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1- DATOS DE LA ENTIDAD
NOMBRE:

Associacio Salut Mental Castell6 (AFDEM)

NIF:

G-12385381.

SEDE SOCIAL:

Calle Obispo Salinas n2 10, bajo. 12003 Castellén de la Plana.
TELEFONO:

964 23 22 45 - 626 60 25 09

PAGINA WEB:

www.afdem.com

CORREO ELCTRONICO:

salutmentalcastello@hotmail.com

REDES SOCIALES

Instagram: afdem_castellon

Faceboock: afdem.cs@hotmail.com

HORARIO DE ATENCION:

De Lunes a Viernes de 9 a 17 horas.


http://www.afdem.com/
mailto:salutmentalcastello@hotmail.com
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2- INTRODUCCION

Salut Mental Castell6 (AFDEM) es una asociacion sin animo de lucro, formada por Familiares de
Personas con Trastorno Mental (PCEM). Se fundo con el fin de defender los derechos de las
personas usuarias y su entorno social. Fue constituida el 1 de agosto de 1994, y registrada en el
registro de Entidades, Centros y Servicios Sociales de la Comunidad Valenciana el 30 de enero

de 1995, con el nimero de registro 1.057.
Los objetivos principales que pretende conseguir la Asociacion son:

- La Defensa de los Derechos de las PCEM y sus familias,

- La mejora de la calidad de vida del colectivo,

- Larepresentacién del movimiento asociativo.
Para ello se identifican los siguientes fines:

- Exigir la adecuada atencidén sanitaria y social, asi como estimular la investigacién y la
prevencion.

- Promover la sensibilizacidon y normalizacién social de la enfermedad mental.

- Coordinar las demandas y propuestas del colectivo.

- Recabar de los poderes publicos leyes y normativas que favorezcan sus intereses.

- Exigir la creacién de servicios alternativos a la hospitalizacién y el establecimiento de
sistemas sustitutorios a la familia.

- Desarrollar una constante y eficaz informacién hacia la sociedad a través de los medios
de comunicacion.

- Actuar conjuntamente con otros colectivos desfavorecidos de la sociedad para avanzar
en el reconocimiento de sus derechos y alcanzar la plena ciudadania en igualdad de
condiciones.

- Iniciar y potenciar la insercién laboral del colectivo.

Los valores que definen nuestro movimiento asociativo son: el liderazgo, la universalidad, la
participacién, la democracia, la transparencia, la justicia, la eficacia, la solidaridad, la

autodeterminacién y la equidad.

El ambito de actuacién de Salut Mental Castellé6 (AFDEM) comprende Castellon de la Plana asi

como el resto de localidades y comarcas de la Provincia.
La asociacidn esta integrada en las siguientes entidades nacionales y supra-nacionales:

- FEAFES-CV (Confederacion FEAFES, EUFAMI,...).
- CERMI-CV (Comisidn de Salud Mental).
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- Fundacién ISONOMIA (Universitat Jaume 1).
- Plataformas Dependencia, de Salud Mental, entidades, organizaciones y empresas de

insercion laboral.

Los servicios, actividades y programas que se llevan a cabo desde la Salut Mental Castelld

(AFDEM) son:

Informacién y orientacion.

Programa de asistencia social.

Sensibilizacion y Promocion de la Salud Mental.

Rehabilitacion psicosocial.

Programa intervencién familiar (Psicoeducacion y Grupos de autoayuda).
Programa de atencién domiciliaria.

Promocidn, Captacién y Formacién del Voluntariado.

Respiro familiar.

L 00 N o v B~ W N PR

Actividades de ocio y tiempo libre.

Debido al volumen de personas con enfermedad mental y la falta de recursos de atencién a la
salud mental, Salut Mental Castell6 (AFDEM) se ve con la necesidad de ampliar sus servicios y

viendo que en Burriana solo existe una USM se decidié crear una sede en el 2018.

Sobre esta falta de recursos en la comunidad AFDEM inicid los tramites en 2018 para poder
llevar a cabo un Centro de Dia, siendo en abril de 2019 la apertura y puesta en marcha de

dicho Centro de Dia.
LAS PERSONAS CON ENFERMEDAD MENTAL Y SUS FAMILIAS EN CASTELLON Y LA PROVINCIA

La atencidn a las personas con trastorno mental siempre fue histdricamente deficitaria. No hay
que olvidar que algunas de las formas en que se ha hecho en el pasado forman parte de la
ignominia humana, y siguen en el imaginario colectivo las asociaciones entre la enfermedad
mental y miedo, verglienza, violencia, o discriminacidn, por ejemplo, productos del estigma

gue acompafia a las personas con problematicas en su salud mental.

Referente a los cambios en la atencién psiquidtrica, quedan en evidencia la transformacién en
la asistencia a todos los niveles, en especial en los avances, la investigacidn y los tratamientos,
sobre todo a nivel hospitalario. Sin embargo, a nivel extra-hospitalario o comunitario son mas
evidentes las deficiencias. En los equipos de Salud Mental falta personal de enfermeria y de
trabajo social en nimero y capacitacidn suficiente para hacer frente a las necesidades de las

personas con trastorno mental; pues, no hay que olvidar que las necesidades del colectivo, en
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sus formas mas graves, son complejas y nunca podran ser atendidas por un solo dispositivo.
Incluyen la atencién a la enfermedad y también el riesgo de exclusidon social. Mencidn especial
requieren las comarcas del interior de Castellén, donde la distancia a los dispositivos de
atencién especializada es mucho mas amplia que en el caso de los entornos urbanos, a lo que
hay que afadir el fendmeno de la despoblacién, con una poblacién dispersa, cronificada y

envejecida.

La cobertura de las necesidades de las PCEM y sus familias requiere de una alta calidad técnica
junto a una alta calidad humana, la diversificacion de las competencias profesionales, de los

recursos y de los itinerarios terapéuticos, junto a la personalizacion del tratamiento.

Conviene, pues, asesorarse sobre cuales son las formas de tratamiento mas eficaces, aquellas
gue promueven un transito mas seguro desde la dependencia a la autonomia personal, desde
el estigma y la exclusion a la normalizacién. En esto nos ayuda la investigacidén que es la fuente

de innovacién de la practica.

Atendiendo a las estadisticas de prevalencia de la OMS, Federacién Salut Mental Espafia, asi
como las distintas Asociaciones de Profesionales, la provincia de Castellén contaria con 5000
personas con un Trastorno Mental Grave (Esquizofrenia, T.Bipolar, T.Personalidad), de los
cuales 2000 estan en la Capital de la Plana. Asi pues, se trata de un colectivo muy numeroso y

muy diverso, cuya afectacién se extiende tanto a la persona que lo padece como a su familia.

Como es sabido, la mayoria de las personas con trastorno mental viven en el nicleo familiar,
que no recibe las ayudas necesarias por lo que surgen infinidad de dificultades, aparte de ser
personas con avanzada edad en numerosos casos, lo que condiciona los apoyos que puedan
tener. La desinstitucionalizacién obligd a las familias asumir un papel para el que no estan
preparadas, por lo que necesitan informacion, apoyo, entrenamiento, recursos, entre otras

habilidades.
El perfil del cuidador familiar es:

- Predominio de mujeres (madres) con 58 afios de edad de media.

- Soportan doble carga familiar que la poblacién en general.

- Todas han experimentado vivencias de angustia, tristeza y culpa.

- EI 88% han sido victimas del estigma y la discriminacién.

- Muchas veces los profesionales han contribuido a ello.

- La calidad de vida de los familiares - cuidadores es menor que la de la poblacidn

general.
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Por todo lo anterior, desde Salut Mental Castell6 (AFDEM) consideramos que hay 3 aspectos

basicos que necesitan ser cubiertos prioritariamente:

1.

2.

Insercidn socio laboral: un alto porcentaje de las personas con trastorno mental grave
reunen las condiciones para incorporarse o retomar la actividad en el mercado laboral.
Es la Unica manera de reinsertarlas en la sociedad y al mismo tiempo prevenir la
exclusién social (no olvidemos que la mayoria de ellos son perceptores de una
prestacion econdémica). Las férmulas mds eficaces para ello son: los Centros Especiales
de Empleo, las Cooperativas Socio-laborales, Empresas Sociales, Enclaves, el Empleo

Ordinario con apoyos, o vacantes de empleo ordinario.

Alojamiento: considerar prioritario mantener las intervenciones en el contexto social y
familiar de las personas con trastorno mental grave; por el contrario y teniendo en
cuenta las alternativas, en este sentido los datos avalan: Mini-residencias, Casas Hogar,

Viviendas Tuteladas con distinto grado de supervisidn, entre otros.

Los Programas de Continuidad de Cuidados: sobre estar presentes distintas
modalidades, bdsicamente consisten en Atencién Domiciliaria continuada, Gestién de

Casos y Tratamiento Asertivo Comunitario y Acompafiamiento Terapéutico.

Finalmente, y a modo de conclusidn, desde Salut Mental Castellé (AFDEM) consideramos que

la mejora de la calidad de vida de las personas con trastorno mental grave y sus familias pasa

necesariamente por la alianza de usuarios, familiares, gestores, profesionales y la sociedad en

general. Es tiempo ya de visibilizar al colectivo, sacarle del sufrimiento y el anonimato, y

devolverles su estatus de ciudadanas y ciudadanos de pleno derecho.

3-

POBLACION BENEFICIARIA DEL SERVICIO

Las actuaciones de la asociacién, asi como los objetivos estan vinculados a las familias de

personas con trastornos mentales graves, siendo éstas las que se conforman la misma, no

obstante, los participantes en actividades son las personas con enfermedad mental.

Sexo: 6 mujeres y 27 hombres.

Edad: 13 personas tienen entre 30 y 40 afos, 13 personas entre 40 y 50 afos y 7 entre
50 a 60 afios.

Certificado de discapacidad: 1 personas tienen un grado superior al 75%, 21 personas
con un grado igual o superior al 65% y, 8 personas con un grado menor del 65% vy

finalmente 3 personas tienen la discapacidad pendiente de resolucion.
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e Diagnéstico: Trastorno Mental Grave, entre los que encontramos: Trastornos Psicéticos,
Trastornos Graves de Personalidad, Trastornos del Estado de Animo graves vy
recurrentes (Trastorno de Depresién Mayor y Trastorno Bipolar), Trastorno Obsesivo

Compulsivo.

En cuanto a la comorbilidad afiadida al trastorno mental grave cabria afadir que muchos de

ellos tienen otras patologias asociadas:

e Discapacidad intelectual, Trastornos del Espectro Autista, Trastornos por Déficit de

Atencion.

Las personas usuarias de la asociacién conviven en su mayoria con sus padres y madre, aunque

otros casos concretos residen en viviendas tuteladas o solos y solas:

e Numero de personas usuarias que viven en una vivienda tutelada: 6

¢ Numero de personas usuarias que viven solas o con sus parejas: 14

e Numero de personas usuarias que viven con familiares con edades comprendidas entre
50y 60 afos: 3

e Numero de personas usuarias que viven con familiares con edades comprendidas entre
60y 70 afos: 6

e Numero de personas usuarias que viven con familiares con edades comprendidas entre
70y 80 anos: 5

e NuUmero de personas usuarias que viven con familiares con edades mayores de 80: 2.

4- ORGANIZACION DE LA ASOCIACION

4.1- PERSONAL CONTRATADO EN EL CENTRO
Las funciones del personal que forma parte del centro son:
a) Funciones del Psicélogo:

e Gestidon de personas usuarias y familiares: atencidon y orientacién ante nuevas
demandas, recepcidén de nuevas personas usuarias y/o familias e informacion de las
normas de funcionamiento; coordinaciéon en la planificaciéon y ajustes de horarios,
elaboracion de informes, coordinacién con la administraciéon y demds recursos de
Salud Mental, y elaborar y ejecutar las actividades grupales de psico-educacion para las
familias.

e Gestidn personal: coordinacidn con el trabajador social para elaborar los objetivos

terapéuticos individuales de las personas usuarias.



%

b)

associacid
SALUT MENTAL
castelld (AFDEM)

Gestidn de actividades: elaboracion y prestacion de documentos para la subvencion
anual, elaboracién de proyectos y memorias sobre situacidon de plazas, informes a
fiscalia por la situacidn de incapacitacion.

Coordinacién general: coordinacién con demads recursos y dispositivos de Salud Mental
de la Provincia de Castelldn; sensibilizacién comunitaria.

Evaluacién funcional y psicolégica

Intervencién Individual: atencién y seguimiento individual de las personas usuarias en
situaciones de crisis.

Intervencién Familiar: Programa de intervencion con familias, asesoramiento y Terapia
Familiar.

Trabajo comunitario: colaboracién con psicélogos y psiquiatras de las Unidades de SM
y Servicios Sociales, colaboracién con el Director del Centro en la sensibilizacidn

comunitaria.
Funciones del Trabajador Social:

Evaluacioén social y elaboracién de informes sociales.

Orientacion y acompafiamiento a las personas usuarias y familiares.

Intervencién individual: atencién y seguimiento del caso.

Intervencién familiar: asesoramiento y orientacion familiar.

Trabajo en grupo: preparacidén e intervenciéon en programas y talleres con los las
personas usuarias

Trabajo comunitario: colaboracién con los Trabajadores/as Sociales de las Unidades de
SM, empresas de insercion laboral, entidades del tercer sector, y con los Servicios
Sociales Generales.

Busqueda de recursos comunitarios, promocion de la
participacién social, sensibilizacién comunitaria.

Elaboracién y prestacion de documentos para la subvencidn anual, elaboracién de
proyectos y memorias sobre situacidn de plazas, informes a fiscalia por la situacion de

incapacitacion.



c) Funciones del monitor ocupacional.

e Participacién en la acogida y orientaciéon de las personas usuarias y familiares.

e Favorecer la autonomia de las personas usuarias.

e Participar en el desarrollo y refuerzo de las habilidades psicosociales.

e Participar en educacién para el ocio y gestién de tiempo libre.

e Reforzar la vinculacidn terapéutica del paciente y familia con el equipo de salud.
e Participar en los procesos de evaluacion.

e Gestidon de mecanismos de comunicacidn social y redes sociales.

e Programary ejecutar las actividades de los programas terapéuticos.
4.2- PROCESOS DE PARTICIPACION

La asociacidn trabaja con el objetivo de mejorar la calidad de vida de las personas con
enfermedad mental y sus familiares y, es la manera utilizada para trabajar con este colectivo,
resulta indispensable crear unos procesos de participacién en donde tengan cabida todas las

personas que forman parte.

En primer lugar se destaca la Junta Directiva de la asociacidon formada por un presidente,
vicepresidenta, secretario, tesorero y 3 vocales, todas representantes de las familias asociadas.
Dicho d6rgano se reune de forma semestral para tratar las drdenes del dia acordadas en la
sesidn anterior, en la que reflejan todas las inquietudes de las familias y/o personas usuarias

de la asociacion.

En segundo lugar se llevan a cabo las Asambleas de Socios y Socias, representando a las
familias que conforman Salut Mental Castell6 (AFDEM). Estas asambleas se llevan a cabo dos
veces al afio, una tiene lugar en el mes de Junio para aprobar las cuentas de la asociacidn y una

al finalizar el afo, en Diciembre para la aprobacion de los presupuestos ejercicio del 2024.

Las Asambleas de las Personas Usuarias de los programas de Salut Mental Castellé6 (AFDEM),
se desarrollan con una frecuencia mensual donde se trata las propuestas, inquietudes o
valoraciones de las actividades de los programas, asi como actividades externas organizadas

por ellas mismas.
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5- OBJETIVOS Y FUNCIONES DE LA ASOCIACION

5.1- OBJETIVOS DE LA ASOCIACION

OBJETIVO GENERAL:

Establecer una red de apoyos para las familias de personas con enfermedad mental e

integrarlas en la comunidad, proporcionando los apoyos necesarios y la gestidon de recursos

sociales del entorno.

Asi mismo se establecen talleres para las personas usuarias para potenciar la adquisicién de

habilidades y competencias para la vida en la comunidad, intentando conseguir los mayores

niveles de calidad de vida y normalizacién de las personas con trastorno mental grave.

5.2- OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1
2
3.
4

b

Prevenir el deterioro psicoldgico y cognitivo de las personas usuarias.

Potenciar la autonomia personal y social.

Favorecer y apoyar la integracién en la comunidad.

Promover un estilo de vida saludable entre las personas con diagndstico en Salud
Mental para prevenir la comorbilidad a lo largo del ciclo vital.

Aliviar la carga familiar.

Orientar y asesorar a las personas con enfermedad mental crdnica para la busqueda

activa de trabajo.

5.3- FUNCIONES DE LA ASOCIACION:

Prevenir la claudicacién familiar y la institucionalizacion.

Proporcionar actividades de ocio y ocupacién del tiempo libre a aquellas personas que
no pueden utilizar ningln otro recurso alternativo.

Proporcionar un ambiente de convivencia estructurado alternativo al entorno
relacional cotidiano de la persona usuaria.

Fomentar la recuperacion de destrezas, habitos y capacidades funcionales que le
faciliten su acceso a los programas de los Centros de Rehabilitacion e Integraciéon
Social, o bien a programas de insercién laboral.

Establecer espacios de socializacién y redes de apoyos entre las personas usuarias, las

familias y su entorno social.

11



6- SERVICIOS, ACTIVIDADES Y PRORAMAS

INFORMACION Y ORIENTACION:

A través de este servicio se persigue que las personas con trastorno mental grave y sus familias
tengan la informacion basica para afrontar la Enfermedad Mental. Ofrece atencién y
orientacién relativa a la Enfermedad Mental y a los recursos disponibles. Desarrolla tanto

acciones reactivas como proactivas.

A lo largo del 2024 se atendié un total de 26 familias y 16 casos nuevos que contactaron por
primera vez con la asociacidn, 10 de ellas se hicieron socios, de los que han continuado en los

programas y se han mantenido, 7 personas.
PROGRAMA DE ASISTENCIA SOCIAL:

Dicho servicio se encarga de la recepcién, atencién y analisis de la situacion planteada por cada
persona usuaria y/o familiar, a partir de la cual se dé informaré, orientara y se asesorara sobre
los recursos existentes tanto en el ambito social, laboral, educativo, judicial o sobre el propio

entorno.

Otro aspecto importante son las ayudas econdmicas existentes de las que puedan beneficiarse

tanto las personas con trastorno mental grave, como sus familiares, y tramitarlas:

- Pensién No Contributiva.

- Renta Valenciana de Inclusidn.

- Prestacion Familiar Por Hijo a Cargo.

- Prestacion por Orfandad (simple o absoluta)

- Incapacidad laboral.
SENSIBILIZACION Y PROMOCION DE LA SALUD MENTAL:

El programa Sensibilizacion se puso en marcha a principios de este afio, aprovechando la
participacién en el Programa Descubre, organizado por la Confederacién de Salud Mental
Espafia, destinado a la poblacidn estudiantil de secundaria y el profesorado; con el objetivo de
favorecer un conocimiento mdas adecuado sobre la enfermedad mental y un trato menos
discriminatorio hacia las personas que la padecen, a la vez que promueve la salud mental de la

poblacién a la que se dirige.

En el programa participaran estudiantes de 32 y 42 de la E.S.O. y de primero de bachillerato, de

Institutos publicos de Ensefianza Secundaria (IES) de la Provincia de Castellon.

12



El programa se llevara a cabo mediante una sesion educativa de dos horas de duracién, con el
fin de trabajar la sensibilizacidn y visualizacidn de la salud mental. El objetivo general de la
sesion es valorar los cambios que la participacién en la sesidn producen en la reduccion de
estereotipos, prejuicios y en la propensidon a mostrar conductas discriminatorias hacia las

personas con enfermedad mental.

Participaran 20 centros educativos, cuya poblacién diana seran unos 1.000 alumnos y 300
profesionales de los mismos, que cumplimentaran un cuestionario, antes de la realizacidn de la

sesiony otro unos meses después de la misma.

En la segunda parte del afio desde Salut Mental Castell6 (AFDEM), este programa de
Sensibilizacion se ha implementado ampliando la poblacién diana a la que va dirigida esta
accion educativa y de sensibilizaciéon ya que aparte de impartirse estas charlas a poblaciéon
estudiantil de secundaria y profesorado de los IES de caracter publico de la provincia, también
se ha ofrecido a los siguientes colectivos: centros de educacion primaria, centros de educacion
especial, centros de formacion profesional, clubes deportivos, ayuntamientos, asociaciones de
familias de alumnos/as de secundaria, fuerzas y cuerpos de seguridad del estado y entidades
sociales. Estas acciones tienen una duracidon de unos 90 minutos llevada a cabo por un
técnico/a acompafiado por dos usuarios/as de la asociacion que dan testimonio en primera

persona de lo que supone padecer una enfermedad mental grave.

Ademas la asociacidn participa de forma periddica en los distintos medios de comunicacion
locales (prensa, radio y televisién) con el fin de sensibilizar a la poblacién en general sobre la
problematica de la enfermedad mental y de dar a conocer nuestra entidad, asi como divulgar

las actividades que hacemos a lo largo del afio.

Lo que se trata des de este programa es mejorar la imagen social del colectivo e incrementar la
presencia social del movimiento asociativo; ademas de reivindicar los derechos de las
personas con enfermedad mental, asi como visibilizar la salud mental y los problemas

derivados de la estigmatizacion de las personas que padecen este tipo de trastornos.
PROMOCION, CAPTACION Y FORMACION DEL VOLUNTARIADO:

Conjunto de acciones que persiguen el incremento de colaboradores y asegurar su

capacitacidn para las tareas a desarrollar.
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A este respecto Salut Mental Castell6 (AFDEM) a lo largo del 2024, contd con el siguiente

personal voluntario / colaborador:

- 1 practicum del Grado de Psicologia. UJLI.

- 1 practicum del Master de la UJI.

Por otra parte se dispone de personal voluntario para la implementacién del programa de
Huerto, en el que participa una persona encargada del mantenimiento de la parcela y las
directrices de las actividades, en coordinacidn con las y los profesionales y una persona de
apoyo (un psiquiatra) que participa activamente en las actividades con la frecuencia de un dia

cada dos semanas.
PROGRAMA DE INTERVENCION FAMILIAR:

Persigue capacitar a las familias en el afrontamiento de la Enfermedad Mental, capacitar para
una mejora de comprension sobre la enfermedad mental y una mejora en la relacién con los

familiares que la padecen.

Tras décadas de olvido, la actividad de las familias ha pasado a ser un pilar basico de todo
programa de rehabilitacion que se precie. Esto ha propiciado un cambio fundamental en el

enfoque de las intervenciones.

El esquema de trabajo de AFDEM sigue las directrices del Modelo de Intervenciéon Familiar de

FEAFES:

1. Intervencion en asesoramiento y apoyo unifamiliar: a lo largo del 2024 se

atendio en un formato individualizado 11 familias.
PROGRAMA DE ATENCION Y PSICOEDUCACION FAMILIAR

Desde Salut Mental Castell6 (AFDEM) se ha implementado el programa de Atencidon vy
Psoceducaciéon Familiar. Este programa se articula en una serie de actividades que,
conjuntamente pretenden establecer una red de apoyo entre las familias para asi actuar de
forma preventiva y sensibilizar, dar soporte e informar a las familias para favorecer la mejora
del bienestar de las personas con trastorno mental grave, asi como ofrecer un apoyo

psicosocial continuado a las propias familias.
RESPIRO FAMILIAR:

Se trata de una estancia temporal de la persona con enfermedad mental fuera del entorno
familiar que pretende aliviar una situacion de sobrecarga y al mismo tiempo proporcionar un

periodo vacacional a la persona usuaria de Salut Mental Castell6 (AFDEM) y el Centro de Dia.
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Esta actividad permite a las familias liberarse de las responsabilidades y tareas de cuidados de
la persona con trastorno mental grave unos dias al afio. No menos importante es que a la vez,
se fomenta la autonomia y autoestima de los usuarios a través de actividades de ocio y gestidn

del tiempo libre.

Este afio se han alojado en Sant Carles de la Rapita. Los dias han sido del 3 al 7 de Junio del
2024, acompanados y supervisados por 3 profesionales (2 monitores ocupacionales y un
terapeuta ocupacional). En este viaje se han realizado diversas actividades programadas en las
que la participacion de las personas usuarias ha sido del 100%, sin aparecer ninguna incidencia

qgue haya provocado cambios en la programacion o adaptaciones en las propias actividades.

A este respecto Salut Mental Castellé (AFDEM) no dispone de dispositivos de descarga por lo
que, la actuacion en este ambito se cifie a una estancia temporal de una semana en diversos

puntos de la geografia espaiola.
PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIA:

Persigue mantener a la persona con enfermedad mental en su entorno y acercarlo a la red
asistencial a través de acciones de rehabilitacién individualizada y de apoyo a la familia desde

el domicilio.

A lo largo del 2024 se han llevado a cabo los casos de atencidn domiciliaria de 2 personas

usuarias.

Estas intervenciones son eficientes en la prevencién de recaidas, fomento de la autonomia

personal, adherencia al tratamiento farmacoldgico y conexidn con la red de salud mental.
ACTIVIDADES DE OCIO Y TIEMPO LIBRE:

El programa tiene un formato lddico-cultural orientado a la socializacion y ampliacién de
entorno de las personas con enfermedad mental, atendiendo sus motivaciones e intereses,
mediante actividades externas en la que participen el maximo de personas atendidas desde la
propia asociacién. Para realizarlas se requiere el vehiculo para AFDEM de 9 plazas que se
solicita, de forma que las personas usuarias tengan acceso a escenarios delo entorno social
normalizado, fomentando al desarrollo de habilidades que permitan a las personas gestionar
de forma éptima el tiempo que no tiene ocupado, de esta forma se realizan actividades

socioculturales, deportivas, ocupacionales.
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La ejecucion de las actividades se lleva a cabo con uno, dos o 3 profesionales, segln requiera la

ratio de atencion.

- 12 de Enero: Asamblea de usuarios de la asociacion.

- 19 de Enero: visita IES Ximen d’Urrea en Alcora, para llevar a cabo el programa de
sensibilizacion “Hablemos de Salud Mental”.

- 26 de Enero: Taller de lectura creativa en la biblioteca publica de Rafalafena.

- 2 de Febrero: visita guiada a la fabrica de Porcelanosa.

- 9 de Febrero: asistencia Taller de Sexualidad en el centro impartido por la Federacié
Salut Mental Pais Valencia.

- 16 de Febrero: visita i taller didactico en el Espacio de Arte Contemporaneo de
Castellon.

- 23 de febrero: Taller de Balonmano inclusivo en el CEIP Carles Salvador.

- 1de marzo: taller de igualdad impartido por el Servicio Igualdad y Oportunidad
ayuntamiento de Castelldn.

- 8 de Marzo: acto Dia de la Mujer.

- 15 de Marzo: visita Fallas Borriana.

- 22 de Marzo: Visita guiada Exposicién de Sorolla en el Museo de Bellas Artes de
Castellon.

- 12 de Abril: Exposicion Display en el Paraninfo de la UJI.

- 19 de Abril: visita al cine en el CC La Salera.

- 26 de Abril: Asamblea de usuarios de la asociacién.

- 3 de Mayo: visita i taller didactico en el Espacio de Arte Contemporaneo de Castellon.

- 10 de Mayo: participacién Torneo Balonmano Inclusivo, en Altea.

- 17 de Mayo: visita guiada a la Villa Romana de Vinamargo.

- 24 de Mayo: Audicion del Programa de Musicoterapia.

- 31 de Mayo: Visita al parque de bomberos Municipal.

- 3 al 7 de Junio: Viaje Programa Respiro Familiar del IMSERSO, en Sant Carles de la
Rapita.

- 14 de Junio: Asamblea de usuarios de la asociacion.

- 21 de Junio: paseo por el Parc del Litoral.

- 28 de Junio: jornadas de Deporte Inclusivo “En Moviment”, en la UJI.

- 5deJulio: Excursion a la Via Verde de Benicassim.

- 12 de Julio: taller de Balonmano Inclusivo y Programa de Sensibilizacion en el Centro

Educativo Los Salesianos de Burriana.
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- 19 de Julio: visita a las fiestas locales de Almazora.

- 26 de Julio: visita i taller didactico en el Espacio de Arte Contempordaneo de Castelldn.

- 6 de Septiembre: curso de Primeros Auxilios.

- 13 de Septiembre: Asamblea de usuarios de la asociacidn.

- 20 de Septiembre: salida a la playa.

- 27 de Septiembre: curso contra la brecha digital “Tu dia a dia des de el mévil”.

- 4 de Octubre: visita al parque acudtico de Aquarama Benicassim

- 11 de Octubre: celebracién Dia Mundial de la Salut Mental.

- 18 de Octubre: visita al cine en el CC La Salera.

- 25 de Octubre: excursidn al paraje natural “El Termet de Villarreal”.

- 8 de Noviembre: exposicion del Caixa Forum en el Grao de Castellén.

- 15 de Noviembre: concierto de la banda municipal de Castellén, en la Basilica de la
Virgen del Lidon.

- 22 de Noviembre: taller elabora tu pizza.

- 29 de Noviembre: acto de celebracion del 25N contra la Violencia de Género.

- 13 de Diciembre: mesa informativa y Programa de Sensibilizacion en la Facultad de
Ciencias de la Salud en la UJI.

- 20 de Diciembre: charla de educacion vial.

- 23 de Diciembre: Comida de Navidad.
PROGRAMA OCUPACIONAL DE AGRICULTURA ECOLOGICA

Se trata de un programa pre laboral que tiene la funcién de fomentar el empleo con apoyo en
la ejecucion de las tareas de las personas usuarias para que adquieran habitos, aptitudes y
habilidades laborales, para posibilitar la posterior derivacién de los usuarios al mercado

ordinario de trabajo.

En dicho programa participan 8 personas usuarias, que acuden al camino del Mas d’En Riera
los martes de 10 a 12 horas el primer semestre del afio un profesional externo para dinamizar
las tareas de mantenimiento y ejecucidn de agricultura ecoldgica; y el segundo semestre, las

sesiones son los miércoles y jueves de 9:30 a 12:00, con el apoyo de una persona voluntaria.
REHABILITACION PSICOSOCIAL:

Persigue la recuperacion de habilidades y competencias, pues las personas con trastorno
mental grave necesitan pasar por una fase de rehabilitaciéon psicosocial. Para cubrir esta
carencia la asociacién ofrece un servicio de rehabilitacion que atiende a las personas usuarias

que estan en lista de espera o que son derivadas por dispositivos de la red publica. Asi pues, la

17



rehabilitacion psicosocial es un proceso integral que aborda el deterioro de las personas
usuarias, en orden a la recuperacidn de sus capacidades y dirigido a conseguir el maximo nivel

de ajuste, competencia social y autonomia.

Una vez recogida y analizada la informacién de cada caso, se desarrolla un Plan Individualizado
de Rehabilitacién por el que se le asigna a cada uno de los programas especificos que se

desarrolla:

Programa de rehabilitacidn cognitiva.

Programa de psicoeducacion y prevencién de recaidas.
Programa de autocontrol y manejo del estrés.
Programa de entrenamiento en habilidades sociales.
Programa de sexualidad y relaciones afectivas
Programa de prevencién de conductas suicidas.
Programa de intervencion con familias.

Programa de Actividades de la Vida Diaria.

L 00 N o U kB W N e

Programa de Ocio y Tiempo Libre

[ERN
o

. Programa de Inclusién Comunitaria

[any
[EEY

. Programa de Atencion Libre de Coerciones.

[EEN
N

. Programa de Musicoterapia (hasta abril)

[EEN
w

. Programa de Dindmicas Musicales (segundo semestre)

[
'S

. Programa de Piscina

[ERY
v

. Programa de Gimnasio Funcional

[ERY
[e)]

. Programa de Ceramica

[ERY
~N

. Programa de Cocina

[ERY
(o]

. Programa Balonmano Inclusivo

[ERY
Vo]

. Programa de Huerto Social

N
o

. Programa de Dibujo

21. Programa de Smartphone
Todos estos programas se llevan en un formato grupal de lunes a viernes.
Alo largo del 2024 se atendid a un total de 33 personas usuarias con los siguientes resultados:

- 25 completaron la totalidad del programa.
- 1 abandonaron el tratamiento.
- 2sereinsertaron en el mercado de trabajo, 1 en un centro especial de empleo.

- 4 fueron derivados a programas de formacién de LABORA.
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Asi mismo, y como complemento del programa de rehabilitacién desde AFDEM se llevan a
cabo las gestiones y las tareas de coordinacidén necesarias para propiciar una salida

sociolaboral a los usuarios. En este sentido, la coordinacion se lleva a cabo con:

Servef.

- Federaci6 Salut Mental Comunitat Valenciana.
- Cruz Roja.

- Fundacién TOTS UNITS.
- Ayuntamientos.

- Diputacion de Castelldn.
- IVADIS.

- EPA.

- Cocenfe.

- Grupo Sifu.

- Acudim.

- Fundacién Manantial.
PROGRAMA DE REHABILITACION A TRAVES DE LAS FALLAS

Este programa que se lleva a cabo en Burriana pretende introducir en el mundo laboral a los

usuarios que participan.

Participan en el programa 41 personas usuarias en 6 talleres falleros donde realizan practicas
no laborales; a parte este afio se han contratado dos personas usuarias para coordinar las
actividades de las y los compaferos y trabajar en los talleres falleros implicados en el

programa.
En este programa los objetivos que se trabajan son:

- Trabajar habilidades afectadas por la enfermedad.
- Seguir instrucciones y normas enfocadas al mundo laboral.
- Mejorar la relacién interpersonal.

- Mejorar la psicomotricidad tanto gruesa como fina.
CENTRO DE DIA

En este recurso especializado y especifico para atender a personas con enfermedad mental
cronica, se desarrollan programas de recuperacién funcional y actividades de ocupacién vy

tiempo libre.

En él los principales objetivos a trabajar son:
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- Prevenir la claudicacion familiar y la institucionalizacién.
- Proporcionar actividades de ocio y tiempo libre a PCEM.

- Fomentar la recuperacion de destrezas, habitos y capacidades funcionales.

En el Centro de Dia se atienden a 20 personas usuarias, de las cuales a lo largo del 2024 ha

habido 2 bajas y 2 altas.

El horario de atencidon del centro es de lunes a viernes de 9 a 17 horas. De enero a julio y de

septiembre a diciembre.
Las Areas que se trabajan desde el centro son las siguientes:

- Recuperacién de las AVD-Basicas.

- Tratamiento especializado.

- Promocidn de la salud.

- Actividades de convivencia, ocio y tiempo libre.
- Apoyo psicosocial.

- Apoyo y asesoramiento a la familia.

- Servicio de comedor.
Los nuevos programas que se ejecutan en los recursos de la entidad son:

- Programa de Sexualidad y Relaciones Afectivas.

- Programa de Psicoeducacion y Prevencién de Recaidas.
- Programa de Prevencién de Conductas Suicidas.

- Programa de Autocontrol y Manejo de la Ansiedad.

- Programa de Inclusién Comunitaria.

- Programa de Atencion Libre de Coerciones.

Programas que se estdn implementando desde el inicio del afio 2023 se sefialan a

continuacion:

- Programa de Rehabilitacion Cognitiva.

- Programa de Intervencién con Familias.

- Programa de Actividades de la Vida Diaria.
- Programa de Ocio y Tiempo Libre.

- Programa de Insercidn Laboral.
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Dada la implementacién de los nuevos programas, en algunos que se estan llevando a cabo, se
reducen el numero de sesiones, en aquellos cuya frecuencia es de 2 sesiones semanales, se
reduce a una sesion por semana, de esta forma se encajan en el horario las nuevas actividades

en el mes de Mayo.

7- METODOLOGIA

7.1- AREA DE INTERVENCION COGNITIVA

Esta area abarca un grupo de programas en los que se trabaja el déficit de habilidades
cognitivas basicas, cuya finalidad es tratar de incidir en el uso de estrategias compensatorias e
incidir sobre los procesos cognitivos basicos que repercuten el manejo social, ocupacional y

laboral de las personas.
En esta area se han trabajado los siguientes programas:

- Programa de Psicoeducacion y Prevencion de Recaidas: El programa se conforma de
una serie de estrategias y actuaciones cuya finalidad es potenciar las habilidades de
autocuidado y la capacidad de prevencién de situaciones de crisis de las personas con
enfermedad mental crdnica. Se proporcionard asi informacién a las personas
beneficiarias, de forma que puedan adelantarse, prever y afrontar las situaciones
generadas por la sintomatologia de la enfermedad; lo que mejorard su independencia

y autonomia.

El programa de psicoeducacidon y prevencion de recaida utilizan dos tipos de

metodologias complementarias:

- El _enfoque educativo para abordar los aspectos relacionados con la

informacion

- El _enfoque del aprendizaje con practicas conductuales para los temas

relacionados con las habilidades.
El programa puede ser desarrollado en formato individual o grupal. En el caso de las
sesiones grupales, se organizaran de forma semanal de una duracién de 60 minutos
cada una, en 2 grupos de 10 participantes. Los contendidos informativos se plantean
en base a discusiones y didlogos entre los miembros del grupo, complementando la
exposicién de la persona profesional. Se utilizard material de apoyo como prospectos

de medicamentos, lecturas técnicas, videos, testimonios de usuarios recuperados, etc.
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La clave de esta metodologia es que se basa en un proceso acompafiado, en todo
momento, desde el inicio hasta el final con la idea de ir introduciendo conocimientos y

capacidad de manejo de la enfermedad desde una perspectiva proactiva y preventiva.

En los temas relacionados con la adquisicién de habilidades para la autonomia en el
manejo de la medicacién, se hace imprescindible la estrecha coordinacién y trabajo
conjunto con la familia, en cuanto que ésta debe ir traspasando progresivamente la

responsabilidad sobre la medicacidn hacia al usuario.

Programa de Prevencion de Conductas Suicidas: Los participantes beneficiados de
este programa seran muy diferentes entre si, por lo que la metodologia a desarrollar
estard adaptada a las necesidades individuales de cada participante permitiendo que
cada persona mejore su autoestima lo que beneficiara a los participantes de este

programa.

La clave de esta metodologia se basa en un proceso acompafnado, en todo momento,
desde el inicio hasta el final con la idea de ir solventando diferentes situaciones que

puedan plantearse antes de que sean irreversibles.

Este programa no solo toma como punto de partida los conocimientos académicos de
los participantes, si no que en este programa la clave para el trabajo son las
competencias individuales de cada persona para desempenar diferentes tareas, de
forma que permitan una mejora y un enriquecimiento de estas y lleven a la persona a

su integracion socio laboral.

Es importante resefiar que, aunque sea una metodologia flexible debido al dificil
contexto que rodea a la salud mental, cada uno de los participantes seguird unas

pautas iniciales adecuandolas a la realidad que les rodea.

Programa de Autocontrol y Manejo de la Ansiedad: El programa se ha implementado
en 10 sesiones con atencidon grupal y atenciones individualizadas en caso de

requerirlas. La duracién es de 90 minutos si es grupal y 40 o 30 minutos si es individual.
La estructura basica de las sesiones consiste en:

- Revision de pautas y autorregistros propuestos.
- Explicacion y ensayo de nuevas estrategias.

- Propuesta de puesta en practica de las nuevas estrategias aprendidas

Las acciones protocolizadas estan dirigidas a las personas participantes de Salut Mental

Castellé (AFDEM) con el fin de Proporcionar al paciente estrategias para el autocontrol
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de sus niveles de ansiedad y asi posibilitar el afrontamiento exitoso de los estimulos

estresantes.

Programa de Rehabilitacidon Cognitiva: Se configuran un conjunto de actividades con la
finalidad de mejorar la actividad neurocognitiva, mediante ejercicios de estimulacion
cognitiva, emocional, psicosocial y de reinsercién en la sociedad, para que la persona
pueda desarrollar una vida lo mas independiente posible. Es un programa especifico
para tratar el deterioro cognitivo leve o moderado que se presenta en esta

enfermedad.

El programa consta de 76 sesiones de forma grupal para trabajar la memoria, atencion,
velocidad de procesamiento, funciones ejecutivas, toma de decisiones y resolucion de
problemas. Las sesiones se realizan en dos grupos (2 veces a la semana) con una
duracidon de una hora. Se llevardn a cabo una vez por semana, los Lunes y Martes,
empleando siempre la misma metodologia. De este modo se crearan rutinas de trabajo

facilitando asi la adherencia al programa.

En todas las sesiones se reforzara positivamente por su dedicacién al programa y
realizacion de las tareas, en el caso de no realizarlas se le motivard y ayudara a su
practica. Ademas de ello, se informard y explicard al paciente realizando
psicoeducacion sobre las capacidades cognitivas que se van a trabajar, reduciendo de
esta manera su nivel de estrés e incertidumbre, y se llevardn a cabo ejercicios tanto en
l[dpiz y papel como de forma computarizada y actividades dindmicas, que irdn

aumentando su grado de complejidad a medida que avanza el programa.

Programa de Atencion Libre de Coerciones: programa tendra como Unica linea de
actuacion, la dotacién de informacidn y conocimiento a todas las personas usuarias del
centro la existencia de la “Guia Breve para Acabar con la Coercién y las Contenciones
en los Servicios de Salud Mental “editada por “MHE (Mental Health Europe)” con el fin
de abordar todas las practicas de coercién que se llevan realizando desde los inicios de

la psiquiatria sobre todo en el ambito hospitalario.

La guia pretende proporcionar informacién a las personas que han sufrido crisis de
salud mental y quienes los apoyan, puedan hacer oir sus voces y preferencias; para
tomar, asi, el control de su propio cuerpo y de sus vidas. Se han realizado 5 dindmicas

en grupo.
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7.2- AREA DE DEPORTE Y PSICOMOTRICIDAD

Dada la poca motivaciéon por la practica de ejercicio fisico y la importancia de la coordinacién
del cuerpo y la toma de conciencia del esquema corporal, se realizan distintos programas en
diversos medios. Intentando mejorar la capacidad motora de los las personas usuarias del

centro y el desarrollo de habitos para realizar ejercicio fisico.

- Programa de Gimnasio: Estas actividades son necesarias para fomentar la actividad
fisica y habituar a realizarla a las personas usuarias, trabajando diversos ejercicios en el
en la Piscina Provincial de Castelld, tanto de forma individual como en grupo, todo ello
llevado a cabo y supervisado por una monitora, impartiendo clases spinning, yoga o

estiramientos en el que se propone dividir las actividades en dos grupos:

- Spinning y Estiramientos: se realizan en salas disefiadas para dicho fin con un

grupo reducido de personas.

- Piscina: actividades acuaticas que combinan la natacion con la gimnasia dentro

del agua.

- Programa de Senderismo: Este taller se adapta segun la época del afio. Para llevarlo a
cabo se realizan dos grupos segln nivel fisico y ritmo de cada uno. De mayo a
septiembre el taller se realiza por el paseo maritimo del grao de Castelldn,
aprovechando el buen clima y las vistas que nos ofrece nuestra costa. Durante los
meses de junio y julio no se realiza dicho taller, por las altas temperaturas de nuestra
poblacién. Ya en otofio e invierno adaptamos las rutas dentro del término municipal de

la ciudad dejando a las personas usuarias la eleccidn del recorrido semanal.

- Programa de Balonmano Inclusivo: Para llevarlo a cabo contamos con la ayuda de
Balonmano Castellén y sus participantes constan de Salud Mental Castell6 (AFDEM),
coordinada con otros 7 recursos; el programa se origind para darle continuidad y se ha
desarrollado a lo largo del 2023. Los entrenamientos se realizan en el estadio de
Balonmano Castalia y son todos los miércoles. De forma excepcional, Se han
organizado 4 partidos amistosos, aunque se plantea participar en torneos a corto
plazo. Asimismo este afio se han realizado 3 jornadas de sensibilizacién en centros

educativos.
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7.3- AREA OCUPACIONAL

En esta area es importante la ocupacién del tiempo y el aprovechamiento y disfrute de éste; a
través de los programas las personas usuarias han adquirido las habilidades y aprendizajes
necesarios para mejorar las capacidades y calidad de vida de las personas usuarias de la

asociacion.

La ocupacion debe ser rehabilitadora y tener un sentido para la persona usuaria, tanto en el
manejo de las Actividades de la vida diaria Basicas, instrumentales como de Autonomia y de

gestion.

- Programa de Actividades de la Vida Diaria: Las actividades se han llevado a cabo
fundamentalmente mediante sesiones de 10 personas, de forma semanal. De este
modo, se favorece el aprendizaje cooperativo mediante el refuerzo de las conductas
positivas, tanto por parte del terapeuta como de sus compafieros, que les mostraran

cuando su trabajo estd bien hecho.

El grado de dificultad de cada una de estas actividades ira en aumento a lo largo del
desarrollo de las sesiones. Cuando el profesional vea que los participantes adquieran la

conducta objetivo, debera disminuir sus intervenciones.

Los refuerzos positivos a una conducta o respuesta seran continuos e inmediatos. Mas
tarde, para mantener la conducta, el refuerzo serd intermitente hasta llegar a su
desapariciéon. Este refuerzo se debe adaptar a las caracteristicas personales de los
participantes y a su contexto. Durante la aplicacidon de las sesiones del programa se
registrardan las opiniones, gustos, preferencias y necesidades expresadas por los
miembros de cada grupo, quedando reflejadas en las evaluaciones del programa

realizadas tras la aplicacion de este.

- Programa de Agricultura Ecoldgica (Huerto Social): Programa con mucha aceptacién
entre las personas usuarias de la asociacion. En estas actividades contamos con el
apoyo de 2 voluntarios, ambas personas socias de Salut Mental Castell6 (AFDEM). Con
ellos aprenden a realizar y llevar a cabo los distintos trabajos que se realizan en un
huerto como quitar hierbas, plantar, atar matas, podar, recolectar, regar, etc. ,
adaptandonos a las necesidades de lo que tenemos plantado en el momento,
dependiendo de la estacidn del afio en que nos encontramos. En dicho taller tienen la

posibilidad de llevarse a casa y degustar lo recolectado. Ademads el excedente se cede
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al Banco de Alimentos con lo cual las personas usuarias pasan de ser receptoras de
ayudas a ser parte activa. El las actividades del programa se realizan 1 dia a la semana,
adaptando el horario segun la época del afio en que se realiza, adelantando el horario
los meses finales mayo, junio y julio, debido a las altas temperatura de nuestra

poblacién.

Programa de audiovisuales “Videoférum”: En el programa de audiovisuales las
personas usuarias eligen por votacion la pelicula, documental o corto que quieren ver,
entre varias propuestas realizadas por ellos mismos. Se proyecta la pelicula mas electa
y tras el visionado de ésta se trabaja mediante una dindmica en la que se expresa la
opinién personal o se entra en debate, sobre todo si se trata de un tema apto para
ello. Este taller se hace una vez a la semana a lo largo del afo los viernes por la

mafana.

Programa de Cocina: Las actividades se desarrollan en la cocina de las instalaciones. El
programa permite que las personas participantes adquieren conocimientos sobre los
alimentos, la realizacién de la compra diaria y el manejo de electrodomésticos, asi
como otros utensilios. De esta forma, las personas usuarias ya conocen algunos trucos

de cocina, ademas de aprender a planificar, comprar y conservar los alimentos.

Las personas de la asociacién, una vez a la semana se dirigen al supermercado mas
proximo, acompafados del monitor ocupacional, con el fin de que ellos y ellas
adquieran los habitos de realizas las actividades cuotidianas como hacer una lista de la
compra, interactuar con otras personas externas a la entidad, o buscar alimentos que

necesiten.

Una vez empiezan a realizar las tareas de la cocina, les ensefian a elaborar una receta
con los alimentos que ellos mismos han comprado, con supervision, las personas
usuarias se encargaran de controlar y desarrollar los pasos para finalizar la receta que

ellas mismas degustaran.

Programa de Autonomia: El programa pretende reforzar las habilidades adquiridas, un
mayor grado de autonomia personal, adaptacién al entorno y una mejora en la calidad
de vida e integracidn en la vida comunitaria. En las sesiones se trabaja el
mantenimiento de la capacidad personal de controlar, afrontar y tomar decisiones
acerca de cémo vivir de acuerdo con las normas y preferencias propias y facilitar la

ejecucion de actividades bdsicas de la vida diaria apoyando también el papel de las
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familias y/o personas cuidadoras. Las actividades del programa se han desarrollado en

una frecuencia semanal a lo largo del aifo 2024.

- Programa de Insercion Laboral: Los participantes beneficiados de este programa
estaran integrados en el mismo, segin la demanda que tengan o las necesidades
detectas, por lo que la metodologia a desarrollar estara adaptada a las necesidades
individuales de cada participante permitiendo que cada persona mejore su autoestima

lo que beneficiara a los participantes en su insercion laboral.

La clave de esta metodologia se basa en un proceso de acompafiamiento, en todo
momento, desde el inicio hasta el final con la idea de ir solventando diferentes

situaciones que puedan plantearse antes de que sean irreversibles.

Este programa toma como punto de partida los conocimientos académicos y las
competencias individuales de cada persona para desempefar diferentes tareas, de
forma que permitan una mejora y un enriquecimiento de estas y lleven a la persona a

su integracion socio laboral.

El eje central de actuacidn del programa ha sido acompafiar y motivar a las personas
usuarias en la construccion de su proceso de formacion e insercion laboral, para poder
promover los recursos, competencias y estrategias necesarias con objeto de garantizar

una buena incorporacién al mercado laboral y vida social.

El programa se gestiona desde septiembre a través de una sesion semanal los martes,
atendiendo a un total de 7 personas. De estas personas, 5 han sido inscritos en cursos

de formacidn prelaboral. Y 2 de ellas han entrado en el mercado laboral.
7.4- AREA DE ARTE Y CREATIVIDAD

Esta drea se trabaja mediante la Arte terapia, un tipo de terapia que se utiliza como
herramienta de estimulacién cognitiva y de desarrollo personal, como proceso espontdneo y

creativo y como forma de expresién y comunicacion.

- Programa de Dinamicas musicales: Se trabaja la parte creativa, la expresion y la
creatividad a través de la musica y sus efectos sobre la mente, ya que influye en el
estado de animo de una persona, y puede ayudarle a experimentar y procesar una
amplia variedad de emociones, desde felicidad hasta entusiasmo, al igual que tristeza,
tranquilidad y contemplacién. El taller se ha impartido una vez semanalmente, aunque
ha habido cambios en los musicoterapeutas, durante todo este afio las sesiones se han

desarrollado en las instalaciones de la asociacién hasta el mes de septiembre, en el
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que la dindmica cambia y, manteniendo la frecuencia y duracidn de las sesiones, las

IH

actividades se han desarrollado en el local de la empresa “So i Soroll” de Castellé.

- Programa de Ceramica: Las personas usuarias acuden semanalmente al Estudio de
Ceramica Paqui Fuster. El objetivo principal de la actividad es trabajar la
psicomotricidad fina y estimular la imaginacidén a través de la creacién de figuras de
ceramica a partir del trabajo con arcilla. La actividad se ha impartido por la propia
profesora de la academia en dicho taller una vez semanalmente, utilizando las
instalaciones y herramientas de las que dispone el estudio. Al ser instalaciones
externas se limita la participacion a 7 personas, puesto que por espacio y logistica no

permite el aumento de participantes en las actividades.
7.5- AREA DE HABILIDADES SOCIALES Y RELACIONALES

Es necesario entrenar las Habilidades Sociales y Relacionales. De esta manera también se
aprende a modificar la sintomatologia productiva mejorando asi las habilidades para la
comunicacion no verbal, habilidades para el desarrollo emocional y las habilidades sociales

basicas.

- Programa de Habilidades Sociales: El programa contribuird en la mejora de las
relaciones interpersonales y sociales de las personas que padecen trastorno mental
grave y que se encuentran en al Centro de Dia de Salut Mental Castellé6 (AFDEM), con
el fin de incrementar su calidad de vida y favorecer su mantenimiento o retorno a la

comunidad.

Se compone de 3 mddulos que atienden a distintas necesidades de comunicacion,
relacidn e interaccidn social y los factores derivados de las mismas, concretamente en
lo referente a la gestidn y resoluciéon de problemas. El primer y segundo médulo,
tratan de entrenar aquellas habilidades que tienen que ver con las relaciones
interpersonales, tales como las que posibilitan el hacer amistades, disfrutar de las

relaciones intimas, mostrar afectos, resolver problemas interpersonales, etc.

El tercer médulo esta dedicado a habilidades mas instrumentales que tienen como
objetivo fundamental entrenar y capacitar a la persona para que obtenga
independencia y beneficios materiales: manejo del dinero, vivienda, uso y

conocimiento de servicios.

- Programa de Intervencidon con las familias: El programa de Intervencion con las

Familias de Salut Mental Castellé (AFDEM) se articula en una serie de actividades que,
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por una parte, pretenden establecer una red de apoyo entre las familias para asi actuar
de forma preventiva y sensibilizar; apoyar e informar a las familias para favorecer la
mejora del bienestar de las personas con enfermedad mental grave; y por ultimo lugar
dar cobertura a las necesidades detectadas y demandadas por la familia y a las

personas usuarias, desde el propio contexto social.

La intervencidn con las familias se realizara desde dos vertientes, la primera de ellas a
través de sesiones de psico-educacion; mientras que la segunda, de forma serd
individual, atendiendo demandas, necesidades explicitas e implicitas de las familias,

referentes a la atencién y cuidado de las personas con enfermedad mental.

El programa, por una parte tiene un formato psicopedagdgico orientado a la
transmisién de conocimientos sobre la enfermedad mental y su tratamiento; al
desarrollo de habilidades que permitan a los familiares ser mds competentes en la
resolucidn de problemas y en el logro de una adecuada relacién de convivencia que, en
definitiva, contribuya a la estabilidad y rehabilitacion social de las personas con

problemas de salud mental y a la normalizacién de su vida personal, familiar y social.
7.6- AREA DE CONVIVENCIA, OCIO Y TIEMPO LIBRE

El tiempo de ocio es esencial para el bienestar y la calidad de vida de cualquier persona, siendo
de gran importancia para la poblacidn con la que trabajamos. Este conlleva unos beneficios
evitando de esta manera el aislamiento social. Mediante las actividades de ocio podemos
disfrutar de un amplio abanico de experiencias, que en muchas ocasiones por la enfermedad

no se llevarian a término sin el acompafiamiento del equipo técnico del centro.

- Excursion semanal: Los viernes se realiza una salida a un destino elegido previamente
por las personas participantes de la actividad, donde aprovechamos para visitar
distintos lugares de la geografia de Castellé y la provincia, disfrutando de esta manera
de los paisajes, gastronomia y enriqueciéndonos de la cultura de los pueblos de
nuestra provincia. Para realizar esta actividad se precisa del vehiculo de la asociacién o
el uso del transporte publico, de forma que se proporcione la oportunidad de conocer
y participar en espacios sociales normalizados. Estas sesiones se realizardn por la
mafiana, aunque cabe remarcar que en ocasiones, por funcionalidad y lejania,

abarcaran todo el dia.

- Visitas y participacion en otros recursos externos: estas actividades tienen el objetivo
de conocer a las personas, el funcionamiento y la red de recursos psicosociales de la

provincia, participando en actividades ludicas y deportivas conjuntamente, aparte de
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compartir celebraciones, festividades y aniversarios. Las actividades son respuestas a
invitaciones de otros recursos sociales o psicosociales de eventos programados de

forma externa, no obstante se ajustara a la programacién del Centro de Dia.

Programa de Agenda Cultural: En estas actividades las personas usuarias pueden
desplazarse a cualquier ubicacién dentro de la provincia e incluso fuera de la
comunidad a visitar monumentos, realizar visitas guiadas, visitar pueblos o ciudades

para conocer la cultura y entornos, asi como la el fomento de participacidn social.

Viaje de verano (Respiro Familiar): Esta actividad se realiza la primera semana de
junio. Consta de un viaje de una semana por la geografia espafiola con destinos que
incluyen playa, montafia y turismo rural y urbano. Los viajes duran 5 dias, utilizdndose
instalaciones hoteleras y transporte colectivo de manera normalizada (bus, avion, tren,
etc.). Los viajes incluyen estancias en hoteles, campings o albergues, seguro de viajes y
acompafiamiento por parte de monitores/as de la entidad. Como novedad, en el 2024
se han solicitado las plazas a través del IMSERSO, de esta forma el abanico de
actividades se ha ampliado, asi como la disposicion del transporte en bus a lo largo de

todos los dias.
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8- TEMPORALIZACION DE LAS ACTIVIDADES

AREA

AREA DE

INTERVENCION

COGNITIVA

PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES |N2 P.USUARIAS
Programa de Enero - Junio (Lunesy |36 sesiones 8
Rehabilitacion jueves)
Cognitiva. Junio - Diciembre (Lunes 31 sesiones 9

y martes)

Programa de Mayo- Diciembre 27 sesiones 10
Psicoeducacién y (Miércoles)
Prevencion de
Recaidas:
Programa de Este programa esta implementado de 4 Sesiones

Prevencién de

Conductas Suicidas:

forma continuada, aunque no se han
detectado casos, se han realizado sesiones

de prevencion del suicidio de forma grupal.

Programa de Mayo- Diciembre 10 sesiones 10
Autocontrol y

Manejo de la

Ansiedad:

Programa de Mayo- Diciembre 5 dindmicasde (11

Atencion Libre de

Coerciones:

grupo
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AREA PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES | N2 P.USUARIAS
Programa de Enero- Julio (Jueves) 26 sesiones 8
gimnasio.

Septiembre- Diciembre |18 sesiones 6
AREA DE DEPORTE (Jueves)
Y
PSICOMOTRICIDAD Programa de Piscinallulio (Martes) 4 7
Septiembre-Diciembre |17 8
(Martes)
Programa de Enero- Julio (lunes) 22 sesiones 6
senderismo.
Septiembre- Diciembre |11 sesiones 5
(Lunes)
Programa de Enero — Julio (Miércoles) 26 sesiones 5
Balonmano
Septiembre-Diciembre |14 sesiones 8
Inclusivo.

(Miércoles)
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AREA PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES | N2 P.USUARIAS
Programa de Enero — Julio (Miércoles y 22 sesiones 8
Agric'ul.tura jueves) sesiones 6
AREA E:;I:Iglca (Huerto Septiembre — Diciembre
SRS AGTONEA (Miércoles y Jueves)
Programa Enero — Julio (Viernes) 13 sesiones 6
Audiovisuales Septiembre — diciembre 4 sesiones a4
“Videoférum” (viernes)
Programa de Enero- Junio (Jueves) 20 sesiones 6
cocina. Septiembre- Diciembre 14 sesiones 6
(Jueves)
Programa deMayo- Julio (Miércoles) 15 10
Actividades de laSeptiembre- Diciembre 12 10
Vida Diaria: (Miércoles)
Programa de Enero- Junio (Martes) 15 6
Autonomia: Septiembre- Diciembre 10 8
(Martes)
Programa deMayo- Julio (Lunes) 6 4
Insercién Laboral: Septiembre- Diciembre 3 5
(Martes)
AREA PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES | N2 P.USUARIAS
Programa de Enero - Julio (Miércoles) 19 sesiones 9
Musicoterapia [Septiembre - Diciembre 16 sesiones 9
AREA DE ARTE Y (Miércoles)
HERUDLRA, Programa de Enero- Julio (Jueves) 22 sesiones 7
Ceramica Septiembre- Diciembre 15 sesiones 7
(Jueves)
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AREA PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES | N2 P.USUARIAS
Programa de Enero - Julio (Lunes) 18 sesiones 8
AREA RELACIONAL [Habilidades Septiembre- Diciembre 13 sesiones 6
'Y DE HABILIDADES .
SOCIALES Sociales (Martes)
Programa de Enero- Julio (Lunes) 6 10 familias
Intervencidn con [Septiembre- Diciembre 4 10 familias
las familias: (Lunes)
AREA PROGRAMA TEMPORALIZACION N2 SESIONES N2 P.
USUARIAS
AREA DE OCIO Y
TIEMPO LIBRE Programa de Enero- Julio (Viernes) 38 Salidas 10-15
Agenda
Cultural Septiembre — Diciembre (17 Salidas 10-15
(Viernes)
Visitas y 2 i
participacién en nero-2utio 9 sesiones 12
otros recursos [Septiembre — Diciembre 4 sesiones 11
externos:

Viaje de verano
(Respiro
Familiar):

Semana del 3 al 7 de

Junio.

Participan 21 personas
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9- EVALUACION DE LOS SERVICIOS PRESTADOS

Los seguimientos de la adhesion al tratamiento, tanto en el presencial con las visitas a la
consulta de la Unidad de salud Mental, como en aquellas personas que siguen tratamiento
farmacoldgico, se ha observado que las intervenciones en este aspecto han sido exitosas,
evitando ingresos hospitalarios. Por otra parte, se ha detectado una recaida en una de las

personas usuarias que se resolvid con una consulta en psiquiatria y retomar la medicacién.

Las personas usuarias han demostrado un gran nivel de autonomia; en lo referente a las
Actividades de la Vida Diaria y las instrumentales, tienen un buen manejo en general, a lo que
cabe afadir que algunas de ellas han adquirido nuevos conocimientos y han gestionado los

cambios de forma éptima.

El programa de cocina ha tenido, desde sus inicios muy buena acogida y participacion del 100%
de las personas usuarias, consiguiendo a la vez el objetivo de mejorar la autonomia, el manejo
de AVD, y proporcionar herramientas para vivir solos y solas. Las actividades de cocina estan
previstas para continuar el 2025, por el desarrollo que ha tenido y por peticion de las personas

beneficiarias.

Respecto a la prevencién y promocion de la salud, (que se ha trabajado a través de los
programas de balonmano inclusivo, piscina, gimnasio, y senderismo), hemos observado
pequefias mejoras en la salud fisica de distintos participantes. Dadas las patologias fisicas de
algunas personas usuarias debemos contemplar la aplicacidon de dichos programas durante un

largo periodo de tiempo, para qué produzcan los efectos deseados.

En cuanto al area de rehabilitacidn cognitiva, se han realizado dos sesiones por semana para
dar cabida al mayor nimero de usuarios y usuarias de la asociacién, ya que consideramos que
es fundamental realizar este tipo de ejercicios sobre todo en personas que padecen una
enfermedad mental. Se han utilizado todo tipo de recursos con la finalidad de hacer el mas
ameno posible el programa y asi conseguir una mayor adherencia, y han sido los descritos a
continuacién: cuadernos especializados y especificos segun niveles, juegos de mesa, libros,

audiovisuales, entre otros.

La gestion del tiempo libre, se ha trabajado mediante las salidas culturales, excursiones y
actividades externas a la asociacién. Estas actividades han tenido muy buena acogida por las
personas usuarias, con una participacién plena de los diferentes grupos, a parte de las salidas

extraordinarias, las cuales han aumentado en nimero y participacion. Se han realizado todos
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los viernes excursiones a diferentes puntos de la provincia de Castellén y la provincia, y las 2

salidas al cine.

El programa de huerto perdura entre las actividades ocupacionales, con buena participacién, y
este afio, con dos grupos mixtos entre personas usuarias de la asociacion y otros del Centro de
Dia, ha propiciado mejora en la dinamizacidn y participacién de los componentes de cada
grupo, asi como la mejora en las interrelaciones, trabajo colaborativo y productividad o

asuncion de responsabilidades entre las personas participantes.

En coordinacién con la asociacidn Realment y el Banco de Alimentos de Castelld, se ha iniciado
el voluntariado de algunas personas de Salut Mental Castellé (AFDEM), las cuales han
participado un dia a la semana 2 personas usuarias del centro de dia y 3 de la asociacién, con
un indice de asistencia y participacién muy alto. Cabe sefialar que el voluntariado seguira para

el 2025 con mayor nimero de participantes por demanda de los mismos.

Los programas referentes a la creatividad se han organizado en Ceramica, Psicomotricidad Fina
y Dindmicas Musicales, en la mayoria de casos con gran demanda y participacién. Es en el caso
de Cerdmica en el que las faltas de asistencia han sido minimas, con 7 participantes que han

disefado, elaborado y finalizado diversas piezas que se han llevado para si mismos.

Dindmicas Musicales han proporcionado una coyuntura en la que dicho cambio se ha hecho
cuando las personas usuarias estaban desmotivadas con las sesiones de musicoterapia; en
cambio la participaciéon y motivacion en las actividades de dindmicas musicales ha aumentado,
demandando las y los participantes su continuidad para el 2025, siendo un programa muy ben

valorado.

También se ha trabajado con las TIC's (Tecnologias de la Informacidn y Comunicacion), a través
de los programas de Smart-phone e informatica. Los usuarios u usuarias del centro al principio
mostraron cierta reticencia para inscribirse a los mismos, por desconocimiento de la temdtica y
miedo a la frustracién, pero con el paso de las semanas en nimero de participantes aumento
claramente. Desde la asociacién creemos que son programas basicos para luchar contra el
fénomeno de la brecha digital que tanto afecta a las personas con enfermedad mental, para
asi reducir denominada "brecha social", que actia como factor de exclusion tanto social como

personal.

Lo positivo de leer, estimula las capacidades cognitivas, mantiene el cerebro activo, favorece la
salud mental (atencién, concentracién, memoria), reduce el estrés, la angustia y la ansiedad,

mejora el estado de animo, permite desarrollar empatia, aumenta nuestro vocabulario, y
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facilita las relaciones sociales. En el programa de Comprensié Lectora, se ha conseguido que las
y los participantes fomenten lo descrito, afiadiendo el trabajo en equipo para desarrollar

algunas actividades; asimismo nadie ha abandonado el programa.

Las personas usuarias de Salut Mental Castell6 (AFDEM) tienen altas capacidades para
desenvolverse en sus rutinas de forma auténoma, por lo que la implementacidon de los
programas de Autonomia y Actividades Basicas de la Vida Diaria, han tenido buena acogida y
alta participacién, aparte de ser valorado de forma positiva por las personas asistentes, se ha
dinamizado mucho gracias a la actitud proactiva de los grupos, fortaleciendo las habilidades de

las que ya disponen y aprendiendo aspectos que no conocian, incluso extrapolando el

contenido de lo aprendido.

10- CONCLUSIONES

Hemos finalizado el afio implementando los programas previstos, implementando la
intervencién y siendo acogidos por las personas usuarias y las familias de forma positiva. Cabe
anadir que el hecho de ejecutar mayor nimero de programas, se puede considerar una mejora
en la intervencién en el proceso de rehabilitacion, puesto que se trabajan las materias de
forma mas concreta y se afiaden puntos de formacién concretos, dando margen a trabajar con

las personas de forma individualizada.

Proporcionar los soportes y la atencion necesaria para las personas con enfermedad mental es
una de las bases para su mejora psicosocial, de esta forma, facilita la participacién social o el
acceso al mercado de trabajo, generando espacios en los que ejerzan libremente sus derechos
igual que el conjunto de la sociedad, derechos que no tienen adheridos por su etiqueta y
condicion de “enfermo mental”. Las personas de este colectivo han sido definidas
histéricamente por las limitaciones, mas que por sus capacidades, a lo que cabe afiadir la
fuerza con la que el estigma social ha proporcionado barreras que, actualmente siguen
presentes. Reconducir y recuperar o reforzar las capacidades y habilidades de las personas
para fomentar la participaciéon social, beneficiando a la persona y su entorno es fundamental

para una sociedad inclusiva que pueda hacer frente a las desigualdades sociales que se

acentlan cada vez ante las coyunturas y los cambios sociales.

Nos encontramos en una época de mejora de la Red de Salud Mental, aunque con carencias
muy presentes, pero debemos diversificar los servicios, orientandolos a la recuperacién y el

respeto de los Derechos Humanos de las personas usuarias.
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La desinstitucionalizacién de la atencién de personas con trastorno mental puede generar
espacios en los que la persona pueda participar activamente en la comunidad, facilitando a la
vez capacidades de empoderamiento y por ende mejora en la calidad de vida de dicha persona

y del contexto social.

Relativo a la salud mental, la visibilizacion es la base para que se normalice la
conceptualizacion de los trastornos mentales graves, dotando a la sociedad de informacién
sobre estas patologias, comprensién y acercamiento a la problematica que engloba a este
colectivo de personas, asimismo rompe estigmas sociales, aparte de generar mecanismos de

prevencion en la sociedad.

A lo largo de este afio 3 personas han encontrado trabajo, este objetivo se programara como
uno de los ejes centrales para el 2025, con el fin de proporcionar medios y habilidades a las
personas usuarias de la asociacién para la busqueda activa de trabajo y aumento de la

empleabilidad en el colectivo de personas con trastorno mental.

Partiendo de la base de que la presencia del asociacionismo en las intervenciones psicosociales
es emergente, desde Salut Mental Castelld6 (AFDEM), se fomenta la presencia de estas
entidades con cercania a las personas de la provincia de Castelldn. De esta forma esta forma la
intervencién permite, no solo la participacion de las personas con enfermedad mental o sus

familiares, sino que incorpora la posibilidad de participacion ciudadana.

Cabe remarcar que para el aflo 2025 se prevé ampliar el nimero de programas y reforzar las

actuaciones de intervencién cognitiva.

Consideramos que existen 4 areas que debemos mejorar cara al futuro:

- Intervencidon temprana del TMG
- Insercién laboral

- Visibilizacién e informacion sobre salud mental Continuidad de Cuidados.

Salud Mental Castellé (AFDEM) lleva 29 afios reivindicando y colaborando en la mejora de la

calidad de vida de las personas con enfermedad mental y sus familiares.

Con todo, pensamos que ésta es una labor de todos, por lo que la coordinacidn, planificaciény
el trabajo en red se muestran como algo indispensable para acabar con la visién nihilista y

catastréfica del TMG.
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Las recientes coyunturas en el sistema de salud, ha puesto en evidencia carencias que han

afectado la atencién y continuidad de tratamientos de la ciudadania, por lo que desde esta

entidad se concluyen algunas propuestas presentadas a continuacidn:

1-

Reforzar el sistema publico en todos sus niveles, pero también la coordinacién de
todos los agentes intervinientes.

Tenemos que potenciar las formas de atencidn cercanas, en el domicilio o en los
entornos normalizados, con una metodologia lo mas flexible posible.

Es el momento de “descentralizar” los cuidados para que se empapen del tejido social.

Vemos indispensable la creacidn de la figura del “ASISTENTE PERSONAL”, en particular
para los casos mas graves o los momentos de crisis.

Mas que nunca tenemos que estar por lo publico, la multidisciplinariedad, el trabajo en
red y la participacion de las personas usuarias, familias, profesionales e instituciones
desde un modelo horizontal.

Hay que poner el foco en la persona y las necesidades no cubiertas, mas que en la
enfermedad o la discapacidad, sin obviar la perspectiva lega de quienes mas saben de

como vivir el miedo y la angustia en primera persona.

Finalmente remarcar la importancia de la actuacién de Salut Mental Castell6 (AFDEM), cuyas

intervenciones y actividades proporcionan apoyo y ayuda a numerosas personas que han

evitado la institucionalizacion o la exclusion social.

Y para que conste en los efectos oportunos firmo la presente, en Castellé de la Plana a 20 de

Enero del 2025.
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