. Elaboracion de informes internos y
entrevista. exiernos. Registros.
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ATENCION Y APOYO PSICOLOGICO

evolucion de la enfermedad.

DESCRIPCION

Tratamiento individual/grupal con pacientes tanto a nivel cognitivo, como conductual e
intervencidn con las familias mediante diversas terapias, asi como el seguimiento de la

ACTIVIDADES

Dedicado a ofrecer cualquier tipo de
informacion global y personalizada a
familiares y personas interesadas en
relacién con el procesc y todas las
implicaciones que comporta una
enfermedad como la demencia.

DESCRIPCION

Asesoramiento y formacion a otros profesionales
del recurso en todo lo referido a trastornos del
comportamiento. Tutorizacion de alumnos/as en
practicas. Colaboracion con el programa de
proyectos sociales referidos a  aspectos
psicologicos. Informacion a familiares.

ACTIVIDADES

Aplicaclén de bateria y test de valoracién
al enfermo con el fin de determinar el
estado de salud y/o deterioro y planificar
la intervencion adecuada.

Valoraciones en Centro de Dia. Evaluacion de
ambitos cognitivos. Observacién  conductual.
Establecimiento de mapa individual de |
capacidades preservadas, nivel de mantenimiento
y capacidades alteradas 0 perdidas.
Establecimiento de objetivos generales vy
especificos de intervencion. Programacion de
actividades correspondientes a cada objetivo.
Seguimiento y evaluacion. '

DESCRIFCION ACTIVIDADES

Conjunto de técnicas y esfrategias que
pretenden optimizar la eficacia del
funcionamiento de las distintas
capacidades y funciones cognitivas
mediante actividades especificas.
Igualmente para el familiar se realizan
acciones individuales o grupales, que
desde un puntc de vista clinico,
pretenden dar su apoyo y tratamiento
psicolégico al cuidador, interviniendo en
la problematica psicoldgica encubierta o
manifiesta.

Usuario: Estimulacién cognitiva general
Estimulaciéon del lenguaje, y tratamiento de sus
alteraciones para preservar sus capacidades
lingliisticas y mantener su capacidad de
comunicacion oral y escrita asi como sus
habilidades sociales. Maximizar las capacidades
lingiiisticas preservadas.

Ejercitar el lenguaje automatico y la mecanica de la
lecto escritura. Orientacion espacio-temporal,
sensoriales para mantener, establecer y/o reforzar
la atencion, concentracion y la actividad de los
sistemas perceptivos visuales y sus implicaciones
espaciales y cognitivas. Ejercitar la capacidad de
percepcidon y reconocimientc del entorno.
Reconocimiento del esquema corporal. Manejo del
control ténico postural global y segmentaric vy
consolidacién de la lateralidad y de los planos del
eje corporal. Memoria para estimular los recuerdos
personales y sociales. Praxias. Gnosias. Funcioén
ejecutiva, planificacién y ejecucidn de las
actividades significativas de la vida diaria.
Actividades basicas e instrumentales de la vida
diaria. Calculo.

Familiar: terapia individual. Terapia grupal.




SERVICIO DE TERAPIA OCUPACIONAL

DESCRIPCION

Dirigido a superar las dificultades diarias que se le presenten al enfermo y poder mejorar la
calidad de vida de este y de su familia y asi conseguir la ralentizacién del deterioro. Las
intervenciones est&n basadas en las aficiones y experiencia profesional de cada enfermo.

ACTIVIDADES

Informar a la familia sobre incidencias,
tratamiento y evolucién del usuario.
Ofrecer espacio de escucha, posibilitar
ayuda para abordar dificultades vy
potenciar habilidades para el manejo de
la enfermedad desde el punto de vista
funcionai.

DESCRIPCION

informacion a las familias, comunicacion de
incidencias y evolucién del tratamiento. Colaboracidn
con el programa de proyectos sociales referidos a
aspectos de terapia ocupacional.

ACTIVIDADES

Valoracién personalizada de cada usuario
del Centro de Atencién Diurna por medio
de diferentes escalas de ocio vy
actividades de la vida diaria (AVD).

DESCRIPCION

Evaluacién funcional.

Registro de historia clinica de Terapia Ocupacional.
Planificacion de la intervencion.

Elaboracion de informes internos y externos.

ACTIVIDADES

Actuaciones dirigidas a consecucion de la
independencia funcional def enfermo.

DESCRIiPCION

Terapia de reminiscencia, entrenamiento en ABVD,
laborterapia, . estimulacién cognitiva, relaciones
interpersonales y grupales, actividades con nuevas

tecnologias, musicoterapia, taller de juegos,
videoforum, taller de actualidad, refuerzo de
habilidades instrumentales, psicomotricidad,
mandalas.

ACTIVIDADES

Informacién y asesoramiento sobre
ayudas técnicas que permiten o facilitan
la realizacion de ABVD, instrumentales y
de ocio.

Asesoramiento y formacion.
Gestion de ayudas.
Derivacion a banco de ayudas técnicas de AFENAD.




SERVICIO DE FISIOTERAPIA

DESCRIPCION

Elimina o reduce las dolencias psico-soméaticas utilizando diferentes metodologias de trabajo
como masajes, transferencias y reeducacion de la marcha, ejercicios especificos para
trastornos de la coordinacion, rigidez y temblor, ejercicics de memoria y motricidad., para
conseguir mejorar fas funciones psico-fisicas de los pacientes.

ACTIVIDADES

Dar informacion a la familia sobre
incidencias, tratamientos y evolucién.
Ofrecer un espacio de escucha, posibilitar
ayuda para abordar dificultades vy
potenciar el desarrollc de habilidades
para el manejo de la enfermedad.

DESCRIPCION

Informacién a las familias, comunicacion de
incidencias vy evolucion del  tratamiento.
Elaboracién de informes y colaboracion con el
programa de proyectos sociales referidos a
aspectos de fisioterapia.

ACTIVIDADES

Valoracién personalizada de cada usuario
del Centro de Atencion Diurna a través de
historias clinicas y escalas funcionales.

DESCRIPCION

Evaluacion inicial y continua.

Registro diario fisioterapéutico.

Planificaciéon y ejecucion de la intervencién.
Elaboracidn de informes internos y externos.

ACTIVIDADES

Uso de técnicas fisioterapéuticas
orientadas a la prevencion y Promocion
de la Salud.

M.A.G (Movilizacién Articular Global), Fisioterapia
Respiratoria, Psicomotricidad con accesorios,
Ejercicios oro-faciales, Circuito Motriz (Equilibrio
dinamico), Higiene Postural, Mantenimiento de la
deambulacién, Mecanoterapia. Relajacion.




ACTIVIDADES

DESCRIPCION

Conjunto de técnicas de Fisioterapia y
Kinesiterapia destinadas al tratamiento de
una patologia especifica.

Fisioterapia Respiratoria, Ulilizacion de agentes
fisicos con fines terapéuticos (Crioterapia,
Infrarrojo, Tens, Masoterapia, Ultrasonido).
Kinesiotaping. Estiramientos musculares.
Mecanoterapia. Cinesiterapia Pasiva-Activa-
Asisitida-Resisitida. Reeducacion de la
bipedestacion-sedestacion. Reeducacion de la
marcha. Educactén en el uso de ayudas técnicas
{baston, andador}.

OTROS:
DESCRIPCION ACTIVIDADES
Facilita la asistencia al Centro de | Recogida y enirega de usuarios en los puntos

Atencién Diurna de todos los usuarios
que ven reducidas sus capacidades
fisicas, presentado problemas de
movilidad.

establecidos con sus familiares.
Desplazamientos puntuales de apoyo a actividades
en el entorno (fuera del centro de Atencion Diurna).
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B. Recursos humanos asignados a la actividad 12

ACTIVIDAD TIPO DE PERSONAL | NUMERQ
1.SERVICIO AL FAMILIAR Personal 0.583
asalariado
2. SERVICIO DE FORMACION Y | Personal 2.583
DIFUSION asalariado
3. SERVICIO A DOMICILIO Personal 2.416
asalariado
4. SERVICIO CENTRO DE DiA Personal 21.418
asalariado
6
Personal
voluntario
C. Coste y financiacién de la actividad
SERVICIO DE CENTRO DE DiA
COSTE? IMPORTE
Gastos por ayudas y otros
a. Ayudas monetarias
b. Ayudas no monetarias
¢. Gastos por colaboraciones y del érgano de
gobierno
Aprovisionamientos
a. Compras de bienes destinados a la actividad 39061,72
b. Compras de materias primas
c. Compras de otros aprovisionamientos 4478,79
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cuotas de usuarios)'®

d. Trabajos realizados por otras entidades

e. Perdidas por deterioro
Gastos de personal 333623,09
Otros gastos de la actividad

a. Arrendamientos y canones 11190,08

b. Reparaciones y conservacion 4526,45

¢c. Servicios de profesionales independientes 15534,64

d. Transportes 507,17

e. Primas de seguros 3490,53

f. Servicios bancarios 731,66

g. Publicidad, propaganda y relaciones publicas 174

h. Suministros 19571,05

i. Tributos 112,46

j- Perdidas por créditos incobrables derivados

de la actividad

k. Otras pérdidas de gestion corriente
Amortizacién de inmovilizado 34778,05
Gastos financieros 0
Diferencias de cambio
Adquisicién de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD 467.779,69
FINANCIACION IMPORTE

Cuotas de asociados 3191,80
Prestaciones de servicios de la actividad (incluido | 149930

Ingresos ordinarios de la actividad mercantii’!
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Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio

11321,65

Ingresos con origen en la Administracion Pablica'?

a. Contratos con el sector publico

b. Subvenciones

265468,89

c. Conciertos

Otros ingresos del sector privado

a. Subvenciones

2000

b. Donaciones y legados

35867,35

c. Oftros

FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD

467.779.69

SERVICIO DE FORMACION

COSTE"

IMPORTE

Gastos por ayudas y otros

d. Ayudas monetarias

e. Ayudas no monetarias

f. Gastos por colaboraciones y del érgano de
gobierno

Aprovisionamientos

f. Compras de bienes destinados a la actividad

g. Compras de materias primas

h. Compras de otros aprovisionamientos

123,39

i. Trabajos realizados por otras entidades

j. Perdidas por deterioro

Gastos de personal

5280,94

QOtros gastos de la actividad

36




I. Arrendamientos y cdnones

m. Reparaciones y conservacion

n. Servicios de profesionales independientes

0. Transportes

p. Primas de seguros

g. Servicios bancarios

r. Publicidad, propaganda y relaciones publicas

s. Suministros

t. Tributos

u. Perdidas por créditos incobrables derivados
de la actividad

v. Ofras pérdidas de gestion corriente

Amortizacién de inmovilizado

Gastos financieros

Diferencias de cambio

Adquisicién de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD

5.404,33

FINANCIACION

IMPORTE

Cuotas de asociados

904,33

Prestaciones de servicios de la actividad (incluido
cuotas de usuarios)'

Ingresos ordinarios de la actividad mercantil'®

Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio

Ingresos con origen en la Administracién Publica™

d. Contratos con el sector publico

e. Subvenciones

4500
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f. Conciertos

Oftros ingresos del sector privado

d. Subvenciones

e. Donaciones y legados

f. Ofros

FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD

5.404,33

SERVICIO DE ATENCION AL FAMILIAR

COSTEY

IMPORTE

(Gastos por ayudas y otros

g. Ayudas monetarias

h. Ayudas no monetarias

i. Gastos por colaboraciones y del érgano de
gobierno

Aprovisionamientos

k. Compras de bienes destinados a la actividad

. Compras de materias primas

m. Compras de otros aprovisionamientos

364

n. Trabajos realizados por otras entidades

o. Perdidas por deterioro

Gastos de personal

1548,77

Otros gastos de la actividad

w. Arrendamientos y cdnones

X. Reparaciones y conservacién

y. Servicios de profesionales independientes
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z. Transportes

aa. Primas de seguros

bb. Servicios bancarios

cc. Publicidad, propaganda y relaciones publicas

dd. Suministros

ee. Tributos

ff. Perdidas por créditos incobrables derivados
de la actividad

gg. Otras pérdidas de gestién corriente

Amortizacién de inmovilizado

Gastos financieros

Diferencias de cambio

Adquisicidn de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD 1.912,77
FINANCIACION IMPORTE
Cuotas de asociados 1912.77

Prestaciones de servicios de la actividad {incluido
cuotas de usuarios)'®

Ingresos ordinarios de la actividad mercantil'®

Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio

Ingresos con origen en la Administracion Publica®

g. Contratos con el sector publico

h. Subvenciones

i. Conciertos

Otros ingresos del sector privado

9. Subvenciones
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h. Donaciones y legados

i. Otros

FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD

1.912,77

SERVICIO A DOMICILIO

COSTE*

IMPORTE

Gastos por ayudas y otros

j. Ayudas monetarias

k. Ayudas no monetarias

l. Gastos por colaboraciones y del érgano de

gobierno

Aprovisionamientos

p. Compras de bienes destinados a la actividad

g. Compras de materias primas

r. Compras de otros aprovisionamientos

364

. Trabajos realizados por otras entidades

wn

:—ﬁ

Perdidas por deterioro

Gastos de personal

2036,10

Otros gastos de la actividad

hh. Arrendamientos y canones

ii. Reparaciones y conservacion

ji. Servicios de profesionales independientes

kk. Transportes

Il. Primas de seguros

mm. Servicios bancarios

nn. Publicidad, propaganda y relaciones publicas

00. Suministros

260
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pp. Tributos

qq. Perdidas por créditos incobrables derivados
de la actividad

rr. Otras pérdidas de gestion corriente

Amortizacion de inmovilizado

(Gastos financieros

Diferencias de cambio

Adquisicién de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD

2.660,10

FINANCIACION

IMPORTE

Cuotas de asociados

2660,10

Prestaciones de servicios de la actividad (incluido
cuotas de usuarios)®

Ingresos ordinarios de la actividad mercantil?

Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio

Ingresos con origen en la Administracién Piblica®

j- Contratos con el sector publico

k. Subvenciones

. Conciertos

Otros ingresos del sector privado

j. Subvenciones

k. Donaciones y legados

l. Otros

FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD

2.660,10
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D. Beneficiarios/as de [a actividad

Nimero total de beneficiarios/as:

ACTIVIDAD 1. SERVICIOS A FAMILIARES DE ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS
DEMENCIAS: 70 PERSONAS.

ACTIVIDAD 2. SERVICIOS DE FORMACION Y DIFUSION: 507 PERSONAS (En esta actividad no
podemos conocer cuantos son los oyentes de los programas de radio, pero si los habitantes
totales que pueden escuchar estas frecuencias, en fotal 28.869 habitantes. Las personas que
nos siguen por las redes sociales ya se especificaron en la actividad].

ACTIVIDAD 3. SERVICIOS EN DOMICILIO PARA ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS
DEMENCIAS: 5 PERSONAS.

ACTIVIDAD 4. SERVICIO DE CENTRO DE DIA: 39 PERSONAS.

Clases de beneficiarios/as:

Dependiendo del tipo de actividad, han sido beneficiarios, personas con Alzheimer y otro tipo de
demencias, socios de AFENAD, poblacién en general como: estudiantes, desempleados, familiares o
cuidadores de personas dependientes, voluntarios, etc.

Requisitos exigidos para ostentar la condicidn de beneficiario/a; "

ACTIVIDAD 1 SERVICIOS A FAMILIARES DE ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS
DEMENCIAS: 1.- Familias con déficits emocionales que necesitan de apoyo al vivir o haber vivido,
con un enfermo de Alzheimer u otra Demencia.

2.-Para la visita domiciliaria se considera la magnitud de la necesidad en cuanto a la incapacidad o
invalidez; [a vuinerabilidad y el grado de dependencia o capacidad para enfrentar o resolver las
AV.D.

3.- Familiares que solicitan el Servicio de Respiro en el Centro de Atencién Diurna a personas
Dependientes gestionado por AFENAD {Asociacion de Familiares de Enfermos de Alzheimer y otras
Demencias de Llerena y Comarca).

ACTIVIDAD 2. SERVICIOS DE FORMACION Y DIFUSION: Ser poblacion que esté empadronada en
la comarca Campifia Sur de la provincia de Badajoz. Referente a las redes sociales toda |la poblacion
en general. Resefiar que para los cursos de formacion dirigido a personas desempleadas los
requisitos son;

a) Estar en posesién del titulo de Graduado en Educacién Secundaria Obligatoria para el nivel 2 o
titulo de Bachiller para nivel 3.

b) Estar en posesion de un certificado de profesionalidad del mismo nivel dei modulo o médulos
formativos y/o del certificado de profesionalidad al que desea acceder.

c) Estar en posesion de un certificado de profesionalidad de nivel 1 de la misma familia y drea
profesional para el nivel 2 o de un certificado de profesionalidad de nivel 2 de la misma familia y area
profesional para el nivel 3.

d) Cumplir el requisito académico de acceso a los ciclos formativos de grado medic para el nivel 2 o
de grado superior para el nivel 3, o bien haber superado las correspondientes pruebas de acceso
reguladas por las administraciones educativas.

e) Tener superada la prueba de acceso a la universidad para mayores de 25 afios y/o de 45 afios.

f) Tener las competencias clave necesarias.

ACTIVIDAD 3. SERVICIOS EN DOMICILIO PARA ENFERMOS DE ALZHEIMER Y OTRAS
DEMENCIAS:

a) Ser socioc de AFENAD

b) Personas diagnosticadas con algin tipo de Demencia

c) Tener grado de la Enfermedad, moderado-grave.
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d} Dificultades personales especiales, previa valoracion técnica de la situacién social y

psicolégica del enfermo.
e) Situacién social, previa valoracién de la red de apoyo de [a persona.
f) Caracteristicas de la vivienda habitual, previa valoracién de las condiciones de salubridad y

habitabilidad de la misma.

ACTIVIDAD 4. SERVICIO DE CENTRO DE DiA:

1° Personas mayores de 55 afios, aunque no sera criterio de exclusién, ya que la edad de
admision se podrd reducir considerablemente en el caso de personas cuyas circunstancias
personales, familiares o sociales aconsejen la estancia en el C.D.

2°, Diagnostico de demencia degenerativa debido a la E.A. u otras demencias, documentada
mediante informe de neurologia del SES.

3°. GDS mayor o igual a 4

4°, Red social de apoyo
5°. Residir en la Comunidad Auténoma de Extremadura durante al menos los dos Ultimos afios.
6°. Al menos un familiar, del enfermo, debe estar inscrito como socio de AFENAD.

Los usuarios de este servicio, tendran que pagar por este servicio, la cantidad de 390€ en concepto
de asistencia a centro de dia como cuota fija. Ademas si el usuario utilizase el servicio de transporte
y/o comedor, deberd abonar 50€ por cada servicio gue utilice.

Grado de atencion que raoiben los beneficzanos/as:
_Asrado ae = g

Para los beneficiarios directos de Afenad (enfermos de Alzheimer y otras demencias, socios,
familiares y/o cuidadores), se ha pretendido contribuir a la mejora de la calidad de vida de los
mismaos. Afenad apuesta por unos valores que conslituyen la base e identidad de la organizacion y la
guia que orienta el trabajo en el dia a dia. Se ha promovido cubrir aspectos sociales, legales,
sanitarios y psicologicos, para asi lograr un mayor grado de autonomia y calidad de vida posibles.

Con respecto a la poblacién en general han recibido una atencion global respecto a acercamiento y
conocimiento del recurso, alto nivel de implicacién de profesionales y voluntarios en actividades de
difusion, sensibilizacién positiva ante colectivos vulnerables, se les ha facilitado un contacto directo
con enfermos de Alzheimer y otras demencias manteniendo una excelente calidad de servicio y una
atencién personalizada a los usuarios e impulsando el crecimiento, expansién y mejora de los
servicios de la misma.

E. Resultados obtenidos y grado de cumplimiento

Resultados obtenidos con la realizacién de la actividad:

A través del servicio de Centro de Dia, destinado a personas afectadas por la enfermedad de
Alzheimer u otras demencias, se ha conseguido mantener activas al maximo sus capacidades, con el
fin de mejorar la calidad de vida de la persona con E.A u otra demencia, mediante programas de
reeducacion y aprendizaje de las capacidades deficitarias y fratamientos compensadores y
preventivos del declive intelectual, ademas de aliviar a los familiares o cuidadores ante |la enorme
dependencia originada por la enfermedad, mejorando asi, la calidad de vida de la persona con EAOG
demencia., de la familia y su entorno.

Referente a familiares o a las personas cuidadoras de estos enfermos/as, se les ha proporcionado
una ayuda que ha abarcado desde aspectos legales, econémicos, sociales y psicologicos, siempre
atendiendo las necesidades de cada persona ademas de proporcionar informacién sobre distintos
temas relacionados con el Alzheimer ¢ demencias, para que mejoren la atencion con el enfermo y las
condiciones de vida, informandoles de los recursos con los que cuentan y buscando soluciones
conjuntas a cada caso concreto.

En cuanto a las actividades de sensibilizacién y formacién, han sido muy satisfactorias y muy
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participativas, ya que se ha conseguido liegar a amplios sectores de poblacién, tanto de mayores,
como jovenes, etc., con los tafleres, cursos (conducentes a certificados de profesionalidad), charlas y
campafas de sensibilizacién. Se ha contactado con todos los agentes sociosanitarios de la comarca
campifia sur (frabajadores sociales de los diferentes municipios, técnicos sanitarios, etc..) para que
mantengan siempre presente, la labor que desde AFENAD se viene llevando a cabo y actuen como
meros trasmisores de informacién bésica, que puede ser de gran ayuda, a las personas que acuden
a ellos con dicho problema, por ser los primeros profesionales con los que contacta la poblacion en
general. Es una forma de potenciar el frabajo en red. Desde AFENAD, se ha facilitado formacién
practica a 6 alumnos/as de diferentes disciplinas, en el aprendizaje de estrategias y herramientas
necesarias para su futuro desempefio laboral (el alumnado procede de las entidades con las que
nuestra Asociacion ha firmado convenios de colaboracion).

Grado o nivel de cumplimiento de los fines estatutarios:

El grado o nivel de cumplimiento de los fines estatutarios se ha cumplido de manera satisfactoria ya

que:

-Se ha conseguido una atencién integral (legal, social, sanitéria, psicolégica) de la persona afectada

de la enfermedad de Alzheimer u otra demencia neurodegenerativa.

-Se ha facilitado informacién, asesoramiento, apoyo y asistencia a los familiares y/o cuidadores/as de

enfermos/as de Alzheimer y otras demencias en todas las fases de |la enfermedad.

- Se han desarrollado atividades para la poblacién en general, relacionados con la educacion para la

salud, de voluntariado, actuaciones tendentes a la integracion social de colectivos sociales en riesgo

de exclusién social, a través de acciones formativas de formacién profesional para el empleo entre

otras.

-Y por (itimo, se ha intervenido en el ambito comunitario para sensibilizar y concienciar a la opinién

publica vy a las instituciones, promoviendo la formacién de las personas interesadas en este campo

quedando un poco mas al descubierto, el poder estimular la investigacion cientifica, ya que resulta
algo muy costoso, resultando hoy por hoy dificil de asumir.

5. INFORMAGCION GENERAL SOBRE MEDIOS DE LA ASOCIACION?®
A. Medios Personales'?

¢ Personal asalariado Fijo

Nimero
medio®™ Tipo de contrato®! Categoria o cualificacion profesional?
13.75 189,289,236 G.C:4,2,1,5,8,10

CNAE: 8812

6 GEROCULTORAS

1 TRABAJADORA SOCIAL

1 DIRECTORA

1 PSICOLOGA

1 TERAPEUTA OCUPACIONAL
1 ADMINISTRATIVO

1 FISIOTERAPEUTA

1 CONDUCTORA




1 LIMPIADORA

Personal asalariado No Fijo

Nimero
medio® Tipo de contrato®* Categoria o cualificacion profesional®®
3.15 402,510,502,410 G.C:4,2,10,8,5
CNAE:8812
6 GEROCULTORES
3 LIMPIADORA
3 FISIOTERAPEUTA
1 INTEGRADORA SOCIAL
= Profesionales con contrato de arrendamiento de servicios
Nomero
medio?® Caracteristicas de los profesionales y naturaleza de los servicios prestados a la entidad

e« Voluntariado

Ndmero
medio® Actividades en las que participan
0.42 ACTIVIDAD DE CENTRO DE DIA; Taller de Memoria, taller Sensorial, taller de

Reminiscencia, taller de Psicomotricidad, taller de Laborterapia, taller de Ergoterapia.

B. Medlios materiales

s Centros o establecimientos de la entidad

Nimero

Titularidad o relacién juridica

l.ocalizacion

MUNICIPAL (cedido para tal fin a la asociacion
AFENAD)

Situado en LLERENA (Badajoz), en la C/ Cesar del
Caiiizo n°® 6

Caracteristioss

| CENTRO DE ATENCION DIURNA PARA PERSONAS DEPENDIENTES

Edificio de una sola planta que cuenta con: 2 despachos, 1 sala de fisioterapia, 1 sala de
estimulacién cognitiva, 1 sala para actividades multifuncionales, 1 Sala Snoezelen, 1 almacén, 1
lavanderia, 1 cocina, 1 despensa, 1 comedor, 1 recibidor-distribuidor, 2 bafios geriatricos para
hombres y 2 bafios geriatricos para mujeres, 1 aseo para técnicos del Centro y familiares, 2 bafios

En ducha para técnicos del Centro, 1 patio central para actividades.
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Equipamiento

Nimero Equipamiento y vehiculos Localizaciénfidentificacion
1 e T Despacho Direccion
2 armarios
2 sillones
3 sillas
1 ordenador de sobremesa
1
Dispensario
mesas
4 sillones giratorios Despacho de Técnicos
4
2 sillas
4 armarios
. ordenadores sobremesa
1 fotocopiadora-impresora.
2 cajoneras
1 mesa- mostrador Recibidor- Distribuidor
1 ordenador de sobremesa
1 archivador
1 silla giratoria
sillén con cuatro asientos
! sillén con cinco asientos
1 panel/ tablén con/de cristalera.
1 cajonera
1
3 mesas rectangulares Sala actividades multifunciones
13 sillones
1 sillas
3 estanterias
mesa alta de TV
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televisor.
DVD
armaric

mesa supletoria

10

estanterias
mesas
sillas

sillones

pantalla para proyector

expositor

Sala de estimulacion cognitiva

armario

estanteria

paralelas
espejo
camilla plegable

lampara de infrarrojos y bombilla
taburete

escalera con rampa

pedalier eléctrico

pedalier simple

rueda de hombros

poleas pared
mesa de manos
tensiometro

grua de transferencia

balones boba

Sala de Fisioterapia

Sala de Fisioterapia
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fibra 6ptica 200 fibras 2 metros con

mando interactivo incluido

kit vaciado columna con bomba de pie
kit elementos ultravioletas

kit masaje sensorial

difusor de aromas con kit de aromas
mural tactil {diferentes texturas)
proyector con disco giratorio

columna de burbujas interactiva 2 metros

con pulsador 5 comandos
podium

panel musical tactil
cascada fibra Gptica

puff extra grande

espejos acrilicos
alfombra fibra 6ptica

kit elementos visuales

colchdn vibromasaje

Sala Snoezelen
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4 mesas Comedor

16
silias

1 mueble para menaje

2 Furgoneta de 9 plazas adaptada Marca Peugeot Boxer
Furgoneta de 9 plazas adaptada Marca Ford Transit
(alquilada)

C. Subvenciones pablicas?®

QOrigen Importe Aplicacién
CONSEJERIA DE SANIDAD Y SERVICIOS
SQCIALES (SEPAD) 80.000 € || ACTIVIDAD. CENTRO DE DIA.

CONSEJERIA DE SANIDAD Y SERVICIOS
SOCIALES (IRPF)

181.468,89 £ | ACTIVIDAD. CENTRO DE DIA.

CONSEJERIA DE SANIDAD Y SERVICIOS
SOCIALES (SEPAD)

4.500 € | ACTIVIDAD. FORMACION

AYUNTAMIENTO DE LLERENA

4.000 € || ACTIVIDAD. CENTRO DE DiA

6. RETRIBUCIONES DE LA JUNTA DIRECTIVA

A. En el desempeiio de sus funciones:

Concepto®® Origen® Importe
B. Por funciones distintas a las ejercidas como miembro de la Junta Directiva
Puesto de trabajo Habilitacion estatutaria® importe
19089,16 €

GEROCULTORA

ACTUALMENTE RECOGIDO EN
EL ARTICULO &
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7. ORGANIZACION DE LOS DISTINTOS SERVICIOS, CENTROS O FUNCIONES EN QUE SE
DIVERSIFICA LA ACTIVIDAD DE LA ENTIDAD

AAMAS Y SERVICIOS QUE OFREGE AFENAD
PARA EL ENFERMO: Programas Asistenciales:

Centro de Atencién Diurna a personas Dependientes

SADEA: Servicio de Ayuda a Domicilio para Enfermos de Alzheimer y otras demencias
PARA EL FAMILIAR: Programas de Apoyo a Familiares

Informacién y Asesoramiento (SIGAP)
GAM
Formacion para cuidadores y familiares

Apoyo psicolégico a cuidadores principales y componentes de la unidad familiar:
Grupal e individual

PARA LA POBLACION EN GENERAL

SIGAP (servicio de Informacion, gestién, atencién y prevencion)

Programas de Formacion, Sensibilizacion e Investigacion

= Para poblacidn en general

o Para profesionales

Programa de voluntariado

Servicio de Intermediacién Laboral

» PARA EL ENFERMO:
Centro de Atencion Diurna a personas dependientes

© Servicios especificos:

Programa de Rehabilitacién y Estimulacion de Habilidades Funcionales

1.- Programa de Entrenamiento en AVD (actividades de la vida diaria). AVD. Son aquellas
actividades diarias encaminadas a favorecer la autonomia de la persona.

2.- Programa de Orientacion a la realidad. Consiste en proporcionar informacién verbal y visual,
siempre adaptada a cada usuario, haciendo referencia a los diferentes aspectos relacionados con la
orientacién temporal (estacion del afio, fecha,..) espacial (fecha y lugar de nacimiento, familiares,
profesion,..) y situacional {donde nos encontramos, qué hacemos,..).

3.- Programa de Estimulaciébn Cognitiva Consiste en la realizacion de intervenciones
terapéuticas tendentes a estimular y mantener capacidades cognitivas residuales. Abarca todas las
funciones mentales superiores {memoria, célculo, lenguaje, funcién ejecutiva, praxias, pensamiento
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abstracto, atencién y orientacion a la realidad).

Estas actividades se determinan en un P.A.l (programa de actuacion individualizado) donde
se veran reflejadas las capacidades y habilidades del individuo en cada una de las dreas.

4.- Programa de Laborterapia. Programa de actividades que se seleccionan por su valor fisico,
mental, emocional y vocacional. Se basa en una serie de dindmicas grupales y la ejecucién de
ejercicios plasticos con diversos materiales.

5.- Programa de estimulacién y mantenimiento de las capacidades fisicas. Son terapias
grupales que, tras evaluaci6n inicial, se ejecuta en cada sesién una serie de actividades o ejercicios
programados con el fin de estimular y mantener diversas zonas del cuerpo que por lo general se
corresponden con dolencias que afectan a la mayoria de los adultos mayores.

6.- Programa de Rehabilitacién Fisioterapéutico y Kineslol6gico. Consiste en realizar una
evaluacién fisioterapéutica inicial, disefiando un plan de rehabilitacién individual con el objetivo de
mejorar la calidad de vida utilizando metodologias y técnicas adecuadas a cada usuario.

7.- Programa de Paseos y Actividades Culturales. El programa cultural est4 basado en el ocio
terapéutico. Se realizan varias actividades recreativas con el fin de obtener un efecto beneficioso a
nivel social, fisico, emocional y cognitivo de los usuarios.

© Servicios Basicos:
1.- Servicio de Comedor.
2.- Servicio de Transporte Adaptado.

3.- Servicio de Pérdida. Es un servicio que se ofrece en coordinacion con el cuerpo de Policia Local
del municipio de Llerena, para facilitar los datos necesarios en el casoc de extravio de usuarios del
Centro de Atencion Diurna de AFENAD.

SADEA: Servicio Ayuda a Domicilio

SADEA: Servicio de Ayuda a Domicilio para enfermos de Alzheimer y otras Demencias.

El programa de ayuda a domicilio para enfermos de Alzheimer y otras demencias, pretende ser un
servicio especializado, pensado para aliviar las cargas del cuidador y ofrecerle respiro, para mejorar
la calidad de atencién a su enfermo y procurarle formacién especifica cara el cuidado diario de sus
familiares y de si mismo.

El prograrna comprende dos acciones:
« Cuidados Sanitarios

Es un servicio individualizado, de caracter preventivo y rehabilitador, en el que se articulan un
conjunto de servicios y técnicas de intervencion profesionales consistentes en atencién personal,
domeéstica, de apoyo psicosocial y familiar y relaciones con el entorno, prestados en el domicilio.
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« Servicio de Rehabilitacion Fisioterapéutico y Kinesiolégico.

Es un servicio que pretende, desde la prevencion, mantener el grado de movilidad y el ejercicio
fisico.

Este servicio se ofrece en domicilio y en el Centro de Atencién Diurna.
> PARA EL FAMILIAR

Programas de apoyo a Familiares

= Informacién y Asesoramiento
« Apoyo Psicolégico a Familiares y componentes de la unidad familiar.
« Formacion para familiares y cuidadores

= GAM (Grupo de Ayuda Mutua). E| objetivo del grupo es proporcionar apoyo a sus miembros y
ayudarles a sobrellevar la situacién, cumpliendo ademas diferentes objetivos especificos:

- Compartir sentimientos y experiencias, intercambiando estrategias.

— Aprender mas acerca de la enfermedad y el cuidado ofreciendo al cuidador la oportunidad de
exponer los problemas que le afectan o scbre las elecciones que tiene que hacer.

— Conocer a ofras personas con una situacién similar.

«© Banco de Ayudas Técnicas. Son ayudas necesarias para el normal desenvolvimiento de la
vida diaria de una persona que les proporciona una mayor calidad de vida. Afenad cuenta con una
serie de instrumentos para su cesién dirigido a personas con un grado de dependencia y de
necesidad. Beneficiarios de! servicio: socios de la entidad y familiares.

> PARA LA POBLACION EN GENERAL

= SIGAP (Servicio de Informacién, Gestién, Atencién y Prevencion).

= Programas de Formacién, Sensibilizacién e Investigacién. (Para poblacion en general y
profesionales).

Acciones que se llevan a cabo:
& Convenios de practicas con Centros Educativos publicos y privados.
# Talleres Formativos.

& Cursos
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& Jornadas
# Plan Estratégico de Formacion para trabajadores, voluntarios y personal en practicas.

# Centro Homologado, por el Gobierno de Extremadura, para la imparticion de Acciones
Formativas, dirigidas a empleados y/o desempleados en la especialidad en “Atencién
Sociosanitaria a personas Dependientes en Instituciones Sociales”.

= Programa de Voluntariado

= Servicio de intermediacion Laboral. Es un servicio gratuito que Afenad pone a disposicion tanto
para la poblacion en general como para los familiares de enfermos de Alzheimer u otras demencias.

Su objetivo es ser un agente intermediario entre la persona que oferta sus servicios y la persona que
demanda dichos servicios para cubrir una serie de necesidades.

Firma de la Memoria por los miembros de la Junta directiva u 6rgano de
representaciéon de la entidad

Nombre y Apellidos Cargo Firma
M? Luisa Jiménez Franco Presidenta en funciones @_
M?* Victoria Zapata Barragéin Secretaria en funciones 7

M? Julia Galea Riejo Tesorera en funciones
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