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(QUE QUEREMOS CONSEGUIR?

Nosotros, como Centro, pretendemos llevar a cabo una serie de objetivos con los que conseguir que los
cuidados a nuestros Residentes sean lo mas indivdualizados posible, para ello:

Valoramos de forma individual las necesidades de atencion de cada Residente y establecemos que
cuidados necesita en consenso con €l o con su Familia.

Revisamos de forma semanal sus cuidados segun sus necesidades o siempre que sea nhecesario
reflejando todas las incidencias en su PAIl (Plan de Atencion Individual).

Procuramos que la atencion y cuidados que realizan nuestros Gerocultores, se hagan con la mirada
puesta en conseguir la maxima autonomia e independencia de nuestros Residentes.

Asignamos a cada Residente no mas de 4 Gerocultores de Referencia o Responsables con la finalidad de
establecer vinculos afectivos y cercania mas alla de la mera asistencia profesional.

;COMO LO HACEMOS?/ ;QUE NOS HACE PODERLO HACER?

Contamos con las siguientes fortalezas:

Somos profesionales, pero entendemos imprescindible una formacion continua directamente
relaclonada con nuestros Residentes que reciba la plantilla al completo. Al margen de la formacion
obligatoria que el Centro tiene que facilitar y nosotros recibir, se planifican cursos especificos para que
TODOS los trabajadores puedan actualizar sus conocimientos cada ano.

Contamos con los ultimos avances tecnologicos para que la labor directa de nuestros Gerocultores no se
resienta y puedan realizar labores de cuidado con nuestros Residentes: Sensores de presion en camas,
dispositivos que nos avisan cuando el Residente se levanta o permanece inmovil o no sabemos donde
puede estar, camas de plano de vertical que impiden caidas traumaticas cuando se levanta algun
Residente con riesgo de caida, dispositivos de llamada inmediata y asistencia bien telefonica, bien
presencial...

Hemos creado nuestro propio Sistema de Erradicacion de Sujeciones tanto mecanicas como
farmacologicas en nuestro Centro (“Centro libre de Sujeciones”).

Un exigente sistema de Calidad disefiado especialmente para la atencion a Personas Mayores en Centro
Residenciales por la Sociedad Espafola de Geriatria y Gerontologia, que establece hasta tres niveles de
calidad en la busqueda de la excelencia en la Atencion a Personas Mayores. Actualmente hemos
tenemos el Nivel ** Avanzado y en este aino esperamos conseguir el Nivel *** Excelente.

Una ratio global del Personal de 0,67 (cuando la exigencia normativa es de 0'5), 0'083 de Personal
Técnico (cuando la exigencia normativa es de 0'064) y una ratio de Personal Gerocultor de 0'33 cuando la
exigencia normativa es de 0'3)

La organizacion de un equipo especifico de Supervisoras (5) cuya funcion es exclusivamente la
supervision del trabajo de los Gerocultores y limptadoras con al menos dos Supervisoras por jornada.
Las Supervisoras son las encargadas de animar, velar e infundir al personal Gerocultor las formas
adecuadas de atencion y prestacion de los cuidados, actuando para subsanar las deficiencias y
estableciendo acciones de mejora tras analizar peridodicamente las incidencias, en base a las
conclusiones extraidas.

El impulso decidido de la Direccion del Centro en la asimilacidon seria, fundamentada y progresiva del
Modelo de Atencion Centrado en la Persona por parte del Personal de Atencion Directa.

El Centro hace una apuesta importante en reforzar los momentos concretos en los que consideramos
gue nuestros Residentes necesitan mas atencion, como por ejemplo, aseos, comidas, y al finalizar el dia,
alahorade acostarlos.

:QUE NOS HACE DIFERENTES?

No nos consideramos mejores ni peores porque no nos corresponde a nosotros esa valoracion. St
queremos diferenciarnos de ciertas formas de atendery entender a las Personas Mayores y de la manera en
la que se trabaja con ellas. Nuestra forma de entender la dedicacidon a estas personas no es original ni
unica. Es la nuestra.

MISION.-El cuidado y la atencion de las Personas Mayores con la mayor atencién profesional,
acompanamiento humano y transparencia, oritentados y sostenidos por el cuidado pastoral redentorista,
bajo cuyo aliento e inspiracion se inscribe el Centro.

Teniendo muy claro cual queremos que sea nuestro horizonte:

VISION.-Queremos llegar a ser un Centro de puertas abiertas en donde el trabajo en equipo de manera
interdisciplinar, junto con Residentes y Familiares, nos lleve a ser referente del cuidado y atencion a las
Personas Mayores.

Y aportando a nuestra formacion y dedicacion los siguientes rasgos:

VALORES -Los valores sobre los que fundamentamos nuestra dedicacion y atencidon a las Personas

Mayores son:

« Defensade los Derechos a la Persona Mayor, ¢ Humanidad.
recogidos en cualesquiera organismos de reconocido prestiglo.  Vocacion.

« Respeto « Motivacion.
« Honestidad. « Discrecion.
« Carino.

y todos aquellos que nos hagan crecer como personas y promuevan la independencia y autonomia de

nuestros Residentes.

CONCLUSION

ATENCION INDIVIDUALIZADA A PERSONAS
MAYORES EN SITUACION DE DEPENDENCIA

Pilar Escabias Torres. Supervisora, Sylvia Garcia Aguilera. Supervisora. Guadalupe Molino Alants,

Juan José Capilla Cuesta, Placida Blanca Martin. Supervisores.
C.R. para Personas Mayores “Ntra. Sra. del Perpetuo Socorro”. Santa Fe (Granada)

El Centro Residencial para Personas Mayores “Ntra. Sra. del Perpetuo
Socorro’, tiene una capacidad para 145 Residentes. Pertenece a la
Congregacion de Misioneros del Santisimo Redentor (Redentoristas),
privado, sin animo de lucro y con un indice medio de ocupacion
cercano al 98%. En la atencion a nuestros Residentes, es fundamental
el potencial humano del equipo que hace posible que la atencion y
cuidados diarios se presten de manera individualizada, considerando
que cada Residente es diferente en cuanto a habitos, preferencias,
estilos de vida, lazos familiares..., por cada uno de ellos,

fllosofia y experiencia, es un continuo mejoraren su atencion.

Tenemos muy presente que cuando nos hacemos mayores
perdemos capacidades, pero no nuestra dignidad; por eso, nuestra
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Centro Residencial para Personas Mayores

obligacion para preservarla conlleva mas apoyo, confianza, paciencia y
cartno.

Nos consta que no somos perfectos, nuestros Residentes se caen; no
stempre los aseamos bien; no siempre los escuchamos con la dedicacion
que merecen y necesitan; no stempre colocamos su ropa en sus armartos
sin confundirla; no siempre la valoracion interdisciplinar es la ideal; no
stempre acudimos a sus habitaciones en un abrir y cerrar de ojos cuando
nos reclaman; no siempre acertamos en el vestuario que a ellos mas le

agrada...

nuestra , :
Por eso y por muchas mas razones, es fundamental nuestro trabajo y

buenhacer, pero también la colaboracion activa por parte de sus
Familiares (nuestro Centro no es un lugar en donde “exijo porque pago,
pero no me implico”).

SOMOS EQUIPO. TODOS CUIDAMOS

« Antesde llegar. (Nuestra obsesion no es llenar plazas)

Nuestra finalidad no es la de completar la ocupacion de nuestro Centro. Es mucho mas importante que
comprobemos si la persona se va a encontrar bien con su compafiero de habitacion, de mesa, st podemos dar
respuesta a sus necesidades... y no siempre es asi. Es mejor tener plazas vacias que llenar plazas con personas a
las que no podemos atender como se merecen.

La evaluacion y disefio de cuidados de la persona que ingresa en nuestro Centro, empieza a gestarse antes de su
llegada, a traves de la intervencion de las Trabajadoras Sociales, Psicologas y Médico, interesandonos por la
persona que va a vivir con nosotros y considerando a las personas que ya viven entre nosotros.

« Conocer es lo primero...

Es fundamental conocer codmo se encuentra de salud en todos los sentidos... pero para nosotros es primordial
conocer a la persona en profundidad: Quién es, qué ha hecho en su vida, sus aficlones, sus gustos culinarios, sus
costumbres, su estilo de vida, qué espera de nosotros... no se trata de ser “cotillas”, sino de aproximarnos lo mas
posible a él para poder entenderlo de la mejor forma posible.

« Nos organizamos juntos.

Cuando el Residente llega a nuestro Centro se establece un primer contacto por parte del Equipo Interdisciplinar
(Médico, Trabajadora Social, Psicologa, Fisioterapeuta, Terapeuta Ocupacional, Arteterapeuta, Supervisora, DUE,
Capellan), en consenso con el residente y su familiar, en aras de conseguir su maxima autonomia, estableciendo
las siguientes revisiones, tanto por necesidad como por revision formal en un plazo no superior a seis meses
(PAI). Es por tanto un instrumento basico donde recogemos las valoraciones, informaciones personales,
objetivos, ideas, propuestas de intervencion, apoyos personalizados y recomendaciones para que la persona
adquiera el mayor grado de autogestion sobre su vida cotidiana. Es un instrumento dinamico, que propicia el
dialogo entre la persona mayor, la familia, y los profesionales del Centro. Una hoja de ruta consensuada para
atender necesidadesy apoyar el proyecto de vida de cada persona desde el impulso de su autonomia.

* ...peroconocemos juntos.

No s6lo conocemos por lo que dicen unos papeles o una entrevista a cada uno de nosotros en funcion de nuestra
profesion. Conocer a nuestro Residente es mucho mas enriquecedor st lo hacemos todos los profesionales
juntos. Desde una vision Interdisciplinar, donde cada uno de los profesionales aportara a los demas su visidon que
se completa con la de todos. Nt que decir tiene, la importancia del Gerocultor Responsable, como persona
primordial en la atencién y cuidado de nuestro Residente, conocedor, de lo objetivo y lo subjetivo. El es la
personificacion no de la “intervencidon” sino de la atencidn, dedicacion, preocupacion... el roce hace el carifo.
Seguro.

« ...y trabajamos juntos

Desde nuestro Centro trabajamos a través de itinerarios personalizados, individuales, porque cada uno de
nosotros somos un todo trrepetible. Y cada itinerario solo es posible st el protagonista es nuestro Residente. Un
protagonista real con el que disefiamos el qué, el como, el cuando, el para qué... con él, o st no es posible, con su
Familia. No lo entendemos de otra manera. Todos, nos hacemos “nosotros”. El Residente como protagonista
indiscutible; su Familia y amigos y los profesionales del Centro como complemento de su bienestar. Asi
constituimos nuestra principal estrategia para garantizar una atencion y cuidados individualizados, cercanos,
profesionales y en donde el trabajo es un trabajo compartido.

COMO EVIDENCIAMOS LA ATENCION INDIVIDUALIZADA:

« En nuestro Centro no existe horario de visitas. Los Familiares pueden visitar a nuestros Residentes en cualquier
momento.

 Intentamos satisfacer al Residente en sus gustos culinarios, preguntandoles sus preferencias, con
independencia del menu diario.

« Nuestros Residentes pueden recibir a su Familia y amigos en el Centro y comer con ellos o hacerlo en su
habitacion siasi lo desean.

« Tenemos un Consejo de Mayores formado por tres Residentes y elegidos entre ellos o sus Familiares y que
mensualmente se reunen con el Director del Centro para comunicar sus propuestas, sugerencias, quejas...,
sitendo sus Actas publicadas en el Tablon de Anuncios del Centro.

« Las habitaciones de nuestros Residentes son de diferentes colores y cada una de ellas esta decorada por el
Residente que vive en ella y/o por su Familia, considerandola su casa, incluso aportando mobiliario propiosilo
desea.

 Se respeta el deseo del Residente al recibir cuidados por parte del personal Gerocultor, durante todo el dia,
(hora de levantarse, siesta, acostarse...)

« En el Centro se dispone de un Programa de Actividades muy amplio y variado y el Residente es el que decide
cuando quiere acuditr.

Después de una experiencia de veinte anos trabajando en nuestro Centro, comprobamos que hay una gran diferencia entre que el Residente elija, decida, lleve el rumbo de su vida... o que seamos los profesionales o Familiares
los que lo hagamos por él. Independientemente del estado cognitivo o fisico que presente la persona, debe de prevalecer su voluntad como referente a la hora de atenderlo o cuidarlo. No podemos “desdotar” por estas razones
a las Personas Mayores de su dignidad, sus preferencias... transformandolo en un ser vacio, un “mufeco” que se amolda a todo y que esta abocado a convertirse en “marioneta” nuestra bajo una mas que sospechosa tendencia
paternalista en elmejor de los casos, y absolutamente impersonal, autoritaria, infantilizante y “usuaria” en una mas que considerable tendencia que debemos superar st o st.
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