PROGRAMA DE INTERVENCION GLOBAL

1.-ACTIVIDAD QUE DESARROLLA

La intervencion social en una residencia es un proceso dinamico, como lo es la realidad social, y por
tanto, en continua adaptacién a nuevas situaciones de la demanda para ofrecer soluciones, en cada
momento, con los programas y servicios adecuados.

Ademas, este proceso de intervencidon ha de ser global, interactuando los diversos componentes que
lo integran: personas usuarias, profesionales, ambiente (fisico y social), familias y contexto
comunitario.

Para que sea efectivo este proceso de intervencidén debe desarrollarse de forma organizada mediante
un plan de intervencion o marco de referencia, que lo englobe y de sentido, siendo su finalidad la
optimizacidn en el logro de los objetivos.

Nuestro proyecto de intervencion social en la Fundacion Asilo Hospital Callosa d’en Sarria se sustenta
en el Modelo de Transformacion de Cuidados (Nostres Llars); que se centra en la Persona como el
distintivo que pretendemos que nos defina. Llevamos desde el aifio 2019 con la implantacidn de este
nuevo modelo y poco a poco se va consolidando.

Dicho modelo se sustenta en una serie de principios que pasamos a detallar:

a) Prevencidn. Las politicas de servicios sociales actuaran preferentemente sobre las causas que
originan las necesidades sociales y dardn la debida prioridad a las acciones preventivas.

b) Promocidn de la autonomia y desarrollo personal. Se facilitan los medios necesarios para que las
personas dispongan libremente de los apoyos y de las condiciones mds convenientes para desarrollar
sus proyectos vitales.

c) Promocidn de la inclusién y de la cohesién social. Se favorecen las condiciones necesarias para
desarrollar y consolidar los vinculos sociales de las personas, familias o unidad de convivencia y los
grupos en el ambito de la comunidad, como herramientas para la transformacion social.

d) Perspectiva comunitaria. Todas las intervenciones que se realizan estdn orientadas al desarrollo
comunitario en todos sus dmbitos, fomentando valores de la participacidn, el respeto, la convivencia
y la solidaridad.

e) Orientacidon centrada en la persona. Garantizando la atencién social personalizada, integral y
continua, a partir de una intervencién holistica y favoreciendo una actuacién transversal y coordinada.

f) Promocidn de la intervencién y la integracién. Procurando la utilizacidn de las prestaciones para el
mantenimiento de la persona en su medio convivencial y comunitario.

g) Interdisciplinariedad de las intervenciones. Procurando el trabajo en equipo y la interaccion de las
aportaciones de las diversas profesiones del ambito de la intervencion social.

h) Calidad y profesionalidad en la provisién de los servicios. Estableciendo criterios y estandares
minimos de calidad para los servicios, centros y programas orientados a su mejora continua y
disponiendo de criterios para su evaluacion.

i) Minima restriccion de la movilidad personal y de la plena conciencia.

Citamos un extracto de definicién que nos resulta ilustrativo:



“La Atencion Integral y Centrada en la Persona es la que promueve las condiciones necesarias para la
consecucion de mejoras en todos los dmbitos de la calidad de vida y el bienestar de las personas,
partiendo del pleno respeto a su dignidad y derechos, de sus intereses y preferencias y contando con su
participacion efectiva”. Rodriguez, P (2014).

Por tanto, la dignidad es el eje sobre el que gira todo el modelo, ademas del respeto absoluto por la
intimidad, las creencias, la propia identidad, la autonomia individual y la libertad en la toma de
decisiones. El papel de la familia como ente activo, las actividades significativas y la total integracién
con la comunidad, son aspectos fundamentales del modelo.

Nuestra residencia es una entidad sin animo de lucro. Estamos asociados a otras residencias del sector
solidario en la asociacién Lares Comunidad Valenciana.

La Fundacién Asilo Hospital de Callosa d’en Sarria tiene como finalidad, atender desde una perspectiva
integral, a personas mayores que por encontrarse en situacion de especial vulnerabilidad, requieren
apoyos para desarrollar las actividades basicas de la vida diaria y alcanzar una mayor autonomia
personal.

El Centro tiene también como fin dar respuesta a la acuciante necesidad actual de una atencién
humanizada y humanizadora de las personas mayores. Por ello, este Centro se plantea, partiendo del
Modelo de Atencion Integral Centrado en la Persona, mencionado con anterioridad, un cuidado
centrado en la persona, en cualquier fase de su vida, fomentar la colaboracion en el medio social en el
gue se integra, y potenciar las relaciones interpersonales, basadas en la solidaridad y el servicio, asi
como con una filosofia y compromiso firme de avanzar hacia una cultura de movilidad y No Sujeciones
(consolidamos con el sello oro como centro libre de sujeciones en el afio 2023). Hemos implantado un
plan de mejora continua mediante el Sistema de Calidad Lares y a partir del afio 2019 nos certificamos
con la Norma I1SO 9001 de calidad, asi como el de satisfacer todos los requisitos legales y necesidades
de nuestras personas usuarias.

Dentro de la tipologia de Centros de Servicios Sociales Especializados para la atencién de personas
mayores, la Fundacién Asilo Hospital de Callosa d’en Sarria queda catalogada como Residencia de
Mayores, en la que se ofrece: alojamiento estable, junto con la atencién, humana, social y espiritual,
apoyo en la realizacién de las actividades de la vida diaria, atencidn sanitaria, rehabilitacién de las
capacidades y atencion geriatrica integral, en funcién del nivel de dependencia de las personas
usuarias.

Las actividades que se llevan a cabo en nuestra residencia son las siguientes:

1. Alojamiento: que incluye la limpieza e higiene de las habitaciones y de las dependencias e
instalaciones del centro. Las habitaciones del centro son habitaciones dobles.

2. Restauracion: asegurando una correcta nutricion de las personas usuarias. Los menus estan
elaborados por una nutricionista y supervisados por el médico del centro. Se realizan dietas
especiales para aquellas patologias que lo requieran. Tenemos la opcién de doble menu tanto
en las comidas como en las cenas. Dichos menus se encuentran colgados en el tablon de la
recepcién siendo visible tanto para personas usuarias como para familiares (se cambian de
forma semanal).

3. Lavanderia: incluye lavado, planchado y arreglo diario de la ropa de uso personal y de ropa de
cama.
Toda la ropa personal estard marcada con el nimero asignado a la persona usuaria.



4. Atencion sanitaria.

4.1 Cuidados basicos
Disponemos de los medios necesarios para la higiene, aseo, bafio y para el cuidado estéticoy
de la imagen de las personas usuarias, movilizaciones, desplazamientos, etc. Se apoya con las
medidas técnicas y humanas necesarias a aquellos usuarios que precisen de ayuda para las
actividades de la vida diaria.

4.2 Atencidon médica.
Se dispone de un servicio de atencion médica y promocién de la salud, donde se realiza una
valoracion, control y seguimiento de cada persona usuaria y se atienden de forma
personalizada los requerimientos médicos de las personas usuarias.

4.3 Atencion de enfermeria:
Seran los encargados de la administracion de los medicamentos, curas, analiticas, tensiones,
sondajes y otros.

4.4 Actividades de rehabilitacion:
Se dispone de una sala de rehabilitacién especifica. Se realizan actividades de mantenimiento,
prevencion, asi como tratamientos individuales y tratamientos grupales. Todo ello en funcidn
de las patologias y la dependencia funcional de las personas usuarias.

4.5 Asistencia farmacéutica:
Se adoptan las medidas oportunas para garantizar una utilizacién correcta de los
medicamentos en los centros segln la normativa establecida a tal efecto desde la Conselleria
de Sanidad.

4.6 Prevencién y promocion de la salud: Se realizan actividades de prevencién y promocion de la
salud, asi como de educacidn sanitaria.

5. Atencion psicologica y actividades de terapia ocupacional.

5.1 Atencién psicoldgica:
Dirigida a preservar y mantener la funcién cognitiva de las personas usuarias y al tratamiento
de alteraciones psicoldgicas que inciden en afectividad, conducta o estado cognitivo.

5.2 Actividades de Terapia Ocupacional:
Sus objetivos consisten en prevenir el deterioro cognitivo progresivo y la pérdida funcional,
estimular las habilidades que requieren las actividades de la vida diaria para mantener la
maxima independencia posible y estimular la comunicacidn y las relaciones interpersonales.

6. Atencidn social: Incluye la animacién sociocultural, la atencién social individual, grupal y
comunitaria, asi como la atencion social familiar.

6.1 Animacién Sociocultural: Se realizan actividades de relacidn y ayuda encaminadas a la auto
promocién de los individuos o grupos atendidos que faciliten el desarrollo de las inquietudes
culturales, intelectuales, etc.



6.2 Atencidn social individual, grupal y comunitaria: Incluye la acogida y adaptacién al centro,

6.3

tramitacién de documentacidn, seguimiento de los procesos de incapacitacién, integracidon en
la comunidad y en el centro, seguimiento de hospitalizaciones, elaboracién de programas
especificos y tramitacién de ayudas técnicas. La atencién grupal se orienta a la convivencia en
el centro y al fomento de actividades de estimulacién de las relaciones entre las personas
usuarias. La comunitaria se basa en la coordinacién con profesionales y recursos del sistema
de servicios sociales y del sistema sanitario, al objeto de establecer cauces de comunicacion,
rentabilizar recursos, establecer las oportunas derivaciones y disefiar programas de
prevencion.

Atencidn social familiar: Consiste en informar, orientar, asesorar y acompafiar a la familia
durante el proceso de atencidn a la persona usuaria en el centro. Incluye informacién general
a las familias sobre el centro al ingreso de la persona usuaria, sobre el desarrollo del plan de
atencion, apoyo y motivacidn a la familia, intervencién familiar y organizacién de actividades
que faciliten las relaciones del residente con su familia.

Servicios Opcionales: son aquellos que no son necesarios para la atencidn integral basica del
residente. Nuestra entidad ofrece los siguientes servicios opcionales:

e Peluqueria

e Podologia.

e Maquina de café



2.-OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS
En cuanto a OBJETIVOS GENERALES podemos destacar los siguientes:

e Ofrecer una atencién integral que dé respuesta a las necesidades fisicas, psiquicas,
espirituales, sociales-relacionales y culturales de sus personas usuarias.

® Proporcionar alas personas usuarias un entorno estable, cdlido y comprensivo que les permita
desenvolverse con comodidad.
Promover medios y recursos que ayuden a mantener su autonomia personal.
Velar por el cumplimiento de los derechos de la persona usuaria, su libre eleccidn, su
privacidad y su intimidad.

Facilitar los cauces y el apoyo espiritual necesario en la vida de las personas usuarias.

En cuanto a OBJETIVOS ESPECIFICOS podemos subdividirlo en las siguientes categorias:
OBJETIVOS DIRIGIDOS A LA PERSONA USUARIA EN CUESTION:

e Facilitar la adaptacién e integracion en el medio residencial ofreciéndole apoyo psicosocial y
la atencidn sociosanitaria que por su situacidn requiera.

® Recuperar y/o mantener la mayor autonomia posible, evitando la sobreproteccion en los
cuidados y potenciando sus capacidades de desarrollo personal: psiquicas, fisicas y sociales.

e Desarrollar su autoestima, estado de animo y habilidad social, mediante la participacién en
actividades adecuadas.

® Promover su integracién social, facilitdndole el acceso y participacion en el contexto social
comunitario.

OBIJETIVOS DIRIGIDOS A LA FAMILIA:

e Facilitar laimplicacion de la familia, como cuidador natural, en la atencién a la persona usuaria
con medidas de mantenimiento y refuerzo del apoyo familiar.

Fomentar la cooperacién de los familiares, como grupo de intereses comunes, desarrollando cauces
efectivos de participacién en el centro.

OBIJETIVOS DIRIGIDOS AL AMBIENTE RESIDENCIAL:

e Lograr un entorno fisico estimulante, seguro y confortable que favorezca la autonomia y
bienestar de la persona mayor.

e Organizar la dindmica del centro en un ambiente social de participacion y fluidas relaciones,
establecidas desde la garantia y fomento de los derechos personales y privilegios sociales.

OBIJETIVOS DIRIGIDOS A LA COMUNIDAD:

e Impulsar la apertura e integracién comunitaria de la residencia mediante la coordinacién con
los diversos recursos del contexto social.
® Promover y organizar la colaboracion del voluntariado social en la residencia.



3.- PROGRAMAS DE INTERVENCION

La organizacion de la residencia se concreta en cinco dreas de intervencién:
- AREA SANITARIA

- AREA DE SERVICIOS GENERALES

- AREA ADMINISTRATIVA (DIRECCION)

- AREA PSICOSOCIAL

- AREA DE PASTORAL

Nuestro Plan de global de intervencién se configura, como sistema de intervencion global con el
conjunto de programas interrelacionados, dirigidos a los objetivos anteriores, a través de los cuales se
organizan y gestionan todos los servicios y practica asistencial en las diversas areas a aplicar de forma
interdisciplinar e individualizada en las distintas y cambiantes situaciones personales.

Consideramos por ello que los programas deben ser abiertos y flexibles, es decir, con capacidad de
expansion y adaptacidon a una realidad social concreta y dindmica a la que atender en sus distintas
dimensiones y en su misma direccidon de cambio.

En cualquier caso, los programas han de ser suficientes, abarcando las distintas dimensiones del
sistema de intervencidn, y adecuados a la realidad del centro, dando respuesta a las situaciones y
principales necesidades de la poblacién atendida de acuerdo a las caracteristicas y posibilidades de Ia
residencia.

En definitiva, no se trata de ofrecer una atencién uniforme y preestablecida en todas las residencias,
ya que cada centro tiene, y debe tener, su propia entidad, estilo y diferencias que lo distinguen de los
demas. Sin embargo, si deben ser comunes las lineas generales de actuacidn, asi como la metodologia
e instrumentos basicos de registro de informacién que permitan la evaluacidn y control de calidad
necesarios en todas las residencias para ofrecer una atencién cualificada a la que todas y cada una de
las personas atendidas tienen legitimo derecho.

Concretando, pasamos a detallar los programas y actividades basados en una intervencion sanitaria,
psico-social y para paliar el deterioro cognitivo.

- Intervenciodn sanitaria: atencién médica, fisioterapia, terapia ocupacional, etc.

- Intervencion psico-social: atencidon psicoldgica, intervencién con familias, animacion,
conexiones mediante videollamada con las familias, acompafiamiento en el final de vida, etc...

- Intervencidon para deterioro cognitivo: orientacién en la realidad, entrenamiento en
habilidades sociales, memoria, etc

Se ofrecen otros servicios en nuestro Centro, tales como: Teléfono publico, Peluqueria, Podologia,

AREA SANITARIA

En el ambito de intervencién de fisioterapia o rehabilitacion se desarrollan actividades grupales e
individuales, tratamiento de fracturas y post intervencidn quirldrgica y recuperacién, movilizaciones
activo-pasivas-asistidas, reentrenamiento equilibrio y bipedestacién, tratamiento insuficiencia
respiratoria cronica, reeducacién y mantenimiento de la marcha, fisioterapia neuroldgica, gimnasia
grupal de mantenimiento, psicomotricidad, torneo de petanca, control de caidas...



Por otro lado, la atencién médica por parte de nuestro facultativo que se desarrolla de manera
personalizada atendiendo a las demandas, necesidades y patologias de cada una de las personas
usuarias.

Hace el reconocimiento médico a cada nueva persona usuaria y rellena la correspondiente
historia médica

Hace los exdmenes médicos, diagndsticos, prescribe los tratamientos mas acordes en cada
caso.

Como maximo responsable de su departamento médico, en el caso de que el centro no pueda
tratar debidamente a los usuarios, derivarlos a un centro hospitalario o de salud.

Supervisa los menus y dietas alimentarias de las personas usuarias.

En general, todas aquellas actividades no especificadas que se le pidan, de acuerdo con su titulacion
y profesion.

En cuanto a la atencion de enfermeria es diaria durante 16 horas y se realizan las siguientes tareas:

Vigilar y atender a las personas usuarias, sus necesidades generales humanas y sanitarias,
especialmente en el momento en que éstos necesiten de sus servicios.

Administrar los medicamentos segun prescripciones facultativas.

Tomar la tensién, saturacion, el pulso y la temperatura.

Atender a la persona usuaria encamada por enfermedad, controlando el servicio de comidas,
suministrando directamente a aquellos pacientes que dicha alimentacién requiera
instrumentalizacidn (sonda nasogdastrica, sonda gastrica, etc.)

Realizar los pedidos de farmacia

Control de peso.

En general todas aquellas actividades no especificadas anteriormente que le sean pedidas y que
tengan relacion con lo anterior.

En el drea ocupacional se tratard de mantener o mejorar el desempeifio ocupacional de las
personas que incluird evaluacion e intervencién de los problemas de integracién sensorial,
valoraciéon funcional, entrenamiento en actividades de la vida diaria basicas e instrumentales,
adaptacion o readaptacion funcional, estimulacidon y reeducacidon cognitiva, estimulaciéon e
integracion sensorial, adaptaciones especificas en las habitaciones, adaptacion de actividades y
prescripcion y entrenamiento de productos de apoyo.

AREA DE SERVICIOS GENERALES

Actuaciones de mantenimiento preventivo y correctivo con el fin de que su estructura y equipos no
incidan negativamente en la calidad del servicio prestado.

Mantenimiento

Plan de Mantenimiento Preventivo:

Estas actividades pueden ser realizadas por una empresa externa o por el personal del centro; en
cualquier caso, se dejara evidencia de la planificacién y del registro de la actividad en F.7.02
PLANIFICACION DEL MANTENIMIENTO PREVENTIVO.



Mantenimiento Correctivo:

- Cualquier incidencia que pueda haber (temperaturas en camaras fuera de rango, algo que no
funciona...) se llama a Recepcion para que lo registre en el ordenador para Mantenimiento.

- Mantenimiento lo revisaray solucionard el problema o llamara al servicio externo que corresponda;
dejando constancia en su registro de Resiplus (Ordenes de trabajo). Una vez solucionado también
lo registrara.

- Ademads, se registrarda la incidencia en Resiplus. Ruta a seguir: RESIPLUS/ RESIDENTES/
INCIDENCIAS/ INTRODUCCION/ TIPO DE INCIDENCIA/ MANTENIMIENTO v se registrara la Gestion
de la Incidencia.

- Si fuera necesario se abriria una NO CONFORMIDAD (F.4.04 NO CONFORMIDAD, ACCIONES
CORRECTIVAS Y ACCIONES PREVENTIVAS Y DE MEJORA.

Limpieza General del Centro

Las instalaciones del centro son limpiadas por los profesionales del centro. De estas tareas de limpieza
y para comprobar que las instalaciones estan en perfectas condiciones higiénicas, se lleva un control
mediante la F.7.04 LISTA DE REVISION, realizado por el personal de mantenimiento. En cuanto a la
limpieza de cocina se encargan los propios trabajadores de cocina siguiendo el registro F.7.11
REGISTRO DE LIMPIEZA COCINA Rev02. En dicho registro se especifican los elementos a limpiar y la
frecuencia en la que se deben realizar teniendo que firmarlo con las iniciales de su nombre la persona
gue lo haya realizado.

Para la limpieza diaria existe un cuadrante que se encuentra en las plantas y a través del PG Planning
el personal de limpieza sabe el area que tiene asignada de limpieza segln su turno. Los carros de
limpieza van provistos de los productos a utilizar, asi como de las fichas técnicas. En cuanto a la limpieza
afondo, quedara todo registrado en el registro F.7.06 LIMPIEZA A FONDO Rev01 donde se anota quién
realiza cada tarea.

La limpieza de las sillas de ruedas y los andadores la realiza el auxiliar de mantenimiento segun
necesidad.

Gestion de Residuos

Para gestionar los residuos, el centro podrd optar por contratar un proveedor autorizado, segun sea el
caso, disponiendo del contrato correspondiente, y de la autorizacién de dicha empresa. Los residuos
que podemos encontrar en nuestro centro pueden ser:

RESIDUO

SISTEMA DE RETIRADA

Aceites

EMPRESA AUTORIZADA

Asimilables a urbanos

CONTENEDORES MUNICIPALES

Cristal

CONTENEDORES MUNICIPALES

Papel y Cartén

CONTENEDORES MUNICIPALES

Envases y plasticos

CONTENEDORES MUNICIPALES




Material sanitario EMPRESA AUTORIZADA EN CONTENEDORES
ESPECIALES

Material informatico ECOPARQUE O EMPRESA AUTORIZADA

Servicio de Lavanderia

La ropa es depositada por el personal auxiliar en los cestos de ropa verdes y azules, salvo la ropa con
heces o sangre que se colocardn en bolsas de color amarillo. A continuacion, y cuando haya sido
depositada toda la ropa, el auxiliar de mantenimiento la lleva a lavanderia para su higienizacion. El
servicio de lavanderia lava la ropa segun las especificaciones de las maquinas, ropas y productos. Para
el secado de la ropa se utiliza una secadora industrial o se tiende en la terraza exterior; no se utiliza la
secadora para la ropa delicada. Cada dia, el auxiliar de mantenimiento subird a cada planta las
estanterias con la ropa marcada segun plantas y habitaciones y el personal auxiliar serd el encargado
de guardarla en los armarios correspondientes...

Toda la ropa esta marcada, el personal auxiliar y/o lavanderia se encargan de remarcar las prendas
periédicamente para evitar extravios.

En caso de pérdida de ropa se anotara como incidencia en Resiplus.

Dos veces al afio se almacena la ropa de temporada, tanto la ropa comin como la ropa de las personas
usuarias.

En cuanto a la figura Coordinadora de auxiliares destacar que entre sus funciones esta:

e Organizar, distribuir y coordinar lo relacionado a la tarea de las auxiliares. Se utiliza el PG
Planning.

® Supervisar la actividad de los trabajadores a su cargo, distribuir las actividades y turnos de las
personas que tiene asignadas y vigilar también el buen uso y economia de los materiales,
utillaje y herramientas y maquinaria a su cargo.

e Vigilara el cumplimiento de la labor profesional del personal a su cargo, asi como de su higiene
y uniformidad.
Controlara las planillas del servicio de limpieza a través del PG Planing.
Si por necesidades perentorias o imprevisibles, la normal actividad del centro lo requiere,
colaborar en las actividades propias del personal a sus érdenes.

Servicio de Cocina y comedor

Las pautas de trabajo y los registros de se realizan contemplando el sistema de APPCC (nos guiamos
por la guia de comedores escolares). Las Responsables de Calidad revisan periédicamente dichos
registros, para comprobar que todo se lleve correctamente.

AREA ADMINISTRATIVA (DIRECCION)




Este drea actla a las érdenes de érganos los directivos del centro y tiene a su cargo un servicio
determinado dentro del cual, con iniciativa y responsabilidad, con o sin otros trabajadores a sus
6rdenes, realiza trabajos que exijan calculos, estudios, preparacién y condiciones adecuadas, tales
como calculos de estadistica, transcripciones de libros de cuentas corrientes, redaccién de
correspondencia con iniciativa propia, liquidaciones y célculos de nédminas de salarios, sueldos y
operaciones analogas, de forma manual o mecanizada.

En general todas aquellas actividades no especificadas anteriormente que le sean pedidas y que
tengan relacién con lo anterior.

AREA PSICOSOCIAL:

Engloba la atencidn de la psicdloga, Trabajadora Social y TASOC.

la psicéloga realiza actividades de estimulacidn cognitiva. Ademas, realiza valoraciones, informes para
facultativos especialistas, atencién individualizada y talleres.

Prestara atencion al proceso adaptativo de las personas mayores, incentivando su participacion en las

diferentes actividades del centro y orientando su actuacién a la mejora de su calidad de vida y la

consecucién del mayor grado de autonomia posible:

Prevencion y tratamiento de la depresién.

Prevencion y tratamiento de la ansiedad.

Técnicas de relajacién.

Mejora de la autoestima y la autoimagen.

Entrenamiento en habilidades sociales

Psicoestimulacidn orientada al mantenimiento y la mejora de las funciones cognitivas.

En cuanto a la TASOC:

Este perfil de técnico realizard su actividad en el ambito cultural, educativo y social colaborando,

coordinando y organizando este tipo de actividades ludicas, culturales y de recreo.

Conocer, proponer y hacer operativos los procesos de intervencion cultural para alcanzar los
objetivos marcados.

Acceder a las fuentes de informacién y procedimientos para obtener recursos necesarios y
poner en marcha procesos culturales y lddicos.

Coordinacidn con los demas profesionales a la hora de disefiar e implementar estrategias de
intervencion.

Realizacion de programas y proyectos especificos.

Fomentar el desarrollo integral de las personas usuarias mediante la accién ladico-educativa
Desarrollar y ejecutar las diversas técnicas de animacién, individuales y/o grupales, que
impliquen a las personas usuarias en la ocupacion de su tiempo libre y promover asi su
integracion y desarrollo grupal.

Motivar a las personas usuarias sobre la importancia de su participacion para conseguir su
integracion y relacién positiva con el entorno.

Responsabilidad ante cualquier incidencia que surja, en cualquier tipo de labor propia o de los
animadores socioculturales.

Reuniones periddicas con el resto del equipo



Participar en el plan general de actividades.

Coordinar los grupos de trabajo, actividades y presupuestos de animacién sociocultural.
Comunicar a su inmediato las incidencias o anomalias observadas en el desarrollo de sus
funciones

En general todas aquellas actividades no especificadas anteriormente y que tengan relacién con lo
anterior

En cuanto al Trabajador Social:
Destacamos las siguientes tareas o funciones para el desempeiio de su trabajo:

e Planificar y organizar el trabajo social del centro mediante una adecuada programacién de
objetivos.

e Ejecutar las actividades administrativas y realizar los informes sociales de los residentes, y los
gue le sean pedidos por la direccidn del centro, facilitar informacién sobre los recursos propios,
ajenos y efectuar la valoracion de su situacidn personal, familiar y social.

Gestiones varias de nuestras personas usuarias (bancarias, compras, asesoria...)

Realizar los tratamientos sociales mediante el servicio social de cada caso y de grupo a todos
los residentes.

Fomentar la integracion y participacion de los residentes en la vida del centro y de su entorno.
Realizar las gestiones necesarias para la resolucion de problemas sociales que afecten a los
residentes principalmente con las entidades e instituciones locales.

e Participar, con el equipo multiprofesional o departamento médico en la elaboracidn de las
orientaciones o de la atencidn que necesiten los residentes.

e Visitar a los residentes enfermos y realizar acompafiamientos externos cuando se precise.

AREA de PASTORAL:

El Centro cuenta con una Atencién Pastoral. El término “Servicio Religioso” puede dar a entender que
se atiende a las personas catélicas practicantes que asi lo solicitan; pero en toda persona esta latente
una serie de necesidades espirituales que pueden requerir una respuesta o acompanamiento, no
explicitamente religioso. Es importante sefialar que el abordaje de la dimension espiritual/religiosa en
la atencidn residencial.

El respeto a la individualidad y la dignidad de cada persona usuaria exigird partir de los siguientes
principios de actuacion:

Respeto a las creencias y valores de cada residente/usuario.
Participacion de los residentes/usuarios.
Voluntariedad de participacion.

Individualizacién.
Se realizan las siguientes actividades:

Misa semanal, Rezo del Rosario individual, Uncién de enfermos y Acompafiamiento Espiritual.



4.- PERFIL DE LAS PERSONAS USUARIAS DEL CENTRO

Teniendo en cuenta la ordenanza que rige este dmbito:

1. Pueden ser usuarios de estos centros aquellas personas mayores de 65 afios que hayan cesado en
su vida laboral o profesional, y pensionistas mayores de 60 afios, que carezcan de las capacidades
necesarias para realizar por si mismas las actividades basicas de la vida diaria, y que precisen de una
atencién geriatrica integral. Excepcionalmente también podran serlo las personas menores de esa
edad, cuando su situacién de dependencia funcional, psiquica o social asi lo requiera y no sean
susceptibles de atencidn en otro tipo de recursos sociales o sanitarios.

2. Las personas mayores con autonomia en las actividades de la vida diaria podran ser personas
usuarias de estos centros, cuando opten voluntariamente por el ingreso en los mismos siempre que se
garantice una atencion de acuerdo con las necesidades de los mismos y se disponga de programas
especificos dirigidos a este tipo de personas usuarias.

En estas personas usuarias el principal foco de atencidén no es solamente la asistencia sanitaria, sino
qgue procede el establecimiento de un programa de intervencién que mantenga o recupere en la
medida de sus posibilidades, todas las capacidades fisicas y mentales de estas personas usuarias.

5.- RECURSOS MATERIALES Y HUMANOS

La intervencién requiere de un abordaje interdisciplinar y de la necesidad de un trabajo en equipo para
planificar acciones desde una perspectiva holistica, utilizando la reunién de equipo interdisciplinar
como instrumento basico, donde se trabajardn y consensuaran las necesidades de la persona mayor.

El equipo interdisciplinar esta formado por un grupo de profesionales que trabajan un area comun de
formaindependiente y coordinada, compartiendo una metodologia y trabajando juntos para conseguir
objetivos comunes entre ellos en la aplicacion y puesta en marcha del PAIV desde el consenso vy el
dialogo interprofesional. Cada profesional (médico, enfermeros/as, fisioterapeuta, TASOC,
trabajador/a social, psicélogo/a, coordinadora de auxiliares, etc...) debe aportar su contribucién
especifica al cuidado de la persona usuaria. Ademds, la persona usuaria también es participe de este
PAIV.

La Direccidn prioriza la continuidad de la organizacién y la defensa de los intereses de todas las partes
(personas usuarias, familiares, trabajadores, administracidon, entidades, etc.) asegurando |la
confidencialidad cuando asi sea necesario y la compatibilidad con los objetivos de la organizacién. De
igual manera debe establecer relaciones con las personas usuarias, asegurando la obtencion de su
confianza, una comunicacién fluida y sin falsas expectativas.

El Equipo Interdisciplinar del centro tiene como funcidn la valoracién geriatrica integral, la elaboracion,
revision y seguimiento de los planes de atencién individualizados, y la participacion en los diferentes
programas del centro para la mejora de la calidad de vida de los mayores que convivan en la
Residencia. Para ello se realizaran reuniones mensuales (VGI), y todo ello se refleja en un acta de
registro. En estas reuniones se realiza el PAIV.



El equipo Interdisciplinar esta compuesto:

Médico

Coordinadora de enfermeria
Psicdloga

Trabajadora Social

TASOC

Fisioterapeuta

Trabajadora Social
Coordinadora de auxiliares
Director

Semanalmente contamos con el servicio externo de peluqueria y una vez al mes con podologia.
Igualmente, nuestro cura pdrroco estd disponible ante cualquier necesidad espiritual. Las misas se
celebran cada martes. Ademas, destacar que nuestro personal realiza tareas de acompanamiento
siempre que se precisa.

En cuanto a recursos materiales, mencionar que somos una Fundacién sin animo de lucro y que
nuestra financiacién, en gran medida, pasa por pertenecer a un concierto social correspondiente a la
Vicepresidencia Segunda y Conselleria de Servicio sociales, Igualdad y Vivienda. Disponemos de 68
plazas concertadas y 12 plazas de cardcter privado.

Ademas, las diferentes subvenciones que anualmente se nos concede en concepto de equipamiento,
obra, IRPF, etc. Y alguna donacién que pueda darse de personas del pueblo o afines.

En detalle, los recursos materiales diarios con los que contamos son: menaje, productos de limpieza y
desinfeccion, mobiliario, aparataje para actividades de estimulacion y gimnasia, grdas para cambios y
transporte, material de oficina e informatico(servidor, ordenadores, etc...) equipamiento basico
sanitario( tensidmetros, bascula, pulsimetro, fonendoscopio, etc..), equipamiento basico de
rehabilitacion (rampa con escalera, electroterapia, ldmpara de infrarrojos, bandas elasticas, paralelas,
etc...)

6.- CAPACIDAD Y PLANTILLA DE PERSONAL

(CON ESPECIFICACION DEL ORGANIGRAMA, HORARIOS, CUALIFICACIONES PROFESIONALES Y
DESCRIPCION DE FUNCIONES.

En cuanto a la cualificacidon profesional y de acuerdo con los requisitos de la normativa relacionada
con este particular (decreto 27/2023 de 10 de marzo, del Consell, por el que se regulan la tipologia y
el funcionamiento de los centros, servicios y programas de servicios sociales, y su ordenacion dentro
de la estructura funcional, territorial y competencial del Sistema Publico Valenciano de Servicios
Sociales), todo nuestro personal tiene la formacién y acredita la titulacion necesaria para poder
desempefiar el puesto que ostenta.

Se adjunta la cartera de servicios, fichas de puesto y el organigrama del centro.

FECHA ACTUALIZACION: 13/10/2023
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