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1. DESCRIPCION GENERAL.

Los Pisos Supervisados de Parla son recursos concertados dependientes de
la Direccion General de Servicios Sociales de la Consejeria de Familia y
Asuntos Sociales de la Comunidad de Madrid. Este recurso, partiendo de
un modelo comunitario de atencion esta integrado dentro en la Red Puablica
de Atencion Social a Personas con Enfermedad Mental Grave u Crénica
dependiente de la Subdireccion General de Asistencia Técnica y
Coordinacion de Planes para personas con discapacidad de 1la

mencionada Consejeria.

Los dos pisos supervisados objeto de esta memoria estan gestionados
técnicamente por la Fundacion Manantial, entidad tutelar, sin animo de
lucro, y declarada de finalidad benéfico-asistencial que tiene por MISION la
atencion integral de las personas con trastornos mentales graves y
persistentes mediante la promocion y gestion de recursos residenciales como
los que nos ocupa, centros rehabilitacion psicosocial, centros de

rehabilitacion laboral, equipos de atencion comunitaria etc.

El dispositivo se rige por el Decreto 122/197, de 2 de Octubre, por el que
se establece el Régimen Juridico Basico del Servicio Puablico de Atencion
Social, Rehabilitacion Psicosocial y Soporte Comunitario de Personas
afectadas de enfermedades mentales graves y cronicas, en diferentes centros

de Servicios Sociales.

Desde la Consejeria de Familia y Asuntos sociales se plantea la creacion y
puesta en marcha de estos dos pisos supervisados que constituyen un
recurso residencial comunitario organizado en pisos insertos en el entorno
social, en los que podran residir y convivir 4 personas con enfermedades

mentales cronicas en cada uno de ellos.



Con los pisos supervisados se pretende ofrecer una alternativa estable y
normalizada de alojamiento y soporte residencial, completada con una
supervision flexible y ajustada a las diferentes necesidades de cada piso,
a través de un equipo de dos educadores sociales que dan el apoyo
oportuno a los usuarios tanto en el funcionamiento domeéstico y en la
convivencia dentro del piso, como en la adaptacion e integracion en el

entorno comunitario.

Los datos bdsicos de los Pisos Supervisados de Parla son los siguientes:

- Direccion! y su entorno: Calle Laura Esquivel,® 4 esquina Avda. Juan

Carlos I. 28980. Parla. Madrid.

Los Pisos Supervisados Parla, estan en el municipio de Parla. Se ubican
en una zona provista de gran cantidad de recursos comunitarios tales
como instalaciones deportivas, bares y cafeterias, farmacias, mercados,
estancos y otras tiendas, zonas ajardinadas, etc. Esta caracteristica
favorece el contacto y la integracion de los usuarios en el barrio. Ademas,
estan en una zona bien comunicada con diferentes tipos de transporte
publico, pasan varios autobuses, paradas de tranvia y la estacion de

cercania esta muy cerca.

- Horario de atencion y personal: La atencion prestada a sus residentes
tiene un horario flexible de manana y tarde segun necesidades prestada
por dos educadoras sociales?, con apoyo 24 horas ante situaciones de
emergencia desde el equipo de la Miniresidencia y con un teléfono de
disponibilidad que asegura una optima atencion.

- Sectorizacion, Derivacion y Distribucion de Plazas: Las ocho plazas

de los Pisos Supervisados Parla se encuentran dentro del Grupo de Pisos

! No procede por respeto a la intimidad de los usuarios residentes reflejar en esta memoria la direccién de dichos
pisos. No obstante, se presenta la direccion de la Miniresidencia de Parla y donde se organiza la atencidn de
dichos pisos.

2 Educadora social contratada de 8 a 15 realiza supervisién de mafiana y Educadora social contratada de 15 a 22
como profesionales de referencia de los pisos supervisados.
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Mancomunados de la zona Sur, donde se cuenta con las areas 8, 9 y 10.
Con una periodicidad bimensual se reine esta Comision en las que se
realizan las presentaciones de los nuevos casos, asi como la asignacion
de plazas aquellos usuarios que estan en lista de espera. La caracteristica
mas significativa de esta organizacion es la posibilidad de derivar a un
usuario a un piso en una localizaciéon diferente a su distrito.

- Equipacion de los pisos: Los dos pisos se encuentran en perfectas
condiciones de habitabilidad y estan totalmente equipados en cuanto a
mobiliario, electrodomésticos, menaje y otros enseres. Ademas, todos
disponen de calefaccion individual a disposicion de los residentes.

- Disefio, Organizacion y funcionamiento de acuerdo al disefio
establecido por la Consejeria de Familia y Asuntos Sociales de la
Comunidad de Madrid a través de la Red de Atenciéon Social a personas
con enfermedad mental grave y cronica segun pliego de condiciones y
coherente con los principios de la Rehabilitacion Psicosocial y Apoyo
Comunitario.

- Perfil general de los usuarios atendidos: Personas con enfermedad
mental grave de curso persistente, derivados por los servicios de salud
mental de referencia, con necesidad de alojamiento, soporte por
dificultades en su funcionamiento psicosocial entre los 18 y 65 anos y
con un nivel de funcionamiento personal y social adecuado al tipo de
supervision y apoyo que ofrece este tipo de dispositivos residenciales.
Este perfil no se considera de forma absolutamente estricta, haciendo un
analisis individualizado de los casos derivados en las Comisiones de Pisos
Mancomunados, prestando especial atencion a aquellas personas para
las que el dispositivo no esta disenado: personas con conductas
excesivamente disruptiva o agresiva, consumo grave de sustancias o
enfermedades organicas graves que supongan la necesidad de asistencia
especializada y continuada.

2. DATOS GLOBALES DE ATENCION.




En este apartado se recogen datos sobre diversos aspectos de la atencion
llevada a cabo durante el ano al que hace referencia la memoria:
derivaciones, atenciones, lista de espera, incorporaciones y salidas

producidas.

2.1. Movimiento asistencial.

2.1.1. Lista de espera en el altimo ano.

Las plazas de los pisos de Parla gestionados por la Fundacion Manantial

estan mancomunados al Area Sur por lo que existe una tinica lista de espera

de las areas que componen esta demarcacion.

Tabla 1. Personas en lista de espera

Personas en lista de espera 1/1/2010 -

Personas en lista de espera 31/1272010 -

Tabla 2. Tiempo en lista de espera de las personas incorporadas

Dias
Tiempo en lista de espera Piso 1 31,6
Tiempo en lista de espera Piso 2 15.6
Tiempo medio en lista de espera 23.6

2.1.2. Derivaciones del altimo anos.

% El sistema mancomunado de la Zona Sur dificulta el registro de este tipo de datos por los que se reflejan las
derivaciones de los usuarios que se han incorporado durante el afio.
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Tabla 3. Derivaciones recibidas en el ultimo afno

La primera tabla refleja los datos de ambos pisos, siendo éstos desglosados

para cada uno de los recursos en las tablas posteriores.

Area: 9 Area: 10
Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de derivaciones 1 1 1 3
N° de personas
1 1 1 3
derivadas
Area: 9 Area: 10
Piso 1 Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de derivaciones 0 0 1 1
N° de personas
0 0 1 1
derivadas
Area: 9 Area: 10
Piso 2 Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de derivaciones 1 1 0 2
N° de personas
1 1 0 2
derivadas

Tabla 4. Personas rechazadas y personas retiradas de la lista de

espera durante el ano



N° de personas no aceptadas 0

N° de usuarios retirados de la lista de espera por su S.S.M 0

2.1.3. Entradas en el altimo ano.

Tabla 5. Entradas producidas durante el arno

Area: 9 Area: 10
Datos globales Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de personas 1 1 1 3
N° de accesos 1 1 1 3
Area: 9 Area: 10
Piso 1 Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de personas 0 0 1 1
N° de accesos 0 0 1 1
Area: 9 Area: 10
Piso 2 Distrito: Distrito: Distrito: Total
Fuenlabrada Leganés Parla
N° de personas 1 1 0 2
N° de accesos 1 1 0 2

Tabla 6. Personas que han entrado durante el ano

N° total de personas que han accedido a Piso 1 y 2

N° de personas que inician*

o] Wl w| 2

N° de personas que reinician**
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N

N° total de personas que han accedido a Piso 1 1
N° de personas que inician* 1

N° de personas que reinician** 0

N

N° total de personas que han accedido a Piso 2 2
N° de personas que inician* 2

N° de personas que reinician** 0

2.1.4. Atenciones en el ultimo aio.

Tabla 7. Atenciones realizadas durante el ano

N° de atenciones realizadas 8
N° de personas atendidas 8
N° de usuarios en atencion a 31/12 7
N° de atenciones realizadas Piso 1 4

N° de personas atendidas

N° de usuarios en atencion a 31/12/2010

N° de atenciones realizadas Piso 2

N° de personas atendidas 4

N° de usuarios en atencion a 31/12/2010

2.1.5. Motivos planteados por el S.S.M. para la entrada.

Tabla 8. Motivos para la derivacion de las incorporaciones en 2010

n




N° de accesos por:

Descanso familiar

Emergencia social

Grave problematica de convivencia

Carencia de alojamiento

Transicién hospital-comunidad

Preparacion para una vida mas auténoma

Alternativa a la hospitalizacion prolongada

Otros

2.1.6.Salidas durante el aino.

Tabla 9. Salidas producidas durante el ano 2010

N° de personas que han salido

14

N° de salidas producidas

Tabla 10. Motivos de las salidas producidas durante el ano 2010

Salidas Usuarios
Motivos de finalizacion
% N
Altas (1)
Bajas (2)
Abandono voluntario 100 % 1
Total 100% 1

2.2. Datos por tipo de estancia prevista y duracion de la estancia.

2.2.1.

Namero de atenciones realizadas segin estancia prevista:

Tabla 11. Atenciones por tiempo previsto de estancia en 2010

* La salida se produce en el piso 2.

10
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N° de atenciones previstas en los Pisos 1y 2 %

Estancia corta (un mes o menos)

Estancia transitoria (mas de un mes — un ano)

Estancia indefinida (mas de un ano) 100%
N° de atenciones previstas en los Pisos 1 %

Estancia corta (un mes o menos)

Estancia transitoria (mas de un mes — un ano)

Estancia indefinida (mas de un ano) 100%
N° de atenciones previstas en los Pisos 2 %

Estancia corta (un mes o menos)

Estancia transitoria (mas de un mes — un ano)

Estancia indefinida (mas de un afo) 100%

En el 50% de los casos, los usuarios tienen tanto la capacidad como la

motivacion para vivir en un piso normalizado con un hipotético apoyo

externo de un EASC pero en estos casos su precaria situacion econémica

dificulta una autonomia para producir ese hecho. No obstante, y desde el

equipo de pisos supervisados se analiza esta situacion pudiendo acceder a

otro tipo de ayudas o alternativas residenciales (acceso a Viviendas de

proteccion Oficial o de Promocion Publica). Esta situacion sera planteada en

futuras Comisiones de Pisos Mancomunados para el analisis de los

diferentes agentes implicados.

2.2.2. Duracion de la estancia.

Tabla 12. Duracion de estancia de usuarios en atencion a final de ano.

Duracion de la estancia a 31/12/2010 en los Pisos 1y 2

OA)*

< 1 mes

11



Duracion de la estancia a 31/12/2010 en los Pisos 1y 2 n %*

1 mes — 6 meses

6 meses — 1 ano 3 42,85%
1 ano — 2 anos 2 28,57%
2 anos — 3 anos 2 28,57%

3 anos — 4 anos

4 anos — 5 anos

> 4 anos

Duracién de la estancia a 31/12/2010 en el Piso 1 n %*

< 1 mes

1 mes — 6 meses

6 meses — 1 ano 1 25%
1 ano — 2 anos 1 25%
2 anos — 3 anos 2 50%

3 anos — 4 anos

4 anos — 5 anos

> 4 anos

Duracién de la estancia a 31/12/2010 en el Piso 2 n %*

< 1 mes

1 mes — 6 meses

6 meses — 1 ano 2 66,6%

1 ano - 2 anos 1 33,3%

2 anos — 3 anos

3 anos — 4 anos

4 anos — 5 anos

> 4 anos

Tabla 13. Duracion de la estancia de usuarios que han salido en 2010

Duracion de la estancia de salidas en 2010 en Piso 1y 2 n Y%o*

< 1 mes

1 mes — 6 meses

6 meses — 1 ano

12
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Duracion de la estancia de salidas en 2010 en Piso 1y 2 %o*
1 ano - 2 anos 1000%

2 anos — 3 anos

3 anos — 4 anos

4 anos — 5 anos

> 4 anos

2.2.3. Situacion residencial a la que han pasado los usuarios que

finalizan su estancia en los pisos.

Tabla 14. Situacion residencial de los usuarios que han finalizado su

intervencion en el anno 2010

Situacion residencial a la salida

%

Vivienda propia / alquilada

100%

Vivienda familiar

Piso supervisado

Mini-residencia

Pension

Hospital psiquiatrico

Otros (especificar)

13



3. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS Y PERFIL PSIQUIATRICO.

En este apartado de la memoria se recogen los datos sobre el perfil
sociodemografico y clinico-psiquiatrico de las personas que se han
incorporado y del total de personas que han sido atendidas a lo largo del

ano al que hace referencia la memoria.

Datos sociodemograficos:

Tabla 15. Distribucion por el Sexo de los usuarios

Atendidos Incorporados

Sexo n % n %
Varones 4 50% 1 33,3%
Mujeres 4 50% 2 66,6%
Total 8 100% 3 100%

Los pisos supervisados de Parla estan diferenciados por sexos: en el piso 1

residen varones y en el piso 2 mujeres.

Tabla 16. Distribucion por la Edad de los usuarios

Piso 1y 2 Atendidos Incorporados
Media Media
Edad 37 27
n % n %
Edad:
Entre 18 - 30 3 37,5% 3 100%
Entre 31 - 50 4 50% 0
Entre 51 - 65 1 12,5% 0
Total 8 100% 3 100%
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Piso 1 Atendidos Incorporados
Media Media
Edad 36 30
n % n %
Edad:
Entre 18 — 30 1 25% 1 100%
Entre 31 - 50 3 75% 0
Entre 51 — 65 0 0
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Media Media
Edad 38 26
n % n %
Edad:
Entre 18 — 30 2 50% 2 100%
Entre 31 - 50 1 25%
Entre 51 — 65 1 25%
Total 4 100% 2 100%
Tabla 17. Estado civil de los usuarios
Piso 1y 2. Atendidos Incorporados
Estado civil N % n %
Solteros 6 75% 3 100%
Casados / pareja de hecho
Separados o divorciados 2 25%
Viudos
No se conoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados

15




Estado civil % n %
Solteros 4 100% 1 100%
Casados / pareja de hecho
Separados o divorciados
Viudos
No se conoce

Total 4 100% 1 100%

Piso 2. Atendidos Incorporados

Estado civil N % n %
Solteros 2 50% 2 100%
Casados / pareja de hecho
Separados o divorciados 2 S0%

Viudos
No se conoce

Total 4 100% 2 100%

Tabla 18. Nivel educativo de los usuarios

Pisoly2 Atendidos Incorporados

Nivel educativo N % N %
Analfabeto
Sin estudio (lee y escribe)

Educacién especial
Ensefanza primaria. E.G.B. (1? etapa): 6°

de EGB 4 50% 3 100%
Bachiller elemental, E.G.B. (2® etapa), 8°

de EGB, ESO. 2 25%

Bachiller superior, BUP, COU,

Bachillerato ! 12,5%
F.P. 1° grado. 1 12,5%
F.P. 2° Ciclo de grado medio.
3° grado. Ciclo de grado superior.

Titulo de graduado medio universitario
Titulo de graduado superior universitario
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Piso1ly2 Atendidos Incorporados
Nivel educativo N % N %

Otros
Se desconoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Nivel educativo N % N %
Ensenanza primaria. E.G.B. (1% etapa): 6°
1 25% 1 100%
de EGB
Bachiller elemental, E.G.B. (2° etapa), 8°
2 50%
de EGB, ESO.
Bachiller superior, BUP, COu,
Bachillerato
F.P. 1° grado. 1 25%
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Nivel educativo N % N %
Ensenanza primaria. E.G.B. (1* etapa): 6°
3 75% 2 100%
de EGB
Bachiller superior, BUP, COUu,
1 25%
Bachillerato
F.P. 1° grado.
Total 4 100% 2 100%

Tabla 19. Tipo de convivencia de los usuarios

17




Pisos 1y 2 Atendidos Incorporados
Tipo de convivencia n % n %

Solo

Con el conyuge

Con padres

Con padre o madre 1 12,5%

Con otros familiares

Con los hijos

Miniresidencia, piso o pensién superv. 7 87,5% 3 100%

Otros (especificar)

No se conoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Tipo de convivencia n % n %

Con padre o madre 1 25%

Miniresidencia, Piso Sup, Pension Sup 3 75% 1 100%
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Tipo de convivencia n % n %

Miniresidencia, piso pensiéon supervisada 100% 100%
Total 4 100% 2 100%
Tabla 20. Usuarios con hijos entre los usuarios

Atendidos Incorporados
Usuarios con hijos de los Pisos 1 y 2 N % n %

Si 2 25%

No 6 75% 3 100%
Total 8 100% 3 100%

Atendidos Incorporados
Usuarios con hijos de los Pisos 1 N % n %
Si
No 4 100 1 100

18
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Atendidos Incorporados
Usuarios con hijos de los Pisos 1 % %
Total 4 100 100
Atendidos Incorporados
Usuarios con hijos de los Pisos 2 N % n %

Si 2 50%

No 2 50% 2 100%
Total 4 100% 2 100%
Tabla 21. Situacion economica de los usuarios

Atendidos Incorporados
Piso1y2 n % n %
Usuarios con ingresos propios

Si 8 100% 3 100%

No
Nivel de ingresos

Menos de 300 euros

De 301 euros a 600 euros 4 S50% 2 66,6%

De 601 euros a 900 euros 2 12,5% 1 33,3%

Mas de 901 euros 2 12,5 %

Procedencia de los ingresos

Pension no contributiva 3 37,5%

Pensién contributiva

Trabajo 1 12,5% 1 33,3%

Orfandad

Hijo a cargo

Otros 3 37,5% 2 66,6€
Total 8 100% 3 100%

Atendidos Incorporados

19




Piso 1 n % n %
Usuarios con ingresos propios
Si 4 100 1 100
No
Nivel de ingresos
De 301 euros a 600 euros 3 75 1 100
Mas de 901 euros 1 25
Procedencia de los ingresos
Pensién no contributiva 2 50
Orfandad 2 25 1 100
Total
Piso 2 Atendidos Incorporados
n % n %
Usuarios con ingresos propios
Si 4 100% 2 100%
No
Nivel de ingresos
De 301 euros a 600 euros 1 25%
De 601 euros a 900 euros 2 50% 1 50%
Mas de 901 euros 1 25% 1 50%
Procedencia de los ingresos
Pensién no contributiva 1 25%
Pensién contributiva
Trabajo 1 25% 1 50%
Otros 50% 1 50%
Total 4 100% 2 100%
Tabla 22. Profesion de los usuarios
Piso 1 y Piso 2 Atendidos Incorporados

20
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Profesion n % n %
Sin profesiéon 50% 66,6%
Trabajadores no cualificados 1 12,5% 1 33,3%
Trabajadores cualificados 1 12.5%
Estudiantes
Amas de casa 2 25%
Ocupaciones marginales
Otros
No se conoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Profesion n % n %
Sin profesiéon 3 75% 1 100%
Trabajador cualificado 1 25%
Total 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Profesion n % n %
Sin profesiéon 1 25% 1 50%
Trabajadores no cualificados 1 25% 1 50%
Amas de casa 50%
Total 4 100% 2 100%

Tabla 23. Situacion laboral de los usuarios

21




Piso1ly2 Atendidos Incorporados
Situacién laboral n % n %
Trabajando (incluye actividad marginal e ILT) 1 12,5% 1 33,3%
Buscando su primer empleo (no es necesario
estar inscrito en la ORE)
Parado (no es necesario estar inscrito en la ORE) 1 12,5%
Estudiante
Jubilado, pensionista
Labores del hogar
Otros
No activo 6 75% 2 66,6%
Total 6 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Situaci6én laboral n % n %
Parado (no es necesario estar inscrito en la ORE) 1 25%
No activo 3 75% 1 100 %
No se conoce
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Situacién laboral n % n %
Trabajando ( actividad marginal e ILT) 1 25% 1 50%
No activo 3 75% 1 50%
No se conoce
Total 4 100% 2 100%

So6lo una de las usuarias se encuentra trabajando de forma estable. Otra de

ellas tiene planes de futuro laboral. Otro de los usuarios se encuentra

inactivo buscando empleo.

Tabla 24. Minusvalia entre los usuarios

Piso1ly2 Atendidos

Incorporados

Declaracion de minusvalia n

%

n

%

22
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Piso1ly2 Atendidos Incorporados
Declaraciéon de minusvalia n % n %

Si 100% 100%
No*
No se conoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Declaraciéon de minusvalia n % n %
Si 100% 1 100%
No
No se conoce
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Declaraciéon de minusvalia n % n %
Si 100% 100%
No
No se conoce
Total 4 100% 2 100%

Todos los usuarios de pisos supervisados tienen declaracion de minusvalia.

23




Tabla 25. Situacion juridica de los usuarios

Piso 1y 2 Atendidos Incorporados
Situacion juridica n % n %
Ninguna 87.5% 3 100%
Curatela/Tutela patrimonial
Tutela 1 12.5%
No se conoce
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Situacién juridica n % n %
Ninguna 75% 1 100%
Curatela/Tutela patrimonial
Tutela 1 25%
No se conoce
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Situacion juridica n % n %
Ninguna 100% 100%
Curatela/Tutela patrimonial
Tutela
No se conoce
Total 4 100% 2 100%

So6lo uno de los usuarios, varon de 35 anos, esta tutelado por la Agencia

Madrilefia de Tutela de Adultos.
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4. DATOS PSIQUIATRICOS:
Tabla 26. Diagnéstico principal de los usuarios
Atendidos Incorporados

Diagndstico principal n % n %

Esquizofrenia 75% 66.6%

Trastorno bipolar 1 12.5%

Trastorno delirante

Otras psicosis 1 12.5% 1 33.3%

Trastorno de personalidad

Trast de ansiedad o del estado de animo

Otros (especificar)

No disponible
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Diagnéstico principal n % n %

Esquizofrenia 100% 1 100%
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Diagndstico principal n % n %

Esquizofrenia 75% 1 50%

Trastorno bipolar 1 12.5%

Otras psicosis 1 12.5% 1 50%
Total 4 100% 2 100%

Todos los perfiles diagnésticos de los pisos supervisados

son adecuados.
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Tabla 27. Diagnoéstico asociado de los usuarios

Piso 1y 2 Atendidos Incorporados

Diagndstico asociado n % n %
No 7 87.5% 3 100%
St

Trastorno de personalidad

Retraso mental

Abuso de sustancias

Alcohol
Otras 1 12.5%
Total 8 100% 3 100%
Piso 1 Atendidos Incorporados
Diagnéstico asociado n % n %
No 4 100% 1 100%
Total 4 100% 1 100%
Piso 2 Atendidos Incorporados
Diagnostico asociado n % n %
No 3 75% 1 50%
St
Otras 1 25% 1 50%
Total 4 100% 2 100%

Tan s6lo uno de los casos del Piso 2 tiene un diagnoéstico asociado del

estado de animo pero no como diagnostico principal.

Tabla 28. Ingresos previos a la incorporacion al centro de los usuarios
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Atendidos Incorporados
% n %
Usuarios del Piso 1 con ingresos previos 4 100% 1 100%
Usuarios del Piso 2 con ingresos previos 4 100% 2 100%
Usuarios con ingresos previos a su
8 100% 3 100%
incorporacion al centro

2. DATOS SOBRE INGRESOS PSIQUIATRICOS.

Este apartado recoge informacion sobre los usuarios ingresados por
motivos psiquiatricos y sobre los ingresos de este tipo producidos durante el

ano al que hace referencia la memoria.

Tabla 29. Ingresos psiquiatricos de los usuarios durante el afno

n %
N° de usuarios con ingresos 1 12.5%
N° de ingresos 1

Tanto por ciento calculado sobre el total de usuarios atendidos en ambos
pisos. La estabilidad psicopatologica de los usuarios ha sido buena, siendo
tan so6lo necesario en uno de los casos un ingreso psiquiatrico. En el resto de
los casos, cuando ha aparecido sintomatologia se ha realizado contencion
psicologica por parte de los profesionales que atienden los pisos y se ha
actuado de forma preventiva (psiquiatra de salud mental, analisis de
estresores, vuelta a la MR durante el periodo de empeoramiento, etc..).
Dichas estrategias de afrontamiento individuales se han ido consolidando en

su estancia en los pisos, contando con el apoyo del resto de los companeros.
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3. ATENCION E INTERVENCION DESARROLLADA.

3.1. Servicios basicos y generales.

El Piso Supervisado ofrece la cobertura de las necesidades basicas de
alojamiento, manutencion, cuidados, supervision y apoyo a la rehabilitacion

e insercion. Los servicios basicos prestados son:

- Alojamiento en habitacion individual o doble asegurando la adecuada
proteccion, limpieza, higiene y respeto a la intimidad. Promoviendo y
permitiendo que el usuario decore su habitacion de acuerdo a sus

gustos y preferencias.

- Apoyo a los usuarios en la realizacion de las tareas domeésticas de
limpieza, cuidado y orden de las habitaciones y espacios comunes de

cada piso, preparacion de comidas, etc.

- La manutencion diaria, asegurando cuatro comidas (desayuno,
comida, merienda y cena). Los menus seran variados y garantizaran
el aporte calorico y dietético adecuado. Deberan prepararse otros
menus de régimen para los usuarios que lo precisen. Se buscara la
participacion de los usuarios en la elaboracion de las comidas con el

apoyo oportuno.
- La supervision y apoyo personal que cada usuario necesite para las
actividades de la vida diaria y para la mejora de su funcionamiento y

adaptacion a la convivencia y la vida en el Piso.

- Mantenimiento y cuidado de las instalaciones y mobiliario del piso

para asegurar que estén en condiciones adecuadas.

3.2. Atencioén psicosocial.
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Junto a la adecuada cobertura de necesidades basicas de alojamiento,

manutencion y cuidado, ademas se ofrecera una atencion psicosocial
orientada hacia la mejora de la autonomia personal y social, la mejora de
la calidad de vida y el apoyo a la integracion comunitaria de los usuarios

residentes, independientemente de la duracion de su estancia.

La atenciéon psicosocial se presta mediante atenciones individuales en

relacion, entre otras, a las siguientes areas:

Autocuidado: Higiene, vestido, apariencia y cuidado personal, y en todos

aquellos aspectos que contribuyan a la mejora del autocuidado y

autonomia basicas de los usuarios atendidos.

Actividades de la vida diaria: autonomia personal, manejo de dinero,

realizacion de compras, realizacion de tramites y gestiones, realizacion de
tareas domésticas, habitos alimenticios y aquellas otras que faciliten un

funcionamiento y manejo lo mas auténomo en relacion a esta area.

Psicoeducacion y Educaciéon para la Salud: Informaciéon sobre la

enfermedad, seguimiento de la medicacion, adherencia al tratamiento y

contacto con su CSM, habitos saludables, autocontrol, manejo del estrés.

Relaciones Sociales: Se busca entrenar y/o promover aquellas

habilidades sociales de conversacion, comunicacion, asertividad,
expresion de emociones y manejo que favorezcan el desenvolvimiento
adecuado de los wusuarios en situaciones de interaccion social y
promuevan su participacion e implicacion en relaciones sociales y redes

sociales normalizadas.

Ocio y tiempo libre: Planificacion de actividades de ocio, organizacion de

actividades de ocio y tiempo libre dentro y fuera de la Miniresidencia en la
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que se ubiquen las plazas, dinamizacion de intereses y aficiones y
cuantas actividades faciliten wuna utilizacion y disfrute lo mas

normalizado posible del ocio y el tiempo libre.

Integracion comunitaria: Promocion de la normalizacion de las pautas

de vida de los residentes y su progresiva integracion comunitaria,
fomentando y apoyando asimismo el contacto e integracion en recursos
sociocomunitarios, actividades formativas, culturales, deportivas y

cualesquiera otros que pueden resultar relevantes.

En referencia a las areas anteriormente citadas, las intervenciones y

actividades realizadas por los profesionales son las siguientes:

Autocuidados: Desde la Mini-Residencia se trabaja esta area con

supervision en aquellos casos en los que se considera necesario, si fuese

oportuno se realiza un entrenamiento para la adquisicion de las habilidades

necesarias. Una vez en el piso, la supervision se hara de manera indirecta y

con recuerdo si fuese necesario.

- Lavado de ropa personal y de casa: Iniciamos el trabajo en este

aspecto durante su estancia en la Mini- residencia, con el
entrenamiento en el uso de la lavadora. Si se observan dificultades en
el manejo de la lavadora y plancha del piso se trabaja de forma directa
resolviendo las dudas y las dificultades que aparezcan, las
intervenciones varian en funcion del motivo de la dificultad
encontrada. Durante el 2010 en el piso 1 ninguno de los usuarios ha
utilizado la plancha con regularidad, siendo necesario el recuerdo. En
el piso 2 su uso se realiza de forma autonoma. En cuanto al lavado de
ropa personal, en ambos pisos se hace de manera autéonoma y regular,
realizando los profesionales supervision indirecta de la tarea en

algunos de los casos.
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- Actividades Basicas de la vida diaria:

- Limpieza de zonas comunes y dormitorio: Se establecen con ayuda de

los profesionales los turnos de realizacion en funcion a los horarios de
actividades de cada uno de los usuarios, asi como las supervisiones. El
entrenamiento en las habilidades necesarias se inicia durante su
estancia en la Mini-residencia, trabajando aquellas dificultades que
pudiesen aparecer. A la entrada en el piso la superviséon es diaria,

modificando la frecuencia de la misma en funcion de las necesidades.

- Educacion alimentaria: En la Miniresiencia se lleva a cabo un

programa especifico de cocina para aquellas personas que son
derivadas a pisos que se continua con la entrada del usuario en el piso
y se realiza un entrenamiento en vivo. Los objetivos que se trabajan en

este programa son los siguientes:

Elaboracion de un menu semanal, rico y equilibrado. Una vez

incorporados al piso se le dotan de las estrategias necesarias, asi

como la supervision y ayuda en la elaboracion del mismo.

Realizacion de la compra: basada en el menu elaborado, asi
como en la prevision de los productos de higiene, limpieza, etc..
que se necesiten. Durante su estancia en la Mini-resiencia se les
dota de las estrategias necesarias y una vez en el piso se les

ayuda a su puesta en practica.

Cocina: Como en los aspectos anteriores la habilidad de cocinar
se comienza a entrenar en el programa de la Mini-residencia y se
continua en el piso. En los casos que es necesario se realiza una
supervision directa, para solucionar las dudas o dificultades que

puedan surgir. Se fomenta la ampliacion de platos nuevos, para
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lo que le ayudamos con la busqueda de recetas nuevas y
modelado. En el piso 1 se desarrolla un taller especifico de
cocina en el que se trabaja lo anteriormente mencionado,
mientras que en el piso 2 muestran mayor autonomia en esta

area por lo que la supervision es mas indirecta.

- Psicoeducacion:

- Medicacion: En la Mini-residencia se inicia el trabajo en el
conocimiento de la pauta, prevision de solicitud de medicacion, etc...
En el momento de la salida a pisos el usuario utiliza una caja donde
guarda toda su medicacion, asi como un registro donde anota las
tomas. Los educadores observan las tomas para comprobar el
conocimiento exacto de la pauta, asi como para detectar posibles
dificultades. Una vez en el piso, el usuario debe continuar rellenando
el registro de toma de medicacion, con observacion indirecta de la

toma por parte de los profesionales.

- Ocio y tiempo libre: Se ha trabajado tanto individualmente como de forma

conjunta, proporcionandoles informacion de diferentes alternativas, asi como
la motivacion y ayuda en la planificacion de las mismas. Mantienen
contacto con antiguos companeros de la Mini-residencia con los que
comparten actividades de ocio. Ademas, en este ano 2010 se ha comenzado
a realizar actividades de ocio junto con otros pisos supervisados de la

Fundacion Manantial con una valoracion muy positiva.

- Integraciéon comunitaria:

- Acompanamiento: Previa entrada al piso, se realizan aproximaciones

a la zona y conocimiento del entorno, asi como los recursos basicos
que existen en las inmediaciones acompanados por un profesional del

equipo de pisos. También se acompana en el aprendizaje del itinerario
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de la MR al piso. Si durante la estancia en el piso algun usuario

necesita apoyo, el acompanamiento se realiza por un educador.

- Administracion econdémica: En aquellos casos en los que el usuario no

demuestre autonomia en esta area y necesite ayuda y apoyo en la misma,
durante la preparacion de la entrada al piso, desde la Mini-residencia se
trabajara la planificacion y control gastos, aumentando de manera
progresiva la asignacion (semanal, quincenal, mensual, etc..). Para los casos
en los que el usuario se gestione desde el principio de forma autonoma,
Unicamente realizaremos una supervision indirecta. Una vez en el piso y
siempre que sea necesario, se continuara con el trabajo comenzado en la

miniresidencia.

- Atencion e intervencion individualizada:

Tutorias: Se realiza un seguimiento individualizado por parte de los
educadores, que semanalmente se reunen con el usuario para
valorar su estancia en el piso, las necesidades, problemas, estado

emocional, etc...

Seguimiento: Aquellos usuarios que no reciban atencion psicologica

en otros recursos de la Red de Atencion a Personas con Enfermedad
Mental, mantendran entrevistas periodicas con la psicologa del
equipo de pisos. De esta manera se realizara un seguimiento mas

exhaustivo del estado del usuario.

Los programas de intervencion establecidos para conseguir los objetivos
relacionados con las areas anteriormente citadas, se organizan de una forma
flexible tanto en formato grupal como individual buscando ajustarse a las
diferentes necesidades, situacion y objetivos de cada usuario. Asi mismo, se

organizan de un modo coordinado con los Servicios de Salud Mental y los
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Centros de Rehabilitacion Psicosocial y Centros de Dia de referencia para

cada usuario en el caso en el que asista a alguno de ellos.

Las actividades desarrolladas a lo largo del 2010 en los pisos supervisados,

asi como su evolucion se presentan en la siguiente tabla:

ACTIVIDAD

EVOLUCION

FORMATO

Taller de

cocina

Se han realizado 30 sesiones.

El desarrollo del taller se lleva a cabo de forma grupal
aunque se trabajan objetivos individualizados para cada
uno de los participantes.

El grado de satisfaccion al igual que el afno pasado es muy
alto, ya que sigue siendo demandado por ellos mismos y se
puede objetivamente observar gran motivacion por su
parte.

Por otra parte, los objetivos planteados en el taller se han
conseguido en mayor o menor medida dependiendo de las
capacidades de cada unos de los participantes, pero a
rasgos generales la evaluacién es muy positiva, observando

visiblemente un gran aumento de sus habilidades

Grupal e

individual

Estimulacion

cognitiva

Se han realizado 16 sesiones.

No se ha conseguido una continuidad en la realizacién del
taller debido a su inestabilidad psicopatolégica. Cada
sesion nos ha permitido evaluar, tanto al profesional como

a la usuaria, su estado en el momento actual.

Individual

Taller de

estigma

Se han realizado 8 sesiones.

Se ha llevado a cabo tras evaluar las necesidades de uno de
los usuarios. Comenzo el taller con su educadora de
referencia en la miniresidencia y tras su incorporacién al
piso se continué con la educadora de pisos.

La valoracién es muy positiva puesto que el usuario ha

mostrado mucho interés, asistiendo de forma puntual al

taller y manifestando la satisfacciéon tras la finalizacién del

Individual
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taller que se produjo tras el cumplimiento de objetivos

Taller de
cocina para

pisos

Se han realizado 15 sesiones.

Valoramos el taller de una manera muy positiva.

El taller se planteé en una primera fase de manera grupal y
asi se esta llevando a cabo, pero tras los movimientos que
hay continuamente en el taller de usuarios que son
derivados a pisos y entrada de nuevos usuarios, es
indispensable que se trabajen objetivos de manera
individual y objetivos que actualmente esté trabajando con
su educador de referencia.

Por otro lado tenemos en cuenta el nivel de autonomia de
cada uno y las habilidades y carencias que poseen con el
fin de trabajar bajo esa linea.

En una primera fase con la entrada de un nuevo usuario se
realiza una evaluacioén inicial para valorar las destrezas que
tiene el usuario y desde esas premisas se comienza a
trabajar con €l y luego le vamos introduciendo al grupo, con

el fin de no retrasar el trabajo con los demas participantes.

Grupal
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6. RESULTADOS

En este apartado se recogen datos sobre mejora de la autonomia y
funcionamiento psicosocial de los usuarios, asi como datos relativos al uso
de recursos comunitarios de diferente tipo (recursos de formacion, laborales,
de ocio) por parte de los usuarios a lo largo del afio. Ademas, los resultados
de la aplicacion de algunos instrumentos de evaluacion que hacen referencia
a diferentes areas o dominios: calidad de vida, funcionamiento y

satisfaccion. Los instrumentos utilizados para ellos son:

e Calidad de vida - Cuestionario modificado a partir de
Cuestionario de Calidad de Vida de Baker e Intagliata.

e Funcionamiento: DAS-1 y EEAG.

e Satisfaccion: Cuestionario de Evaluacion de Satisfaccion de

Usuarios.

6.1. Datos sobre mejora de la autonomia y funcionamiento psicosocial.

VALORACION CUALITATIVA DEL PISO 1: En el mes de marzo se incorpor6

un nuevo usuario al piso que se adapto sin dificultad a las normas y rutinas
del piso, creandose un buen clima de convivencia y relacion entre ellos. No
obstante, es mnecesaria una frecuente supervision para garantizar la
realizacion de tareas de limpieza de una forma adecuada puesto que de no
existir, no la realizan de forma autéonoma con la frecuencia deseada. Se
requiere recuerdo del procedimiento a seguir en algunos casos en los que no
se realiza de forma adecuada.

Han adquirido mayor autonomia en la realizacion del menu y la lista de la
compra asi como en la compra que realizan de forma semanal, no siendo

imprescindible la presencia de un profesional.

VALORACION CUALITATIVA DEL PISO 2: A principios de afio se completé la

ocupacion del piso. Todas ellas muestran habilidades y destrezas necesarias
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para el desarrollo de las actividades de la vida diaria, tanto basicas como
instrumentales. A pesar de ello, ha sido necesaria bastante supervision a lo
largo del ano por dificultades en la convivencia derivadas de

descompensaciones psicopatologicas y problemas relacionales.

6.2. Uso de recursos comunitarios.

Tabla 30. Uso de recursos comunitarios en 2010

N° de usuarios que han participado en: n %*
Recursos de ocio, cultura y deporte 3 37,5%
Recursos educativos (formales) 0 0
Recursos laborales y formativos (relacionados con el empleo) 2 25%

Se considera necesario potenciar el uso de recursos comunitarios por parte

de los usuarios de pisos que actualmente estan haciendo poco uso de estos.
6.3. Cuestionarios globales de evaluacion.

Debido al escaso movimiento asistencial en los pisos supervisados, los datos
arrojados en las siguientes tablas no expresan diferencias significativas
respecto a las presentadas en la Memoria del afio anterior.

Tal y como se viene presentando en esta memoria, se incluira una tabla

general para los dos recursos y posteriormente una para cada uno de los

recursos.

Tabla 31. Aplicacion del cuestionario de satisfaccion a los usuarios

del centro durante el ultimo ario
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N° de usuarios a los que se ha aplicado el 7 87.5%

cuestionario para la evaluacion de la satisfaccion

Usuarios a los que no se les ha aplicado

N° total de usuarios a los que no se les ha aplicado 1 12.5%

Motivos:

La persona no esta en condiciones de contestar

el cuestionario

No sabe leer 0
No aceptan 0
Otros 1 100%

A un residente del piso 1 se encuentra en la UR de Leganés en el momento

de pasar el cuestionario.

Tabla 32. Datos sobre los items del cuestionario de satisfaccion

Datos generales del Piso 1 y 2 Media

cEsta usted satisfecho... item
en general, con los servicios que presta este Centro? 5,54
con el tutor que le atiende en este Centro? 5,5
con las actividades en las que participa cuando acude a este Centro? 5,165
con la comida? 5,165
con la limpieza e higiene de este Centro? 5,29
con el nivel de informacion que recibe por parte de los profesionales que

trabajan en este Centro? 529
con la temperatura habitual que hace en este Centro? 5,54
con los objetivos y metas que se persiguen con las actividades que lleva a

cabo en este Centro? H915
con el interés que muestran y el apoyo que recibe por parte de los

profesionales que le atienden en este Centro? 5875
con las instalaciones de este Centro? 5,415
con los horarios de este Centro? 5,04
con los profesionales que le atienden en este Centro? 5,665
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Datos generales del Piso 1y 2 Media
cEsta usted satisfecho... item

con el entorno fisico, el espacio y la luminosidad de este Centro? 5,165

con el nivel de participacion que le permiten en este Centro? (p.e. dar su
opinién sobre determinadas cuestiones, acudir al Centro sin estar citado, 5,375
etc.)?

Piso 1 Media
¢Esta usted satisfecho... item

en general, con los servicios que presta este Centro? 5,33

con el tutor que le atiende en este Centro? 5,00

con las actividades en las que participa cuando acude a este Centro? 5,00

con la comida? 5,33

con la limpieza e higiene de este Centro? 5,33

con el nivel de informacion que recibe por parte de los profesionales que
trabajan en este Centro? 5,33

con la temperatura habitual que hace en este Centro? 5,33

con los objetivos y metas que se persiguen con las actividades que lleva a
cabo en este Centro? %33

con el interés que muestran y el apoyo que recibe por parte de los
profesionales que le atienden en este Centro? 5,00

con las instalaciones de este Centro? 5,33

con los horarios de este Centro? 4,33

con los profesionales que le atienden en este Centro? 5,33

con el entorno fisico, el espacio y la luminosidad de este Centro? 5,33

con el nivel de participacion que le permiten en este Centro? (p.e. dar su
opinién sobre determinadas cuestiones, acudir al Centro sin estar citado, 5,00
etc.)?

Piso 2 Media
¢Esta usted satisfecho... item

en general, con los servicios que presta este Centro? 5,75
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Piso 2 Media

cEsta usted satisfecho... item
con el tutor que le atiende en este Centro? 6,00
con las actividades en las que participa cuando acude a este Centro? 5,33
con la comida? 5,00
con la limpieza e higiene de este Centro? 5,25
con el nivel de informacioén que recibe por parte de los profesionales que

trabajan en este Centro? 575
con la temperatura habitual que hace en este Centro? 5,75
con los objetivos y metas que se persiguen con las actividades que lleva a

cabo en este Centro? 550
con el interés que muestran y el apoyo que recibe por parte de los

profesionales que le atienden en este Centro? 575
con las instalaciones de este Centro? 5,50
con los horarios de este Centro? 5,75
con los profesionales que le atienden en este Centro? 6,00
con el entorno fisico, el espacio y la luminosidad de este Centro? 5,00
con el nivel de participacién que le permiten en este Centro? (p.e. dar su

opinion sobre determinadas cuestiones, acudir al Centro sin estar citado, 5,75

etc.)?

Tabla 33. Datos sobre las subescalas del cuestionario de satisfaccion

Piso 1y 2 Media
Satisfaccion con la intervencion 5,075
Satisfaccion con los profesionales 5,525
Satisfaccioén con las instalaciones 5,355
Piso 1 Media
Satisfaccion con la intervencion 4,75
Satisfaccion con los profesionales 5,17
Satisfaccion con las instalaciones 5,33
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Piso 2 Media
Satisfaccion con la intervencion 5,40
Satisfaccion con los profesionales 5,88
Satisfaccioén con las instalaciones 5,38

Los usuarios del piso 1 (chicos) muestran algo de satisfaccion con la

intervencion y bastante satisfaccion tanto con los profesionales como con las

instalaciones del recurso. Las usuarias del piso 2 (chicas) muestran bastante

satisfaccion en los 3 aspectos evaluados, destacando su satisfaccion con los

profesionales.

6.4. Calidad de vida.

N° de personas evaluadas en CDV total 7
N° de personas evaluadas en CDV Piso 1 3
N° de personas evaluadas en CDV Piso 2 4

Tabla 34. Puntuacion en el cuestionario de calidad de vida de los
usuarios en atencion a 31 de diciembre
Piso 1y 2 Media
<Qué cara se acerca a como se siente con respecto:
a su vida en general? 4,67
a su hogar / piso / lugar de residencia? 5,83
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Piso 1y 2

Media
¢Qué cara se acerca a como se siente con respecto:
a su barrio como un sitio para vivir? 5,67
a la comida que come? 6,16
a la ropa que lleva? 5,67
a su salud general? 5,5
a su forma fisica? 5,16
a su estado de animo? 4,66
a la tranquilidad que hay en su vida? 5,16
a su problema / trastorno de salud mental? 3,16
a las personas con quien convive? 4,66
a sus amigos? 5,08
En caso de no tener amigos, ¢qué cara se acerca a como le hace sentir? 2,25
a su relacion con su familia? 4,67
a su relacion con su pareja? 2
En caso de no tener ¢qué cara se siente acerca a como le hace sentir? 3,75
a su vida sexual? 4,75
a su relacion con otras personas? 5,5
a su trabajo o actividad laboral? 4,5
En caso de no realizar actividad laboral squé cara le hace sentir eso? 3,33
a los estudios o cursos de formacién que realiza? 2,5
a sus actividades de ocio? 5,16
a los servicios e instalaciones en su zona de residencia? 5,5
a su situacion econémica? 4
a si mismo? 5,5
a su vida en general? 4,66
Puntuacién media total 4,59
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Fiso 1 Media
¢Qué cara se acerca a como se siente con respecto:
a su vida en general? 4,67
a su hogar / piso / lugar de residencia? 5,33
a su barrio como un sitio para vivir? 4,67
a la comida que come? 6,00
a la ropa que lleva? 5,67
a su salud general? 5,00
a su forma fisica? 5,33
a su estado de animo? 5,00
a la tranquilidad que hay en su vida? 5,33
a su problema / trastorno de salud mental? 3,33
a las personas con quien convive? 3,33
a sus amigos? 3,67
En caso de no tener, ¢qué cara se acerca a como le hace sentir esto? 3,50
a su relacién con su familia? 3,67
a su relacion con su pareja?
En caso de no tener ¢qué cara se siente acerca a como le hace sentir? 3.50
a su vida sexual? 4,00
a su relacion con otras personas? 4,33
a su trabajo o actividad laboral? 5,00
En caso de no realizar ¢qué cara le hace sentir eso? 3,67
a los estudios o cursos de formacién que realiza? 4,00
a sus actividades de ocio? 5,00
a los servicios e instalaciones en su zona de residencia? 5,33
a su situacion econémica? 2,67
a si mismo? 5,33
a su vida en general? 4,33
Puntuacién media total 4,29
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Piso 2

Media
¢Qué cara se acerca a como se siente con respecto:

a su vida en general? 4,67
a su hogar / piso / lugar de residencia? 6,33
a su barrio como un sitio para vivir? 6,67
a la comida que come? 6,33
a la ropa que lleva? 5,67
a su salud general? 6,00
a su forma fisica? 5,00
a su estado de animo? 4,33
a la tranquilidad que hay en su vida? 5,00
a su problema / trastorno de salud mental? 3,00
a las personas con quien convive? 6,00
a sus amigos? 6,50
En caso de no tener ¢qué cara se acerca a como le hace sentir esto? 1,00
a su relaciéon con su familia? 5,67
a su relacion con su pareja? 4,00
En caso de no tener ¢qué cara se siente acerca a como le hace sentir? 4,00
a su vida sexual? 5,50
a su relacion con otras personas? 6,67
a su trabajo o actividad laboral? 4,00
En caso de no realizar laboral ¢qué cara le hace sentir eso? 3,00
a los estudios o cursos de formacién que realiza? 1,00
a sus actividades de ocio? 5,33
a los servicios e instalaciones en su zona de residencia? 5,67
a su situacion econémica? 5,33
a si mismo? 5,67
a su vida en general? 5,00
Puntuacién media total 4,89
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6.5. Funcionamiento

(1) Escala breve de evaluacion de la discapacidad del 1a OMS (DAS-I)

N° de personas evaluadas en DAS-I (Piso 1y 2) 8
N° de personas evaluadas en DAS-I (Piso 1) 4
N° de personas evaluadas en DAS-I (Piso 2) 4

Tabla 35. Puntuacion en el DAS-I de usuarios en atencion 31/12/2010

Puntuacion media en Cuidado personal 1.37
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 3
Puntuacion media en Ocupacion 1.79
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 2
Puntuacion media en Familia y hogar 1.96
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 2
Puntuacion media en funcionamiento en el contexto social 1.71
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 1
Duracion total de la discapacidad
Menos de 1 afio (n° de usuarios)
Un ano o mas (n° de usuarios) 7
Desconocida (n° de usuarios)

La totalidad de los usuarios presentan una discapacidad con una duracion

superior a un ano.
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Puntuacion media en Cuidado personal

1,75

N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 2
Puntuacion media en Ocupaciéon 2,25

N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 2
Puntuacion media en Familia y hogar 1,25

N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 1
Puntuacion media en funcionamiento en el contexto social 1,75

N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 1
Duracion total de la discapacidad

Menos de 1 ano (n° de usuarios)

Un afno o mas (n° de usuarios) 4

Desconocida (n° de usuarios)

En el caso del piso 1 (chicos) presentan mayor discapacidad en cuanto a la

ocupacion, cuyo funcionamiento se realiza con asistencia en 2 de los 4

casos; sin embargo, la discapacidad presentada en el piso 2 en ese aspecto

es menor y en todos los casos funcionan sin asistencia.

Piso 2

Puntuacion media en Cuidado personal

N° de usuarios con funcionamiento con asistencia

Puntuacion media en Ocupaciéon 1,33
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 0
Puntuacion media en Familia y hogar 2,67
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 1
Puntuacion media en funcionamiento en el contexto social 1,67
N° de usuarios con funcionamiento con asistencia 0
Duracion total de la discapacidad
Menos de 1 ano (n° de usuarios)
Un afno o mas (n° de usuarios) 3

Desconocida (n° de usuarios)

En el caso del piso 2, la mayor discapacidad la presentan en familia y hogar

aunque solo se funciona con asistencia en uno de los casos; por el contrario,
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en el piso 1 es el aspecto evaluado en el que menor discapacidad presentan y

al igual que en el piso 2, uno de los usuarios funciona con asistencia.

Se considera importante destacar que en el piso 1 en todas las areas

especificas de funcionamiento se requiere funcionamiento en al menos uno

de los casos, mientras que en el caso del piso 2 es necesaria la asistencia en

las areas de cuidado personal y familia y hogar

(2) Escala de Evaluacion de Actividad Global (EEAG)

N° de personas evaluadas en EEAG

Tabla 36. Puntuacion en el EEAG de los usuarios en atencion a

31/12/210

Media
Puntuacion media total en el EEAG 65.83
Puntuacion Piso 1 66
Puntuacion Piso 2 65.6

Las puntuaciones son practicamente idénticas a las del anno 2009.

7. UTILIZACION DE OTROS RECURSOS.
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La Red de atencion social a personas con enfermedad mental grave y

crénica incluye diferentes tipos de recursos y en ocasiones los usuarios lo

son de mas de uno de ellos. En este apartado se recoge informacion sobre la

utilizacion por parte de los usuarios de pisos supervisados de otros recursos

de la Red durante el ano al que hace referencia la memoria. Ademas se

recogen datos sobre la utilizacion de otros recursos ajenos a nuestra red.

7.1. Utilizacion de otros recursos de la Red de Atencion Social. Uso de

recursos comunitarios.

Tabla 37. Utilizacion de otros recursos de la red

Usuarios atendidos que a la vez eran usuarios de: n %
Centros de Rehabilitacién Psicosocial 2 25%
Centros de Rehabilitacion Laboral. 2 25%
Centros de dia. 1 12,5%
Otros recursos de la red (especificar). 0 0

Usuarios del Piso 1 n %
Centros de Rehabilitacién Psicosocial 50%
Centros de Rehabilitacién Laboral.

Centros de dia. 1 25%
Otros recursos de la red (especificar).

Usuarios del Piso 2 n %
Centros de Rehabilitacion Psicosocial
Centros de Rehabilitaciéon Laboral. 2 50%

Centros de dia.

Otros recursos de la red (especificar)

Comentario:
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Dos de los usuarios del piso 1 asisten de forma regular a un Centro de
Rehabilitacion Psicosocial mientras que otro de ellos lo hace de forma
ocasional en un Centro de Dia sin conseguir el enganche al recurso, hasta
que, a final de ano es trasladado a la Unidad de Rehabilitacion. El otro
usuario se niega a formar parte de cualquier recurso de la Red de Atencion
Social.

En el caso del piso 2, una de las usuarias tiene empleo protegido con
seguimiento regular por parte de un Centro de Rehabilitacion Laboral. Otra
de ellas inici6 su asistencia al mismo recurso sin conseguir enganche al
recurso abandonandolo al poco tiempo. Las otras dos usuarias atendidas en

el piso 2 nunca han asistido a otros recursos de la Red de Atencion Social.

7.2. Utilizacion de otros recursos ajenos a la Red de Atencion Social.

Tres de los ocho usuarios atendidos han utilizado otros recursos ajenos al la
red de Atencion Social. Dos de ellos acuden a la biblioteca de forma regular y
hacen uso algo mas ocasional de la piscina municipal en la época estival,

ambos casos residentes del piso 1.

El otro caso, perteneciente al piso 2, acudi6o temporalmente al Centro
Cultural a la realizacion de una actividad. Otra de las usuarias inici6 en
varias ocasiones el acercamiento a varios recursos sin conseguir finalmente

su asistencia.
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8. OTRAS ACTIVIDADES

En este caso se recogen datos sobre otras actividades realizadas
diferentes de las de atencion directa, fundamentalmente datos sobre

coordinacion del centro con otros recursos.

8.1. Actividades de coordinacion.

Tabla 38. Coordinaciones realizadas

N° de coordinaciones con: "
S.S.M. 22
Con las Areas de referencia

Area 9 11
Area 10 11
Pisos Mancomunados 6
Recursos de la Red de Atencioén Social *
Agencia Madrilefia de Tutela 1
Otras

* Respecto a los dispositivos de la Red de Atencién Social al que acuden los
usuarios de los pisos, se mantiene una coordinacion telefonica muy estrecha
no registrada cuantitativamente. Los educadores de referencia llaman
asiduamente a los tutores de los usuarios en el recurso para conocer la
evolucion asi como para informar del estado del usuario psicopatologico y
estabilidad en el piso

Destacar en la coordinacion con la Agencia Madrilena de Tutela, que
respecto al ano anterior se ha iniciado el contacto presencial que se tratara

que sea de forma periodica.

9. VALORACION GLOBAL DEL FUNCIONAMIENTO.
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La Asociacion Espanola de Normalizacion y Certificacion (AENOR)
certifico durante el afio 2010 la conformidad del sistema de gestion de los
recursos de rehabilitacion gestionados por Fundacion Manantial con la
norma UNE-EN ISO 9001:2008.

Este certificado acredita que nuestra entidad ha desarrollado un
servicio de referencia que incluye compromisos de calidad concretos y
especificos en distintos ambitos que afectan directamente a los usuarios y
usuarias de nuestros recursos. Este proceso de certificaciéon avidencia el
compromiso de Fundacion Manantial con la mejora continua y supone una

apuesta por la calidad de los servicios que se prestan.

A continuacion, se realiza la valoracion general sobre el funcionamiento
del centro a lo largo del ano al que hace referencia la memoria del ano 2009.

Los objetivos marcados para el 2010 fueron los siguientes:

— Mantener la estabilidad de los wusuarios en el piso: Objetivo
conseguido. Durante el ano 2010 han sido necesario el ingreso de dos
usuarios por descompensacion psicopatologica. Durante la primera mitad
del ano los ocho usuarios que ocupaban los pisos supervisados se han
mantenido estables psicopatologicamente, con una buena adaptacion y
funcionamiento en los pisos.

A partir de mediados de afno, uno de ellos presento una desestabilizacion
con un importante aumento de sintomatologia negativa que pudo ser
controlada y apoyada tanto por el equipo de pisos como por su Centro de
Salud Mental hasta que en el mes de diciembre fue necesario su ingreso
en una Unidad de Rehabilitacion. Otra de las usuarias ha requerido de
un ingreso hospitalario también en el mes de diciembre tras varias
semanas de descompensacion y varios meses sin una estabilidad

psicopatologica.
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— Conseguir la ocupacion completa de ambos pisos: Objetivo

conseguido. En el mes de marzo se completé la ocupacion de los pisos
supervisados con la incorporacion de dos mujeres en el piso 2. Esta se ha
mantenido hasta el mes de noviembre en el que otra de las usuarias del
mismo piso se marcho abandonando el recurso. Al finalizar el ano no hay

una nueva derivacion para la ocupacion de esa plaza libre.

Apoyar en el incremento y la continuidad de actividades realizadas
en recursos normalizados y en recursos de la Red de Atencion a
Personas con Enfermedad Mental: Objetivo conseguido. Se ha
apoyado en la busqueda de actividades en recursos normalizados asi
como en recursos de la Red de Atencion a Personas con Enfermedad
Mental en funcion de sus gustos, preferencias y habilidades de aquellos

usuarios que no asistian a ninguna actividad organizada.

Una de las usuarias, previa alta voluntaria del piso, consiguio el
enganche con una actividad de manualidades en el Centro Cultural de

Parla.

Otro de ellos, en busqueda activa de empleo desde su incorporacion al
recurso, hace uso de recursos comunitarios sin asistir a ninguna
actividad organizada y por tanto sin adquirir una rutina diaria de

actividad.

El altimo caso por el que se planteé este caso ha buscado en numerosas
ocasiones diferentes tipos de actividades sin conseguir iniciar la
realizacion de ninguna, la mayoria de las veces por inestabilidad

psicopatologica.

Mejorar el ocio de los usuarios de pisos: Objetivo parcialmente
conseguido. El planteamiento inicial de este objetivo era que los usuarios
de ambos pisos iniciasen un contacto a partir del cual pudieran

compartir actividades de ocio juntos. Esto no se ha llevado a cabo puesto
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que dos de las usuarias del piso 2 tienen su propia red social con la que

comparten su ocio y tiempo libre realizando actividades de forma

autoéonoma.

Con el resto de usuarios se ha iniciado el contacto con otros companeros
de pisos supervisados de la Fundacion Manantial, con los que se han
llevado a cabo 3 salidas de ocio en diferentes zonas de la comunidad a lo
largo del afio con una valoracion muy positiva tanto por parte de los
profesionales como por parte de los usuarios que manifestaron un alto

grado de satisfaccion.

Destacar que en el piso 1 se han hecho cinco comidas fuera del mismo a
las que han acudido los cuatro usuarios asi como las 2 profesionales,

permitiendo un espacio de distension y mejorando la relacion entre ellos.

Conservar y fomentar las relaciones entre usuarios y familiares:
Objetivo conseguido. La mayoria de los usuarios mantienen una
frecuente relacion con sus familiares aunque no en todos los casos de

una forma adecuada.

El contacto mantenido con los familiares por parte de los profesionales ha
variado dependiendo del caso en concreto. En uno de ellos se realiza
como minimo una vez al mes de forma presencial, aumentando si se
produce alguna desestabilizacion psicopatolégica. En otro de los casos se
mantienen entrevistas cada dos meses, habiéndose realizado en este ano
dos encuentros. En el resto de los casos, el contacto es telefonico y se

lleva a cabo s6lo en momentos de inestabilidad psicopatologica.
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10. OBJETIVOS PARA EL ANO SIGUIENTE.

P FUENTE DE
OBJETIVO METODOLODIA INDICADOR COMPROBACION
Existencia De nuevas
ediciones de
Revision del Sistema procedimientos, Sistema de
(procedimiento, indicadores, indicadores y gestion de
Consolidar el registros) registros. Calidad
Sistema de Realizacion de auditorias pilo | N° de auditorias piloto Fundaciéon
Gestion de Realizacion de auditorias de realizadas Manantial.
Calidas (SGC) seguimiento de la % de areas Informes del
Certificacién segiin la Norma procedimentadas Departamento de

UNE-EN ISO 9001:2008

Renovacion de la
Certificacion UNE-EN
ISO 9001:2008

Calidad.

Consolidar y

Preparacion y envio de la
documentacion necesaria

Informe de la

mejorar la o N° de L
e sa para el cumplimiento de los . .. acreditacion
acreditacion nuevos Principios incumplimientos del Fundacion
de Fundacion s . p informe (menos de 3) .
Lealtad Revision del informe y aporte Manantial.
de sugeencias/observaciones
Ampliar

actividades de
ocio grupales
con otros
usuarios de
distintos
pisos de la
Fundacion
Manantial

Organizar actividades
atractivas que puedan
motivar a los usuarios de los
pisos.

Numero de actividades
desarrolladas en el
ano

Semanario de
pisos

Crear un
taller de
convivencia

Planificacion, elaboracion e
implantacién del taller para
mejorar la convivencia

Taller elaborado y
desarrollo del 75% de
las sesiones
planificadas

Registro de sesiéon
del taller

Poner en
marcha el
taller de
cocina

Evaluacion, elaboracion del
programa, desarrollo y
seguimiento

Taller elaborado y
desarrollo del 75% de
las sesiones
planificadas.

Registros de
sesion del taller.
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