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PROYECTO PILOTO PARA EL DISEÑO, 

DESARROLLO E IMPLANTACIÓN DE UN MODELO 

DE SERVICIO DE ASISTENCIA PERSONAL PARA 

PERSONAS CON TRASTORNO MENTAL GRAVE EN 

LA COMUNIDAD DE MADRID 

Jornada técnica para 

profesionales y entidades sociales

Financiado por la Unión Europea (NextGeneration EU) en el marco del Plan de 

Recuperación, Transformación y Resiliencia para la Comunidad de Madrid
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¿La figura del asistente personal 

podría ser ese apoyo?
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¿Es viable y/o efectiva la figura del 

asistente personal dentro de la red 

socio-sanitaria de atención a 

personas con problemas de salud 

mental de la CAM? 

¿Duplica recursos o los 

complementa?

¿Qué añade diferencialmente 

respecto de los recursos ya 

disponibles?
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Promueve la 
toma de 
decisiones
según sus 
preferencias

Fomenta
participación

social
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la 
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Reducción
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aislamiento

Contexto de la Asistencia Personal

Transición a un 

modelo centrado 

en la persona, 

derechos y 

autodeterminación



DISEÑO, DESARROLLO E IMPLANTACION DE UN MODELO DE SERVICIO DE ASISTENCIA PERSONAL 

PARA PERSONAS CON TRASTORNO MENTAL GRAVE EN LA COMUNIDAD DE MADRID

Proyecto Piloto
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48 participantes (12 

asistentes personales) 

Alcance geográfico: 

1.036 km², incluyendo 

Madrid capital y 

municipios (Leganés, 

Villalba,…). 

70,8% mujeres, entre 31-

50 años (43,67%).

77,77% recibió de 1 a 4 

horas de asistencia 

personal semanal.
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Metodología

ASISTENTE 
PERSONAL

Bienestar 
emocional

Relaciones 
interpersona

les

Bienestar 
material

Desarrollo 
personal

Bienestar 
físico

Autodetermi
nación

Inclusión 
social

Derechos

Enfoque mixto (cuantitativo y cualitativo) y diseño longitudinal pretest-postest
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Resultados: Atención prestada
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Resultados: calidad del servicio

Indicador Estándar Cumplimiento
Satisfacción global N/D 4,29 / 5 ("satisfecho/a" o "muy satisfecho/a")

Demora inicio ≤ 15 días 45,1 días No cumplido

Demora 1º visita ≤ 7 días 19,2 días No cumplido

% PIA 100% 95,6% No cumplido

Seguimiento semestral ≥ 80% 91,3% Cumplido 

Solicitud cambio AP (%) ≤ 10%. 25% No cumplido

Rotación de AP ≤ 5% 16,7% No cumplido

Reclamaciones al servicio ≤ 10% 0% Cumplido

Reuniones de coordinación N/D 100% de asistentes personales participaron 

Reuniones interinstitucionales ≥ 20 25 Cumplido 

Formación inicial N/D 100% del equipo cumplió 100 horas. Cumplido 

Formación continúa ≥ 30 horas 2 horas No cumplido

Bajas del servicio ≤ 5% 20% No cumplido 

Satisfacción con el servicio prestado N/D 100% de usuarios activos satisfechos

No cumplidos

1.Demora inicio

2.Demora 1º visita

3.% PIA

4.Solicitud cambio AP (%)

5.Rotación de AP

6.Formación continúa

7.Bajas del servicio

Cumplidos

1.Satisfacción global

2.Seguimiento semestral

3.Reclamaciones

4.Reuniones coordinación

5.R interinstitucionales

6.Formación inicial

7.Satisfacción con el 
servicio prestado



Resultados: cambiosobservados
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PARTICIPANTES

*

* +13,89%

*

*

*

*

*

*

+12,21%

+37,46%

-53,47%

+2,73%

+18,72%

+7,33%

-4,07%

* -71,90%

ASISTENTES PERSONALES

ASISTENTE 
PERSONAL

Bienestar 
emocional

Relaciones 
interpersonale

s

Bienestar 
material

Desarrollo 
personal

Bienestar físico

Autodetermina
ción

Inclusión social

Derechos

* p < 0.05

* +12,50%



El modelo de asistencia personal ha demostrado ser viable, efectivo y

valorado por todos los agentes implicados.

Se debe avanzar en el reconocimiento y la integración de la figura del

asistente personal como un recurso complementario dentro de la red pública

de atención social y sanitaria.

La asistencia personal prestada por asistentes con experiencia en primera

persona en problemas de salud mental genera beneficios añadidos: genera

una mayor autoconfianza en las personas atendidas.

La asistencia personal es un instrumento útil para mejorar la calidad de vida

de las personas que hacen uso del servicio e incluso del propio asistente

personal con experiencia en primera persona.

Es necesaria una formación específica, especialmente en el caso de la

asistencia personal en personas con problemas de salud mental.

Lo aprendido hasta ahora….
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Barreras económicas

En muchos casos, los servicios de asistencia personal son costosos para las personas que lo requieren.

Falta de recursos

En muchos casos, los servicios de asistencia son insuficientes o no están disponibles.

Sobrecarga del asistente
Los asistentes pueden experimentar estrés o agotamiento emocional
debido a la intensidad del trabajo. Es fundamental que los asistentes
también reciban apoyo y formación para evitar el desgaste profesional.

Falta de personalización 

No todas las personas tienen las mismas necesidades,
Es esencial adaptar los servicios a cada individuo,
(el problema de la gestión de estos servicios).

Los desafíos pendientes
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