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\ 1. Introduccion

Se considera de interés, antes de presentar los data evaluacion realizada de la fase
piloto de implementacion del proyecto de Buenastias Clave (en adelante, BBPP-
clave), hacer unareve descripcion del mismo, concretamente cOmo 8&ci0 y se
desarrolld en distintos centrogde atencién a personas mayores y personas adoitas c
discapacidad.

¢, Qué es el proyecto de Buenas Practicas Clave?

En general podemos decir que el proyecto de BBRPeCes una estrategia de
intervencion en los centros de atencion sociafjidiai a mejorar la calidad asistencial de
los mismos.

¢Por qué este proyecto?

Este proyecto parte del andlisis y percepcion, cumaparten muchos profesionales,

personas usuarias y familias, de que, en geneskdntros y servicios de atencién a
personas mayores y personas con discapacidadestrapais, y también en Asturias,

aun cumpliendo las normativas exigibles, estanficisntemente orientados hacia las

personas usuarias.

La organizacion del centro, sus numerosas normagrbcedimientos rigidos (horarios,

actividades, actuaciones...), las atenciones pocsopalizadas, hacen que aspectos
relevantes para el bienestar y la calidad de vialdad personas que ahi viven y son
atendidas (trato flexible y personalizado, la pitididd de elegir, de decidir, de seguir

con las cosas que le gustan, de mantener susemeites y costumbres...) sean dificiles

de conseguir.

Por tanto, lo que se pretendia y pretende consaguiéis, ni mas ni menos que centros
mas humanos, donde se preste una atencién que ldgaurcentral a los proyectos de
vida de las personas, a sus preferencias y a seopsleSe trata de no conformarnos,
como profesionales y como organizacion, con atesdler las necesidades objetivas de
cuidados, minimo inexcusable pero claramente icisumiie.

¢En qué se basa este proyecto?
En la defensa de la dignidad de la persona, coepantlencia de sus caracteristicas
personales y situacion y en la concrecion de lanaidesde la defensa de los derechos
individuales, en el dia a dia de los centros decabn.
Este proyecto prioriza y apuesta por el desarrddola autodeterminacion de las
personas usuarias, de su bienestar subjetivo, dasdderdependencia social y la
inclusion social, incorporando las evidencias queomocimiento cientifico, en este
campo, ya desde hace varias décadas nos aporta.
Sus principales referentes tedricos son:

a) La ética, y la aplicacibn de sus principios y dettmalo deliberativo a la
intervencion social.
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b) El reconocimiento y defensa de los derechos indal&s, recogidos tanto en
normativas como en declaraciones internacionales.
c) Las aportaciones procedentes del conocimiento ifi@ntentre las que cabe
destacar:
- Los modelos de calidad de vida
- Los modelos de atencién/cuidados centrados enrsame
- Los modelos de apoyos
d) Modelos de consenso internacional: Modelo deefemumiento Activo, Modelo
Social de la discapacidad o la Clasificacion Ireeronal del Funcionamiento, de la
Discapacidad y de la Salud —CIF.

¢, Como se ha desarrollado este proyecto?

En Asturias se viene trabajando en los ultimos a&io&l Proyecto Buenas Practicas
Clave, el cual pretende, fundamentalmente, dossgc@$alefinir un modelo de atencién
de calidad en los centros, y b) disefiar e impleareumia metodologia que permita su
aplicacioén, es decir hacer efectivo dicho modelo.

Para definir el modelo de atencién en centros sefidi un proceso participativo donde
un amplio nimero de profesionales de atencidn t@dirieabajaron y se implicaron en la

identificacién de BBPP que fueran consideradasectera la calidad de vida y atencién

centrada en las personas usuarias en cuatro realissimtos: 21 Centros para personas
mayores (14 centros de dia y 7 residencias) yeb®ras para personas adultas con
discapacidad (11 Centros de apoyo a la integracB®recursos de alojamiento).

La definicion de un total de 29 BBPP clave se réaéin este proceso, que se extendio

durante todo el afio 2008, participando mas de Bdf@gionales de atencién directa de
40 centros diferentes.
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Buenas Practicas Clave identificadas

1. Ejercicio de derechos

1.1. El derecho a la informacién de las personaaries.

1.2. Autonomia y toma de decisiones por parte gefdgona usuaria.

1.3. Conciliar la seguridad de la persona y eldere su autonomia.

1.4. Respeto a la privacidad e intimidad en lodadids personales y en el aseo.
1.5. Respeto a la privacidad e intimidad en eatré¢nto de la informacién personal.
1.6. El uso limitado y adecuado de las contencifisess.

1.7. El uso limitado y adecuado de las contencifem@sacolégicas.

2. Participacion

2.1. Cauces formales de participacién en el centro.

2.2. Cooperacion persona usuaria, familia y egpiedesional en el Plan de atencién.
2.3. Intervencién y apoyo a las familias.

3. Bienestar psicoafectivo: emociones, comunicacigrconvivencia
3.1. Apoyo al ingreso y adaptacién de la personanies.

3.2. El trato personalizado.

3.3. El Libro de historia de vida y el Album perabn

3.4. Bienestar, confort e identidad. La importamgda imagen personal.
3.5. Relaciones de pareja afectivo-sexuales.

3.6. Alteraciones de conducta en las personasiasuar

3.7. Gestion de los conflictos entre las persosasnas.

3.8. Atencion al final de la vida.

4. Intervencién profesional y sistemas organizativ®

4.1. El trabajo en equipo interdisciplinar.

4.2. El Plan personalizado de atencion coparticipbebde los intereses.

y preferencias de las personas.

4.3. Revisando las intervenciones, pensando grelasnas.

4.4. La figura del profesional de referencia.

4.5. Entornos de empoderamiento predecibles pasames gravemente afectadas.

4.6. El enfoque de género en los Centros de atercpersonas en situacion de dependencia.

5. Entorno fisico e integracién en la comunidad

5.1. Disefiommigablegjue permitan confort y bienestar.
5.2. Personalizar y hacer de la habitacién un éspaopio.
5.3. La apertura del centro a la comunidad.

Cada BBPP-clave propone una serie de elementosobagi actuaciones técnicas
recomendadas para un adecuado desarrollo de famison la idea de servir de
directriz para la puesta en marcha, siempre dedaromtextualizada por los equipos
técnicos en cada centro.

Tras este trabajo inicial, ya en el afio 2009 staei Las Guias de Buenas Practicas,
siendo éstas distribuidas entre los centros plblcprivados de Asturias. Cabe sefialar
gue han tenido también gran difusion fuera deittgio asturiano al ser solicitadas por
otras CCAA vy diversas entidades y empresas de c#esviAsi mismo han sido
difundidas desde varias webs de gran afluencia (Prfeftipado de Asturias, Portal de
mayores y dependencia del Imserso; Inforesidenbiasanet, entre otras...).

Posteriormente a su edicion y distribucion se fiany llevé a cabo una fase piloto de

implementacion de estas guias, de este modeloedeié, disefiando para ello una
metodologia especifica, que fundamentalmente setesiza por:
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- Ser participativa, implicando a un grupo promoterlas BBPP y el modelo en
cada centro

- Ser de aplicacion voluntaria, es decir aceptadal@drdirectores y equipos
técnicos de cada centro

- Ser flexible, creando cada centro su propia rutardgreso e implementacion

- Contar con apoyo externo en la formacion inicidl eguipo promotor, en el
diagnéstico inicial y en el disefio de medidas d@raeen los centros.

Esta fase piloto se desarroll6 durante el perid@l®22011, en el cual a su vez, creando
varios grupos de trabajo desde la Comunidad de ndlimaje del Instituto Adolfo
Posada, se disefiaron varios instrumentos para daeidn de la eficacia de la
metodologia creada asi como del impacto de esi®medelo en los centros.

Hecho este resumen del origen y desarrollo delgutoyde Buenas Préacticas Clave, el
presente informe muestra la opinion de los profedas de atencién directa implicados,
como grupos promotores del mismo en los distinéogros donde tuvo lugar.

2. Descripcion de la evaluacion realizada

¢, Qué se pretendia?

El objetivo ha sido conocer la opinion de los psadaales implicados como promotores
del proyecto, y por tanto, buenos conocedores rdeimo, del proceso de
implementacion, de los resultados obtenidos asiocaentificar, en caso de ser
considerado el proyecto como una estrategia vgl@ia mejorar la calidad de la
atencion en el centro, las areas de mejora.

¢,Cuando se ha evaluado?
La evaluacion fue realizada el dia 21 de diciengiorena sesion dedicada al cierre de la
fase piloto y a la devolucion de los instrumenttab@ados por el grupo para la
evaluacion de las BBPP.

¢, Quiénes han participado?
Han participado un total de 48 profesionales, cemba dicho, los promotores (fueron

entre 3 y 6 por centro) de la implementacionateBBPP-clave en cada uno de los
centros que participaron en la fase piloto.

Participantes en la sesion de evaluacion final

N: 42
centros profesionales
Centros apoyo integracion discapacidad 3 7
Centros dia personas mayores 4 21
Centros alojamiento discapacidad 3 7
Residencias Personas mayores 2 7
Total 11 42
P mayores 6 28
P adultas con discapacidad 14
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¢, Como se ha realizado la evaluacion?

Se utilizaron dos estrategias, para asi obtenenaeodo rapido y sencillo tanto
informacion cuantitativa como cualitativa.

a) Registro de un cuestionario de opinion medianteual se recoge informacion
cuantitativa en torno a 24 items (cuestionario pardros de personas mayores)
y 26 items (en el cuestionario para centros deopassadultas con discapacidad)
relacionada con distintas dimensiones del impaotmseguido con la
implementacion del proyecto de BBPP-Clave en cad&a.

b) Opiniones cualitativas del grupo de profesionalesoeno a tres preguntas para
valorar el proyecto de BBPP- Clave como metodolgiziea la mejora de la
atencion en el centro.

1) ¢Cbomo valoras en general esta metodologia? ¢ Qa€aieas de lo que ha
aportado al centro?.

2) ¢Consideras de interés seguir avanzando medidaatmesdologia?.

3) ¢Qué aspectos piensas, cabria mejorar?.

\ 3. Principales datos y conclusiones.

Este informe presenta a continuacion, en aras aglitdr una lectura abreviada, un
resumen de los principales resultados obtenidoantgdos erseis conclusionesA
cada una de estas conclusiones le acompafan aldenios datos mas significativos
(cuantitativos y cualitativos) en los que éstaapmeyan. A estas conclusiones se afiaden
unasconsideracionegle caracter general.

1@ conclusiéh El proyecto de BBPP-clave es reconocido por la ariayde los
profesionales implicados en el mismo cométodo valido para mejorar la calidad

de la atencion de los centrogjesde la 6ptica de taejora de la calidad de vida de la
personas usuarias y la atencion centrada en la pensa.

Segun valoran los profesionales implicados se haeguidomayor flexibilidad en la
atencion, urtrato mas personalizadg unamejor atencion en el dia a dia que las
personas ocupen ulugar mas central en la atencidén, asi como mejoras en su
bienestar.

Lo que opinan los profesionales

La implementacién de las BBPP influye en el bienmstle las personas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/Nunca
86% 11% 3% 0%

Item 4 Cuestionario opinidn centros de personasonesy

La implementacién de las BBPP influye en la calidae vida de las personas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/Nunca
71% 29% 0% 0%

Item 5. Cuestionario de opinién centros de persada#tas con discapacidad
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La metodologia de las BBPP mejora la autoestimadatepersonas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces Nada/Nunca
70% 30% 0% 0%

Item 13. Cuestionario de opinién centros de persomayores

Las BBPP mejoran la autoestima de las personas u@as

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/Nunca
57% 36% 7% 0%

Item 15. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Introduce flexibilidaden el trato y esto lo notan las personas usuarias...

“Favorece la individualidad”.

“Es la persona usuaria, ahora, quien propone lasas...”

“Da un valor central a la persoria

“Ante el conflicto, sitla a la persona usuaria drcentro...”

“No todo se basa en recursos que se arreglan coardi..”

“Ha cambiado la relaciércon la personas usuarias”.

“Cambi6 totalmente el “chip” de la forma de trabajase valora de otra forma el
tiempo que estamos con las personas usuarias”.

“Nos ha ayudado a valorar los pequefios detallesna&e cambia un pafial, como se
despierta a la persona...ser conscientes de que daascse pueden hacer de otra
manera”

“Nos ha ayudado a no ser tan rigides las intervenciones, ...no importan tanto los
horarios, nos hemos acostumbrado a centrarnos guiéola persona necesita.”

22 conclusiéhLas BBPP-Clave, como modelo de atencién y comamdaeétsegin la
opinién de este grupo de promotores, ha logrgaderar reflexion y revision sobre los
modos de haceren la asistencia cotidiana. Ha tenido impactosomantisimos en lo
gue se refiere alambio en la vision de las personas (sujetos poseszs de dignidad
y derechos) por parte de los profesionales y en sctitud hacia la atencion
premisa fundamental para avanzar en mejoras realiescalidad asistencial.

Segun estos profesionales este método ha ayudadplamtearse lo que se venia
haciendoen el centro, ha provocado cambio de lenguaje(algo esencial ya que éste
es el principal vehida del pensamiento)lo que indica urcambio en su percepcién
de las personas usuarigsy algo imprescindibleha logrado una mayor implicacion

del personal de atencion directa continuadags decir de quienes atienden y pasan
mas tiempo en el dia con las personas usuarias.

Lo que opinan los profesionales

La metodologia de las BBPP ayuda a que el persovalbre mas las capacidades de las personas
usuarias frente a sus limitaciones.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
47% 39% 14% 0%

Item 11. Cuestionario de opinién centros de persomayores
La BBPP ayudan a minimizar los estereotipos negatidel personal hacia las personas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces Nada/Nunca

21% 2% 7% 0%

Item 13. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad
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Con la metodologia de las BBPP se estan revisanol® nodelos de documentos y registros para
introducir nuevas informaciones relevantes, asi conpara actualizar lenguaje y adecuarlo a esta
forma de trabajo.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/Nunca
43% 54% 3% 0%

Item 15. Cuestionario de opinién centros de persomayores

Con las BBPP se estan revisando los modelos deudh@ntos y registros para introducir nuevas
informaciones relevantes, asi como para actualiimmguaje y adecuarlo a esta forma de trabajo.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca

31% 54% 8% 7%

Item 17. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

La implementacion de las BBPP ha modificado mi foande percibir a las personas usuarias y de
referirme a ellas (cambio de lenguaje).

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
54% 39% 4% 3%

Item 21. Cuestionario de opinion centros de persomayores

La implementacion de las BBPP ha modificado mi foande percibir a las personas usuarias y de
referirme a ellas (cambio de lenguaje).

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
8% 39% 22% 31%

Item 23. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Provoca reflexion”.

“Dispone al cambio”.

“Nos valié para pensar lo que haciamos todos l@sdi”.

“Nos cambi6 el lenguaje..., la forma de referirnokaa personas usuarias”.

“Hemos empezado a ver a la persona como tal, namaamnuimero de habitacion...”.
“Hemos aprendido que hay cosas que se pueden ligoetra manera”.

32 conclusionLa metodologia de BBPP-Clave espmceso que conlleva esfuerzo
llegando en ocasiones a ser emocionalme&ostoso, ya que inicialmente puede

generar cierta crisis y conflictos, amnplicar revision y replantarse nuevos modos de
hacer, pero los profesionales destacan qas@sible, posible e ilusionante

Los profesionales preguntados sefialan que no gefectos negativos en su trabajo
sino mas bien todo lo contrario. La opinion mayoié dice que es un método
motivador y que genera bienestar también en los pfesionales.

Es oportuno sefialar que este sentir, aunque clatammeayoritario, parece no ser
idéntico, al menos en lo que a la intensidad de settir se refiere, en todos los
profesionales preguntados. Esta diferencia pueder tdistintas interpretaciones: ¢el
punto de partida de algun centro ya asumia estelmod/ el método, por tanto, ha
generado menos revision o entusiasmo que en gtgfado de implicacion del centro
ha sido menor y por ello no se ha producido estet@? ¢ el proyecto ha contado con un
escaso liderazgo por parte de distintos resporsalleedan estas preguntas abiertas.
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Lo que opinan los profesionales

Poner en practica las BBPP es un proceso complicgdiificil.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
0% 48% 41% 10%

Item 7. Cuestionario de opinidn centros de persar@gores

Poner en practica las BBPP es un proceso laborioso.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/Nunca
43% 57% 0% 0%

Item 8 Cuestionario de opinién centros de persadattas con discapacidad

La implementacién de las BBPP influye negativamee el clima laboral.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/Nunca
0% 18% 57% 25%

Item 5. Cuestionario de opinién centros de persaragores

Se observan aspectos negativos en el trabajo derofesionales con la implementacion.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/Nunca
0% 7% 43% 50%

Item 6 Cuestionario de opinién centros de persadattas con discapacidad

Te sientes mas satisfecho como profesional desaesguestan implementando las BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
32% 61% 7% 0%

Item 2. Cuestionario de opinién centros de persaragores

Te sientes mas involucrado en tu trabajo desdeniwlementacion de BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
15% 54% 31% 0%

Item 3 Cuestionario de opinién centros de persadattas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Cost6 trabajo entender, pero es posible, se pusater...”.

“Una experiencia ilusionante”.

“Una forma de trabajo muy motivadora”.

“Supuso un crecimiento profesional”.

“La verdad es que...jestamos abducidas!...

“Hubo un momento de conflicto..., antes nos bas&saan criterios organizativos sin
tener en cuenta a la persona”.

42 conclusionLa metodologia de las BBPP-clave, segun este giepprofesionales,
fortalece y dinamiza el trabajo en equipoposibilitandointervenciones técnicas mas

coordinadas y coherentes.

Es valorado como un método goene en valor las buenas praxis ya existent¢ssta
afirmacion aparece repetidamente como algo impietaie cual es esencial como
elemento reforzador del buen hacer profesional equaecasiones se desarrolla de forma
dubitativa y con escaso reconocimiento por la degeion. En toda organizacion es
fundamental visibilizar el capital humano valiogpe habitualmente existe en los
centros, como una de las grandes fortalezas derdaniaacion, y este método
contribuye a ello.
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Lo que opinan los profesionales

Las BBPP realizadas han afianzado ideas que yosfid y que ahora son consideradas valiosas por la
organizacion.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces Nada/Nunca
43% 57% 0% 0%

Item 9. Cuestionario de opinidn centros de persar@gres

La metodologia de las BBPP nos ayuda a lograr quelds los profesionales actuemos con mayor
coherencia y las decisiones no sean tan espontamremslividuales.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
18% 79% 3% 0%

Item 16. Cuestionario de opinién centros de persomayores

La metodologia de las BBPP nos ayuda a lograr qoeds los profesionales actuemos con mayor
coherencia y las decisiones no sean tan espontameiaslividuales.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
22% 71% 7% 0%

Item 18. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Con la metodologia de las BBPP ha mejorado la catidde los acuerdos tomados y llevados a la
practica por parte del equipo interdisciplinar.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
32% 61% 7% 0%

Item 19. Cuestionario de opinién centros de persomayores

Con las BBPP ha mejorado la calidad de los acuerdomados y llevados a la practica dentro del
equipo interdisciplinar.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
0% 85% 8% 7%

Item 21. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Existe mas comunicacién, coordinacion y cohesiontrencomparfieros a partir del trabajo en torno a
las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
0% 77% 15% 8

Item 22. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Puso en valor vy reforzé las buenas practicass kEctuaciones correctas que se
venian haciendo”.

“Fortalece el trabajo en equipo”.

“Refuerza lo bien hecho”.

“Permite actuaciones en equipo, coordinadas y cehtes”.

“Suscita dialogo entre nosotros”.

52 conclusi6h Trabajar desde el modelo que propone las BBPR-dasilita la
cooperacion de las familias con el equipo de losntes. Gran parte de las familias,

segun opinan los profesionales, valoran positivamesi modo de trabajar mas
orientado a las personas usuarias y observan bmsefi consecuencia de ello en las
personas usuarias.

Hay que matizar que esta conclusién tiene mas duerzlos centros de atencién a
personas mayores. De nuevo, la respuesta difeterpiade tener diversas
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interpretaciones, desde las especificidades deelasiones padres-madres-hijos con
discapacidad, pasando por una vision quizas exaesgnte negativa de las familias por
parte de algunos profesionales, al tipo y caratieas de las BBPP implementadas o a
que el grado de implicacion de algunos centrodisisapacidad en este proyecto haya
sido insuficiente.

Lo que opinan los profesionales

La metodologia de las BBPP esta facilitando que familiares de las personas usuarias conozcan y
estén en mayor sintonia con los objetivos propusstesde el centro para la persona en relacién a su
calidad de vida.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
18% 64% 18% 0%

Item 22. Cuestionario de opinién centros de persomayores

Los familiares han notado y valoran positivamentes| cambios generados en el centro y en nuestra
forma de trabajo desde la metodologia de las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
3% 58% 39% 0%

Item 23. Cuestionario de opinion centros de persomayores

Los familiares han notado influencias positivas éas personas usuarias a partir de la implementacion
de las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
7% 63% 30% 0%

Item 24. Cuestionario de opinion centros de persomayores

Las BBPP estan facilitando que los familiares deslgpersonas usuarias conozcan y estén mas en
sintonia con los objetivos propuestos desde elrcepéra la persona en relacion a su calidad de vida
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
0% 46% 46% 8%

Item 24. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Los familiares han notado y valoran positivamentesl cambios generados en el centro y en nuestra
forma de trabajo en torno a las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
0% 46% 39% 15%

Item 25. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Los familiares han notado mejoras en las personasuarias a partir de la implementacion de las
BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
0% 61% 31% 8%

Item 26. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Se observa ahora una mayor implicacion de las feasi.
“Mejora la colaboracién de las familias”.

62 conclusiéhSe subraya como algo altamente posi#v@aracter participativo del
proyecto, destacando de una forma muy especial la capadiel@dta metodologia para

conseguirla implicacion de los profesionales de atencion réicta (no solo de los
técnicos sino también de los auxiliares). Tambempane en valor la oportunidad que
supone contacon espacios de intercambio entre distintos centrogsequiposajenos

al propio.
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Lo que opinan los profesionales

Te has sentido participe del proceso de implementi#n de las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
71% 29% 0% 0%

Item 1. Cuestionario de opinién centros de persaragores

Te has sentido participe del proceso de implementi#n de las BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
46% 46% 8% 0%

Item 1. Cuestionario de opinién centros de persadatias con discapacidad
Valoraciones y comentarios expresados

“Experiencia muy participativa y compartida”.

“El proceso es muy participativo... va de abajo ailaar.

“Permite el intercambio con otros centros”.

“Los profesionales de atencién directa han podidaticipar”.

“Aprendimos cosas nuevas de los demas”.

“Los cambios, las buenas practicas parten de las@eas y no de la direccién”.
“Valoro que se cuente con el personal “de abajodndas auxiliares”.

[7°. Conclusién Los profesionales opinan qlee forma de trabajo que propone este
modelo es irrenunciable y no tiene vuelta atrasSituar en el centro de la atencién a la
persona, frente a otros interesegjééensa de sus derechpeespetar cOmo quieren ser
tratadas las personas, atender al otro como —leghdaso- a uno mismo le gustaria
que le atendieran, @dgo ineludible.

De hecho han sido distintos los profesionalesotalel ambito de personas mayores
como de discapacidad los que harpresado de forma asertiva la necesidad de que
este modelo se convierta en el modelo referencialanso para el conjunto de
recursos de atencion social y que es deseahleprogresiva extensién a todos los
centros.

Lo que opinan los profesionales

El funcionamiento general del centro, tras la imptentacion de las BBPP, es mas flexible y estd mas
centrado en la personas usuarias.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/Nunca
37% 59% 4% 0%

Item 14. Cuestionario de opinién centros de persomayores

El funcionamiento general en el centro es, tras implementacion de las BBPP, mas flexible y
centrado en las personas.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces Nada/ Nunca
22% 64% 14% 0%

Item 16. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

La forma de trabajo en equipo interdisciplinar hanejorado con la implementacion de las BBPP en
sus contenidos, ahora méas centrados en la persosiatia.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

15%

62%

15%

8%

Item 20. Cuestionario de opinidn centros de persomayores
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La forma de trabajo en equipo interdisciplinar ha ejorado con la implementacién de las BBPP en
sus contenidos, ahora mas centrados en la persosizauia.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces Nada/ Nunca
15% 62% 15% 8%

Item 20. Cuestionario de opinién centros de persadaltas con discapacidad

Valoraciones y comentarios expresados

“Imprescindible y adecuada”.

“iNo tiene marcha atras!”.

“Debe ser un modelo referencial, convertirse en céata de identidad de todos los
centros”.

“Ofrece un modelo referente para trabajar los psifsmales”.

“Favorece la reflexion y una mentalidad colectiva”.

“Apoya el cambio hacia algo que intuiamos que eexcesario...!.

A MODO DE CONSIDERACIONES FINALES

© Trabajar desde el modelo de atencion definido ddadeBuenas Practicas es
beneficioso, no solo para las personas usuari@s ma las familias y para los
propios profesionales. Porque:

- Ayuda y acompafia en la basqueda de una mayomdatid vida de las personas
usuarias.

- Hace sentir mas satisfechos a los profesionalesgsalsu implicacion en una
atencion mas personalizada y de calidad.

- Facilita el reconocimiento y la colaboracion cos flamilias.

- Permite reflexionar, cambiar y mejorar la practissstencial cotidiana.

- Ofrece un modelo de atencion de calidad referepeied el conjunto de centros en
sintonia con la ética y el conocimiento cientifico.

© La metodologia de las BBPP clave disefiada es ipatiia, motivadora, asumible,
eficaz y eficiente para lograr una atencion oriéata las personas usuarias, a su
calidad de vida y a la proteccion de sus derechos.

© Se considera, por tanto, necesario, posible y Bseaguir apoyando este proyecto,
consolidando la implementacion iniciada en algumestros y extendiéndola
progresivamente al resto. Este proyecto que hadimgconstruir un método que,
siempre que los centros se acojan voluntariamenteny disposicion sincera a
mejorar, ha demostrado ser adecuado y valioso gagalas personas vivan y
trabajen mejor.

Servicio de Calidad e Inspeccion. Seccion de CaligaRecursos y Proyectos Singulares 13



4. Recomendaciones y propuestas para seguir avanzan

Ante esta valoracion realizada por los profesiaale atencion directa, que muestra
que la implementacién del mismo ha sido claramenitosa, desde del Servicio de

Calidad e Inspeccion se considera oportuno in®stila necesidad de seguir apoyando
el desarrollo y consolidacion de este modelo enctdros por parte de los distintos

responsables de la Consejeria de Bienestar Sogabhklad.

Se propone una serie de medidas para que el poogecte detenga y pueda seguir
adelante con medidas viables. Teniendo en cuespacelmente, las areas de mejora
sefaladas y las propuestas recogidas por el grappramotores del proyecto, SE

RECOMIENDA:

1. Apoyar unproceso de implementacion del proyecto de BBPP-Clawen nuevos
centros (como el ya presentado en el plan de actuaciomasgb®012 por parte de la
seccion de calidad de los recursos y proyectosulsires u otro similar), que con
caracter voluntario, se quieran adherir al proydesite proceso contemplaria:

- Visitas y sesiones de sensibilizacién a los equypcentros.

- Designacion del responsable del proyecto del agntitel grupo promotor del

centro.

- Formacién del equipo promotor de los nuevos centros

- Apoyo al equipo promotor del centro.

- Evaluacion pre-post del proceso.

2. Elaborar y solicitar al IAAP Adolfo Posada plan de formacién basico para los
profesionales que desarrollan labor en centros deiencion a personas adultas en
situacion de dependencigel cual integre formacion basica (20 horas):

- Etica en la intervencion sociall.

- Modelos de calidad de vida y atencion centrada geisona.

- Buenas précticas clave acordes a estos modelos.

3. Llevar a cabo usistema de apoyo y seguimiento a los centros quehan iniciado
el procesopara seguir consolidando las BBPP iniciadas yesadollo de otras nuevas
(actuacion también presentada en el mencionadodaatctuaciones de la seccion). El
apoyo consistiria:

- Designacion del responsable del proyecto del agntitel grupo promotor del

centro.

- Asesoramiento a peticion del centro.

- Sesiones de intercambio y apoyo para el conjunteedeos (16 2 al afio).

- Sesiones de apoyo y formacioén del resto de prafakde del centro.

4. Para hacer efectivas todas estas propuestaensmlera de gran interés (oportuno,
motivador y eficientegonstituir un Grupo Lider de BBPP en el modelo deaidad

de vida y atencion centrada en la personan el que podrian integrarse algunos de los
profesionales (los mas motivados) que han participgomo promotores del proyecto
en los distintos centros. Realizaria cometidos como

- Formacién de nuevos profesionales.

- Sesiones de sensibilizacion en los centros.
- Asesoramiento a procesos de implementacion en su&rdros.
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- Organizar sesiones de apoyo e intercambio a lotroseimplicados en el
proyecto.

5. También se considera de interés seguir contahoglapoyo puntual por parte de
asesores externos a la organizacioespecialmente en la fase de sensibilizacion y
formacion de nuevos equipos y centros, asi comgesiones generales de intercambio
de buenas précticas y seguimiento/evaluacion daviasces.

Servicio de Calidad e Inspeccion. Seccion de CaligaRecursos y Proyectos Singulares 15



4. ANEXOS

ANEXO 1. RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE OPINION DE LOS
PROFESIONALES DE LOS CENTROS DE PERSONAS MAYORES S@RE EL
PROCESO DE IMPLEMENTACION Y LA METODOLOGIA DE BUENA S
PRACTICAS

N° Participantes: 28

Tipo recursos: Centros de dia de personas maydtey Residencias de personas mayores- ERA (7)

1. Te has sentido participe del proceso de implemicion de las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
71% 29% 0% 0%
2. Te sientes mas satisfecho como profesional desge se estdn implementando las BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
32% 61% 7% 0%

3. La metodologia de las BBPP pone en valor el trajp de los profesionales por los
usuarios, familias o compafieros. Valoras ahora tuabajo de manera més positiva.

Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
14% 75% 11% 0%
4. La implementacion de las BBPP influye en el biestar de las personas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/Nunca
86% 11% 3% 0%
5. La implementacién de las BBPP incluye negativamée en el clima laboral.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/Nunca
0% 18% 57% 25%
6. La implementacién de las BBPP supone una merma &us derechos como profesional.
Mucho/ Frecuentemente Poco Nada
Siempre Pocas veces Nunca
3% 0% 18% 79%
7. Poner en préctica las BBPP es un proceso comgldo vy dificil.
Mucho/ Frecuentemente Poco Nada
Siempre Pocas veces Nunca
0% 48% 41% 10%
8. La flexibilidad en la organizacion perjudica eldesarrollo de las actividades cotidianas.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/Nunca
0% 21% 61% 18%

9. Las BBPP realizadas han afinanciado ideas que yga tenia y que ahora son
consideradas valiosas por la organizacion.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces | Nada/Nunca
43% 57% 0% 0%
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10. Has percibido influencias positivas en las payeas usuarias con la implementacion de
las BBPP en el centro.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
32% 68% 0% 0%

11. La metodologia de las BBPP ayudan a que el penal valore mas las capacidades de
las personas usuarias frente a sus limitaciones.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
47% 39% 14% 0%

12. La metodologia de las BBPP ayuda a que las fdia$ ayuden mas las capacidades de
las personas usuarias frente a sus limitaciones.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
11% 57% 29% 3%

13. La metodologia de las BBPP mejora la autoestint® las personas usuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces | Nada/Nunca
70% 30% 0% 0%

14. El funcionamiento general del centro, tras lamplementacion de las BBPP, es més
flexible y estd mas centrado en la personas usuasia

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/Nunca
37% 59% 4% 0%

15. Con la metodologia de las BBPP se estan revidanlos modelos de documentos y
registros para introducir nuevas informaciones relgantes, asi como para actualizar
lenguaje y adecuarlo a esta forma de trabajo.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/Nunca
43% 54% 3% 0%

16. La metodologia de las BBPP nos ayuda a lograue todos los profesionales actuemos
con mayor coherencia y las decisiones no sean tapentaneas e individuales.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
18% 79% 3% 0%

17. La implementacién de BBPP esté favoreciendo haejora de la comunicacion y de la
relacion con las familias.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
11% 82% 7% 0%

18. La forma de trabajo en equipo interdisciplinarha mejorado con la implementacién de
las BBPP en sus contenidos, ahora mas centrada arplersona usuaria.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
18% 75% 7% 0%

19. Con la metodologia de las BBPP ha mejorado lal@ad de los acuerdos tomados y
llevados a la practica por parte del equipo interdiciplinar.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
32% 61% 7% 0%

20. Existe mas comunicacion, coordinacién y cohesidentre comparfieros a partir del
trabajo entorno a las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
7% 89% 4% 0%
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21. La implementaciéon de las BBPP ha modificado nforma de percibir a las personas
usuarias y de referirme a ellas (cambio de lengugje

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
54% 39% 4% 3%

22. La metodologia de las BBPP esta facilitando gles familiares de las personas usuarias
conozcan y estén en mayor sintonia con los objet&/@ropuestos desde el centro para la
persona en relacion a su calidad de vida.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

18%

64%

18%

0%

23. Los familiares han notado y valoran positivamee los cambios generados en el centro
y en nuestra forma de trabajo desde la metodologi#e las BBPP.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

3%

58%

39%

0%

24. Los familiares han notado influencias positivasn las personas usuarias a partir de la

implementacion de las BBPP-

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

%

63%

30%

0%
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ANEXO 2. RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE_OPINION DE LOS

PROFESIONALES DE LOS CENTROS DE ATENCION A PERSONAS

ADULTAS CON

DISCAPACIDAD

SOBRE EL

PROCESO

DE

IMPLEMENTACION Y LA METODOLOGIA DE BUENAS PRACTICAS

N° Participantes: 14

Tipo recursos: Centros de apoyo a la integracipry(Alojamientos de personas con discapacidad (7

1. Te has sentido participe del proceso de implemieion de las BBPP.

Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
46% 46% 8% 0%

2. Observas resultados mas positivos desde quespliementan las BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
22% 64% 14% 0%

3. Te sientes mas involucrado en tu trabajo desda implementacion de BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Pocas veces Nada/Nunca
15% 54% 31% 0%

4. Se valora de forma mas positiva tu trabajo desdgue se implementan las BBPP.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/Pocas veces

Nada/Nunca

8%

61%

23%

8%

5. La implementacion

de las BBPP influye en la calad de vida de

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/Pocas veces

Nada/Nunca

71%

29%

0%

0%

6. Se observan aspectos negativos en el

implementacion.

trabajo des

profesionales con

Mucho/ Frecuentemente Poco Nada
Siempre Pocas veces Nunca
0% 7% 43% 50%

7. La implementacién

de las BBPP supone

una merma &us funciones como profesional.

Mucho/ Frecuentemente Poco Nada
Siempre Pocas veces Nunca
0% 0% 15% 85%

8. Poner en préctica las BBPP es un proceso labosio.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/Nunca
43% 57% 0% 0%

9. La flexibilidad en la

organizacién del centro pgudica el desarrollo de las actividades.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces | Nada/Nunca
8% 0% 38% 54%

10. Las BBPP no suponen un cambio significativo eni trabajo cotidiano.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
0% 15% 46% 39%
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11. Las BBPP han afinanciado ideas que yo ya teniaque ahora son consideradas
valiosas por la organizacion.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
29% 57% 7% 7%
12. Has percibido mejorias en las personas usuariaen la implementacién de las BBPP.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
36% 57% 7% 0%

13. La BBPP ayudan a minimizar los estereotipos natijivos del personal hacia las
personas usuarias.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco /Pocas veces | Nada/Nunca
21% 72% 7% 0%

14. Las BBPP ayudan a minimizar los estereotipos gativos de los familiares hacia las
personas usuarias.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/Nunca
16% 46% 23% 15%

15. Las BBPP mejoran la autoestima de las personasuarias.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/Nunca
57% 36% 7% 0%

16. El funcionamiento general en el centro es, trda implementacion de las BBPP, mas
flexible y centrado en las personas.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
22% 64% 14% 0%

17. Con las BBPP se estan revisando los modelos decumentos y registros para
introducir nuevas informaciones relevantes, asi compara actualizar lenguaje y adecuarlo
a esta forma de trabajo.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
31% 54% 8% 7%

18. La metodologia de las BBPP nos ayuda a lograue todos los profesionales actuemos
con mayor coherencia y las decisiones no sean tapentaneas e individuales.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
22% 71% 7% 0%

19. La implementacion de las BBPP esté favorecienda mejora de la comunicacion y de
la relacion con las familias.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/Pocas veces | Nada/ Nunca
8% 69% 15% 8%

20. La forma de trabajo en equipo interdisciplinarha mejorado con la implementacion de
las BBPP en sus contenidos, ahora mas centradoslempersona usuaria.
Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
15% 62% 15% 8%

21. Con las BBPP ha mejorado la calidad de los aades tomados y llevados a la practica
dentro del equipo interdisciplinar.

Mucho/Siempre Frecuentemente Poco/ Pocas veces | Nada/ Nunca
0% 85% 8% 7%
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22. Existe mas comunicacion, coordinacién y cohenidentre comparfieros a partir del
trabajo en torno a las BBPP.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

0%

77%

15%

8

23. La implementaciéon de las BBPP ha modificado nforma de percibir a las personas
usuarias y de referirme a ellas (cambio de lengugje

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

8%

39%

22%

31%

24. Las BBPP estan facilitando que los familiaresedlas personas usuarias conozcan y
estén mas en sintonia con los objetivos propuestdesde el centro para la persona en

relacion a su calidad de vida.

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

0%

46%

46%

8%

25. Los familiares han notado y valoran positivamee los cambios generados en el centro
y en nuestra forma de trabajo en torno a las BBPP-

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

0%

46%

39%

15%

26. Los familiares han notado mejoras en las persas usuarias a partir de la
implementacion de las BBPP-

Mucho/Siempre

Frecuentemente

Poco/ Pocas veces

Nada/ Nunca

0%

61%

31%

8%
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ANEXO 3. RESPUESTAS DEL GRUPO A LAS PREGUNTAS REALIZADAS
EN LA EVALUACION CUALITATIVA.

A continuacion se transcriben las opiniones depgrde profesionales en torno a tres
preguntas lanzadas para valorar las Buenas Rrs&ciftlave como metodologia para
mejorar la atencion en el centro.

Las valoraciones realizadas por los profesione®lseionan, de forma practicamente
literal, a continuacién, organizadas en variost@sinLas opiniones muy repetidas
aparecen subrayadas; algunas valoraciones minasitgue se apartan de la opinion
mayoritaria también son recogidas.

PREGUNTA 12. ; Como valoras en general esta metodgia? ¢Qué destacarias d
lo que ha aportado al centro?

Valoraciones generales positivas

- Una experiencia muy positiva.

- Mejora la calidad de la atencidn.

- Imprescindible y adecuada.

- No tiene marcha atras.

- No todo se basa en recursos que se arreglan caralin

- Costo trabajo entender, pero es posible, se puaderh

- Participativa y motivadora.

- Una metodologia acertadisima, habia que cambiagperhabia una rigidez
excesiva.

Beneficios para las personas usuarias y familias

- Mejora la calidad de vida de las personas.

- Introduce flexibilidaden el trato y esto lo notan las personas usuarias.
- Favorece la individualidad.

- Se observan resultados positivos en las persongxias.

- Se observa ahora una mayor implicacion de las famil

- Mejora la colaboracion de las familias.

- Es la persona usuaria ahora quien propone.

- Daun valor central a la persona.

- Ante el conflicto, sitla a la persona usuaria eattro.

- Desarrolla nuestra empatia con las personas ussaria

Beneficios para los profesionales y la organizacion

Reflexion

- Generadudas, lleva a la autocritica.

- Provoca reflexion.

- Dispone al cambio.

- Favorece la autocritica.

- Lleva ala reflexiérsobre la practica cotidiana.

- Nos valio para pensar lo que haciamos todos los.dia
- Suscita debate en los equipos.
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Cambios en la forma de ver a las personas usuarias

- Nos_cambié el lenguajéa forma de referirnos a las personas usuarias.

- Hemos empezado a ver a la persona como tal, no conmaimero de
habitacion.

- Ha generado mas empatia con las personas usuarias.

- Nos ha cambiado la percepcion de la persona.

- Pensamos mas ahora en las persona que en el centro.

- Cambios en cémo valoramos a las personas usuarms® pe reflejan en las
valoraciones y en los planes individuales de atamci

Cambios en la relacion y atencion cotidiana

- Noto cambio en el circulo de comparieros, ahora @@ies mas en ellos...

- Produjo cambios en el dia a dia.

- Laimportancia de lo pequefio, del dia a dia.

- Hemos aprendido que hay cosas que se pueden haotradmanera.

- Hubo un momento de conflicto..., antes nos basabamariterios
organizativos sin tener en cuenta a la persona.

- Gener6 més flexibilidad en las actuaciones.

- Ha cambiado la relacion con la personas usuarias.

- Cambio totalmente el “chip” de la forma de trabajae valora de otra forma el
tiempo que estamos con las personas usuarias.

- Nos ha ayudado a valorar los pequefios detallespcggrcambia un pafial,
como se despierta a la persona...ser conscientesalag cosas se pueden
hacer de otra manera.

- Nos ha ayudado a no ser tan rigidos en las intesiges, ...no importan tanto
los horarios, nos hemos acostumbrado a centrarmnds gue la persona
necesita.

Motivacion y crecimiento profesional

- Una experiencia ilusionante.

- Una forma de trabajo muy motivadora.

- Estamos” abducidas”.

- Puso en valor y reforzd las buenas practjdas actuaciones correctas que se
venian haciendo.

- Refuerza lo bien hecho.

- Ver que las cosas que haces son importantes...

- Supuso un crecimiento profesional.

- A nivel, personal supuso un enriquecimiento comtinu

Participacion, intercambio y trabajo en equipo

- Permite actuaciones en equipo, coordinadas y caites.

- Suscita diadlogo entre nosotros.

- Experiencia muy participativa y compartida.

- El proceso es muy patrticipativo y va de abajo atear

- Permite el intercambio con otros centros.

- Los profesionales de atencion directa han podidoigipar.

- Aprendimos cosas nuevas de los demas.

- Los cambios, las buenas practicas parten de lasqrexs y no de la direccion.
- Valoro que se cuente con el personal “de abajo’y tas auxiliares.
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Ofrece un modelo referente de atencidn

- Ofrece un modelo referente para trabajar los prafesales.

- Fortalece el trabajo en equipo.

- Ayuda a sistematizda practica partiendo de la teoria.

- Se refleja sobre el papel cosas que eran buenassalias...

- Favorece la reflexién y una mentalidad colectiva.

- Enriquecimiento continuo.

- Es motivadora porque es patrticipativa.

- Ayudo a poner en marcha un centro nuevo.

- Apoya el cambio hacia algo que intuiamos que ezaegario...

- Se ha creado una mentalidad colectiva desde ebjoabn buenas practicas.

Otras valoraciones minoritarias

- Buena metodologia pero no muy novedosa, ayudé @etan cosas...

- Escuchando lo que dicen lo compafieros de otrosrasn., creo que me he
perdido algo...

- En mi centro no se ha trabajado asi, no ha existisioequipo de buenas
practicas...

- Condicionantes externos influyeron en la poca pgrécion, lo tengo como una
espina clavada...

PREGUNTA 22 (Consideras de interés seguir avanzand mediante esta
metodologia?

Valoraciones generales positivas

- Claramente si, hay que continuar...

- Es muy importante consolidar las buenas practi@miciadas.

- Hay que_mantener los logros.

- Hay que _consolidar los cambigsie hemos conseguido.

- No hay marcha atras.

- Si, ha prendido la mecha...

- jEsto es imparable..!

- La base estad sembrada...

- Si... aunque a veces es molesto porgue te tiengspjaatear continuamente
cambios...

- Hay que _extenderlo a otros centros.

- Es_necesario el apoyo institucional.

- Si pero sigue siendo un reto el implicarse comapsg como organizacion.

- Si, pero es necesario evaluar.

- Debe_ser un modelo referengiabnvertirse en la carta de identidad de los
centros.

- jCbémo no, estamos solo empezando...!

- Si, una vez empezado, resulta mas facil continuanzando con las buenas
practicas.

- Si hay que seguir, esto es un proceso de mejotanoan

- Si, pero hay que lograr implicar a los nuevos psufeales.

- Si, con la implicacion también de las empresastmades privadas que
gestionan los centros.
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Otras valoraciones minoritarias

Tedricamente si, pero es un proceso que me hedwerdi
Con lo que tienes, tienes que hacer lo que puedes...

PREGUNTA 32. ; Qué aspectos piensas, cabria mejorar?

Extender el proyecto y apoyar la implicacion deinfunto de profesionales

El sistema de participacion de los profesionaldscéatro en el proyecto, para
que llegue a mas gente...para evitar que se pierdaasc..

Aumentar la formacion del resto de profesionalekcentro.

Mas_implicacion del resto de profesionales deligen

Es un proceso largo...hubo quien se implicéd en daimomentos...

Hubo diferentes momentos de apoyo institucionabyse noto...

Aumentar la implicacion de los centros.

Echamos de menos que se incorporen personas cecEniros.

Seria bueno que fuera una formacién obligatoriagpndos los profesionales
del centro y los de nueva incorporacion.

Organizacion

Mayor apoyo por parte de la Consejeria.

No puede depender de la voluntariedad de un centte un director.
Mejorar la coordinacion entre los Servicios de larGejeria.

Tiempo insuficiente para dedicar al proyecto, lalidacion asistencial hace
esto dificil...

Ha sido un proceso discontinuo.

Otras cuestiones a mejorar

Evaluar el proceso.

Recuperar el valor de lo terapéutico, que ahoraguarestar “demonizado”...
Trabajar la actitud de las personas mayores hatieaenbio de modelo.
Sensibilizar a las familias sobre el modelo de eit@m

Sensibilizar al entorno sobre el modelo de atencion

Ideas concretas, propuestas para mejorar

Crear un sistema de rescate de centros de discdpd@ue no participaron o
no se les permitio participar...

Disefiar un modote incorporacion de nuevos centros.

Temporalizar las reuniones y sesiones de trabajoagla centro para el
desarrollo de Buenas Practicas.

Sistematizar y recoger por escrito las BBPP dedidas en los centros.
Disponer de herramientas mas sencillas para dedamas buenas practicas.
Reuniones de seguimiento y apoyo a los centros.

Tener una persona referente del proyecto de BBP¢ada centro.

Proponer un sistema de formacion continuo en eletwod los profesionales de
los centros.

Disefiar una formacion basica obligatoria para la®fesionales de los centros
y los de nueva incorporacion sobre el modelo dacads.
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- Crear un equipo sensibilizador para formar y difurgl proyecto por los
centros.

- Rotar a los profesionales que formen parte del grpppmotor para que se
impliquen mas todos.
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