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1.INTRODUCCIO

1.1- Identificacio del centre

La Residencia Inglada Via acull dos establiments residéncia assistida i centre
de dia.

La residencia assistida té 69 places i el centre de dia 10.
Dins de les 69 places, hi ha tres unitats:

Unitat 1:unitat de psicogeritatria que aten a 7 persones que pateixen demencia
severa.

Unitat 2: unitat per atendre a 12 persones amb deteriorament cognitu moderat-
greu.

Unita 3: persones sense deteriorament o deteriorament lleu-moderat.

1.2- Ubicaci6 del centre
Esta situat a Vilafranca del Penedés, al carrer Clascar ,15.

Esta en un entorn absolutament urba, al centre del poble, fet que facilita la
participacio comunitaria dels residents, aixi com les visites d’amics i familiars.

Al darrer trimestre de 2017 la poblacié de Vilafranca del Penedes és de 39.532
habitants.

1.3- Infraestructura
El centre el formen dos edificis, units entre si per unes pasarel-les, amb un pati
ajardinat central.

Edifici 1:

Té tres plantes i un semisotan. Per igualar la numeracié de les plantes amb
I'edifici 2 de construccio posterior, s'Tanomenen planta 1, 2 i planta 4.

e Ala planta semisotan hi ha la bugaderia i una capella.
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A la planta baixa hi ha [I'entrada principal i recepcid del centre, la
biblioteca, despatx de direccio, banys , la sala de visites, la cuina i el
menjador.

A la planta 1 hi ha la unitat de psicogeriatria, amb 5 habitacions, 3
individuals i 2 compartides, una sala d’estar, un menjador, dos banys
adaptats i una sala de control per les auxiliars.

A la planta 2 hi ha I'infermeria i despatx del metge, sala d’estar de la
unitat 2, perruqueria , sala de visites ,office, 4 habitacions individuals i 6
de compartides. A més de magatzems de llenceria i material
d’infermeria.

A la planta 4 hi ha 9 habitacions compartides , la sala de fisioterapia que
hem construit aquest any i un gran terrat de lliure accés pels residents.

Edifici 2:

Té planta baixa i 4 pisos.

A la planta baixa hi ha el despatx de treball social, els WC comuns
adaptats, la sala de control de les auxiliars i dues sales destar i
activitats dels residents .

A les 4 plantes hi ha la mateixa distribucié, que és ,7 habitacions
individuals, un office i dos magatzems de llenceria.
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2. CARACTERISTIQUES DE LA POBLACIO ATESA

2.1. Servei residéncia

A. Estada mitjana

Els clients atesos durant I'any 2017 han estat 82.
La mitjana actual de permanencia al nostre centre és de: 1215 dies.

Durant aquest any no s’han realitzat estades temporals degut a que no hi ha
hagut places lliures.

A I'acabar I'any 2017 la llista d’espera de plaga privada és de 178, i a 'acabar
el 2016 era de 114 persones. Per tant la llista d’espera ha crescut un 36 %

B. Clients privats i publics

Dels 82 clients atesos durant 'any 2017 el nombre de clients que han ocupat
una plagca amb suport public és la segient:

Clients

B Publics

M Privats

H Privats amb Prestacio
Vinculada

En aquest grafic podem observar que un 84% (69 clients) ocupen placa
privada, ja sigui amb ajuda d’una prestacié vinculada o sense. | un 16% (13
clients) han gaudit del suport public total.
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Respecte a I'any anterior ha augmentat un 4% les persones amb una prestacio
vinculada i d’altra banda les persones que gaudeixen d’un servei totalment
privat han disminuit, aquest fet és degut a l'augment de persones amb
dependéncia al nostre centre.

C. Mitjana d’ocupacio del centre

La mitjana anual de places ocupades del nostre centre ha estat de 68.75
places, aix0 significa que hem mantingut la ocupacio a un 99,5% de la nostra
capacitat. El 0,5% restant és degut als dies que passen entre una baixa i una
nova entrada.

D. Procedéncia

Durant I'any 2017 la procedéncia dels nostres clients és la seguent:

Procedéncia
60
50
40
30
Procedeéncia
20
10
O T T T T T 1
Domicili Fills Centre centre Altres Pis Tutelat
Propi residencial sociosanitari
E. Origen

Dels clients atesos durant 'any 2017 trobem la seguent relacié segons el lloc
de naixement:

1- Vilafranca i comarca de I'Alt Penedes 50 clients (60%)
2- Provincia de Barcelona 7 clients (9%)

3- Provincia de Tarragona 4 clients (6%)

4- Comunitat d’Extremadura 9 clients (11%)

5- Comunitat d’Andalusia 6 clients (8%)

6- Comunitat de Madrid 2 client (2%)

7- Comunitat de Castella Lle6 2 clients (2%)
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8- Comunitat d’Arago 1 client (1%)
9- Melilla 1 client (1%)

Origen de naixement

H Vilafranca i Comarca
M Barcelona provincia
M Tarragona provincia
W Arago

M Andalusia

H CastellaiLled

= Extremadura

m Melilla

Madrid

El que aquest grafic ens mostra que més de la meitat dels nostres clients son
de naixement de la nostra area d’influéncia més propera que és 'Alt Penedeés. |
que en total el 75% dels nostres clients s6n de Catalunya de naixement.

F. Municipi de Procedéncia abans de I'ingrés al centre

Dels clients atesos durant I'any 2017 trobem la seguent relaci6 segons el
Municipi d’'on provenen els nostres clients abans d’ingressar al centre:

1- Vilafranca 74% (s6n 60 clients)

2- La Granada 1% (és 1 client)

3- St. Cugat Sesgarrigues 3% (s6n 2 clients)
4- Torrelles de Foix 1% (és 1 client)

5- Pacs 1% ( és 1 clients)

6- St. Sadurni 1% ( és 1 clients)

7- Avinyonet 4% ( son 3 clients)

8- Barcelona 10% ( sén 8 clients)

9- Santa Margarida i els Monjos 1% ( és 1 client)
10-Tarragona 1% ( és 1 client)

11-Cardona 1% (és 1 client)

12-Vic 1% ( és 1 client)

13-Bellvei 1% (és 1 client)
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La grafica ens mostra que la gran majoria dels nostres clients en concret un
75%, provenen del nostre municipi i si ens fixem en els altres podem observar
que el 86% dels nostres clients son de la nostra comarca de I'Alt Penedés.

G. Edat Mitjana

L’edat mitjana de els nostres clients durant 'any 2017 ha estat de 88’5 anys.

H. Génere i estat civil

Durant I'any 2017 hem tingut al centre 11 clients de génere masculi, que
suposa pel nostre centre un 14 % de la poblacio atesa i 71 clients de genere
femeni que suposen un 86 % de la poblaci6 atesa.

B Homes

Geénere H Dones

0 20 40 60 80 100
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A continuacié es detalla el numero total i el percentatge d’homes i de dones
segons estat civil.

Estat Civil Homes Dones Total Percentatge

Casats/des 3 2 5 6%

Solters/es 3 18 21 26%

Vidus/es 5 50 55 67%

Dinvorciat/da | -- 1 1 1%
Separat/da

60 -

50 -

40 A

B Homes

30 - B Dones

Total

20 A

10 ~

Casats Solters vidus separat/da

| . Altes i Baixes del centre

Durant 'any 2017 hem tingut un total de 13 noves altes al centre les quals
totes han estat de modalitat de llarga estada.

D’aquestes 13 noves altes, 4 han estat amb plaga amb suport public (plaga
col-laboradora) mitjancant el programa de suport al acolliment residencial.

D’altra banda durant I'any 2017 hem tingut un total de 13 baixes, els motius
dels quals s’especifiquen en el K.

J. Motius d’ingrés al centre

Els motius principals d’ingrés al centre aquest 2017 es poden agrupar en els 3
grups que es detallen a continuacio.
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1. Consens familiar: El 48% va ingressar per consens amb el cuidador
principal. Ja sigui per problematica intensa que requeria atencio per part
de professionals especialitzats o per sobrecarrega del cuidador o
impossibilitat d’aquest per atendre les necessitats especifiques del client
estant a casa seva o a la sortida d’un centre sociosanitari.

2. Decisio propia: El 35 % dels clients van ingressar al centre per decisio
propia ja sigui per dependéncia, 0 manca de xarxa familiar o por a
sobrecarregar aguesta xarxa.

3. Canvi de centre Residencial: Un 17% dels clients va ingressar al centre
procedent d’'un altre establiment, ja sigui per proximitat, per manca de
satisfaccié o han optat per la plaga publica.

Motius d'alta

4.5

4 \
3.5
2.5
2 \ == Motius d'alta

1.5

0.5

Congens familiar Desisid propia Canvi de centre

K. Motius de baixa

Durant I'any 2017 hem tingut un total de 13 baixes.

El motiu del qual ha estat Exitus: Un 100% de les baixes van ser ocasionades
per la defuncié de la persona.

H. Grau d’autonomia i dependéncia

Durant el 2017 dels 82 clients que em tingut, segons la seva valoracio de
dependéncia ens trobem que: 7 persones tenen baixa dependeéncia, 23
persones tenen mitja dependéncia i hem tingut 36 residents amb alta
dependéncia.

Per Gltim 16 persones no tenen valoracioé de grau degut a la seva autonomia o
bé per que expressen que no volen accedir a la llei de la Promocié de
'autonomia personal i atencio a les persones amb situacié de dependéncia.
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2.2. Servei de centre de dia

Durant el segon any de servei de centre de dia es continua assolint I'objectiu de
plena ocupacié. Amb llista d’espera per accedir al servei.

A lacabar I'any 2016 la llista d’espera de plaga en centre de dia era de 7
persones , i a 'acabar el 2017 era de 26 persones. Per tant la llista d’espera ha
crescut un 370 %

A. Estada mitjana

Els clients atesos durant I'any 2017 han estat 17 persones. S’observa una
disminucio del 19% respecte I'any 2016 ja que les la permanéncia d’estada al
centre ha augmentat.

La mitjana actual de permanéncia al nostre centre és de: 8 mesos.

B. Procedéncia

Durant 'any 2017 la procedéncia dels nostres clients és la seguent:

Procedencia

4 Procedéncia

Domicili Propi Fills Centre de dia Altres

La majoria dels nostres clients provenen del seu domicili o del dels fills on hi
conviuen.

C. Municipi de Procedéncia abans de I’ingrés al centre

Dels clients atesos durant 'any 2016 trobem la seguent relaci6é segons el
Municipi d’'on provenen els nostres clients abans d’ingressar al centre:

1- Vilafranca 70% (sén 11 clients)
2- Pacs 5% ( és 1 clients)

10
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w
1

Sta. Margarida i els Monjos 5% (és 1 client)
St. Marti Sarroca 5% (és 1 client)

El Pla del Penedés 5% (és 1 client)
Guardiola de font Rubi 5% (és 1 client)
Vilanova i la Geltri 5% ( és 1 client)

Tegd

Municipi

> > » » » > H n® persones

La grafica ens mostra el 95% dels nostres clients sén de la nostra comarca I'Alt
Penedeés.

D. Edat Mitjana

L’edat mitjana de els nostres clients durant I'any 2017 ha estat de 84 anys.

E. Génere i estat civil

Durant 'any 2017 hem tingut al centre 4 clients de génere masculi, que suposa
pel nostre centre un 24 % de la poblacié atesa i 13 clients de génere femeni
gue suposen un 76 % de la poblacio atesa.

11
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Geénere

10 15

20

B Homes

® Dones

A continuacio es detalla el numero total i el percentatge d’homes i de dones
segons estat civil.

Estat Civil Homes Dones Total Percentatge
Casats/des 3 0 3 18%
Solters/es 1 0 1 6%
Vidus/es 0 13 13 76%

16 -

14 -

12 -

10 A B Homes

8 - B Dones

™ Total

6 .

4 .

2 .

0 . . .

Casats Solters vidus

F. Altes i Baixes del centre

Durant I'any 2017 hem tingut un total de 11 noves altes al centre, els motius
dels quals s’especifiquen en el 9.1.

12
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D’altra banda durant I'any 2017 hem tingut un total de 6 baixes, els motius dels
quals s’especifiquen en el 9.2.

G. Motius d’ingrés al centre

Els motius principals d’ingrés al centre aquest 2017 es poden agrupar en els 2
grups que es detallen a continuacio.

1.

Consens familiar: EI 83% va ingressar per consens amb el cuidador
principal. Ja sigui per problematica intensa que requeria atencio per part
de professionals especialitzats o per sobrecarrega del cuidador o
impossibilitat d’aquest per atendre les necessitats especifiques del client
estant a casa seva.

Canvi de Servei: El 17% dels clients va ingressar al centre procedent d’'un
altre establiment, ja sigui per proximitat o per manca de satisfacci6 amb
I'antic servei.

H. Motius de baixa

Els motius principals de baixa del servei de centre de dia aquest 2017 es
poden agrupar en els 4 grups que es detallen a continuacio.

1.
2.

Exitus: Un 17 % dels nostres clients van ser baixa per defuncio.

Canvi de servei: Un 66% dels nostres clients van causar baixa, ja sigui
per canvi a centre residencial o per ingrés a un centre de dia de placa
publica.

Retorn al domicili: Un 17% dels nostres clients van ser baixa per no
adaptacié al centre.

|. Grau d’autonomia i dependéncia

Durant el 2017 dels 17 clients que em tingut, 5 persones no tenen valoracio
de dependéncia, 2 persones tenen valoracio de baixa , 5 persones tenen
valoracio de mitja dependeéncia i finalment hem tingut 4 residents amb alta
dependéncia.

13
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3. SERVEIS ASSISTENCIALS BASICS

El nostre centre disposa de dos tipologies de serveis el de residencia
assistida, i el de centre de dia, els dos serveis comparteixen els mateixos
espais comuns, tenint en el centre tres unitats de convivencia, la unitat 1 per
les persones amb alta dependéncia, la unita dos per persones amb
dependéncia moderada-greu i la unitat 3 per persones amb més autonomia.

Els servei de residéncia disposa tan d’habitacions compartides com
individuals.

D’aquesta manera les tasques assistencials de les auxiliars de geriatria
gueda distribuida amb els segients horaris:

Despertar i Aixecar:

Aquesta tasca comenca a les 7 hores del mati. Amb dutxa diaria als
residents, exceptuant aquells amb qui es consensua una altra frequiéncia, i
amb la higiene completa a la resta de clients. Canvis de roba interior diaria,
canvis de roba exterior segons necessitat amb un maxim de dos dies.
Finalment acaba la tasca amb 'acompanyament al menjador per I'esmorzar.

Entre les 9 i les 10 es fa I'acollida dels usuaris del centre de dia i entre 18 i
21 es fa la despedida dels usuaris esmentats.

Enllitar

Higiene genitals. Higiene bucal. Canvis de Bolquer. Desvestir i posar el
pijama o la camisa de dormir.

Migdiades

Enllitar als residents que ho desitgin 0 que es consideri que els hi és
necessari pel seu estat, quan ells poden manifestar la seva voluntat. Canvi
de bolquer i fer higiene .

Pels usuaris de centre de dia disposem d’una sala amb butaques pel seu
descans, si ho desitgen.

Menjadors:

A TI'hora dels apats les auxiliars de geriatria estan al menjador per tal
d’atendre les necessitats dels clients, a mesura que van acabant els
acompanyen si els hi cal ajuda, procurant que sempre quedi una auxiliar
com a minim al menjador.

14
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També ajuden a recollir els estris del menjador i col-loquen i treuen pitets i
ajuden o donen menjar a les persones que ho requereixin.

Pel ressopd: reparteixen suc i iogurts als clients diabétics i als que ho
requereixin.

Habitacio:

Fer el llit del client, canvis de llencols i tovalloles dos cops per setmana, com
a minim, si s’embruten es fan els canvis que calen. Endregar I'habitacio i
guardar la roba néta i planxada als armaris. Revisar si els residents guarden
menjar a I'armari i informar que disposen d'un armari al menjador per
guardar-lo.

Ajudes Técniques:
El torn de nit realitza la neteja de les ajudes técniques.
La sala:

Durant el dia a els clients se’ls acompanya als lavabos segons demanda i
pauta per els que no ho poden demanar per si sols, amb la higiene de
genitals pertinent i el canvi de bolquers.

Es reparteix aigua, sucs o infusions segons el procediment de hidratacio
oral.

En els moments de més tranquil-litat es fan passejos amb els clients que
necessiten ajuda per deambular.

Les auxiliars ofereixen diferents activitats , per ocupar de manera consistent
el temps dels residents que ho desitgin.

Registrar:
S’omplen els registres pertinents a les activitats de la vida diaria.
Els registres que s’omplen soén:

- Caigudes

- Higiene diaria/ABVD

- Continéncia i ingesta

- Les incidéncies es registren al programa Geriaclick, a I'apartat de
comunicats diaris.

15
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4. AREA SANITARIA

4.1. Servei medic

La valoraci6 médica estara inclosa dins del diagnostic integral del resident i
abordara aspectes medics , funcionals , psicologics i socioambientals.

A. Recursos humans

Un metge
Horari: 1 hora 3 matins a la setmana i 2 hores 1 tarda a la setmana , estant
localitzable tots els matins de dilluns a divendres fins a les 15 h.

B. Activitats

Control i valoracio de la medicacio en el moment de I'ingrés

Valoracio , tractament i seguiment de les urgéncies

Control processos cronics i evitar complicacions

Revisi6 de la medicacié cronica per reajustar tractament i dosi segons la
necessitat.

Control de constants i sol-licitut peridodica d’analitiques i electrocardiogrames
Derivacions a altres especialistes quan sigui necessari 1 fer valoracions
conjuntes

Seguiment dels protocols consensuats de patologies croniques prevalents com
la DM Il , HTA , Dislipemia , MPOC , Malalties neurologiques degeneratives,
Demeéncies

Potenciar l'estat d’autonomia i independéncia prévia a lingrés amb
col-laboraci6 directa amb els departaments de Fisioterapia , Psicologia ,
Terapia ocupacional

Realitzacio dels certificats de defuncié i si es produeix fora del seu horari, sera
el metge de guardia que estigui en aquell moment el que ho faci.

Indicacié i signatura de registres de contencions en els casos indicats
Informacié a les families de I'estat de salut dels residents , dels resultats de
proves complementaries realitzades i de processos aguts 0 urgencies
esdevingudes

Participacié a les reunions de PIAl , valorant i fixant els objectius de I'area
medica per a cada resident.

C. Patologies més comunes al nostre centre

Hipertensio arterial.................cvvvvinnnn. 60
Diabetes Mellitus Il ...........oeovvvivviviinnnnns 20
Alteracio del metabolisme dels lipids...... 31
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Patologia Reumatologica(artrosi,etc)..... 68
Accident vascular cerebral...................... 10
Demeéncia tipus Alzheimer............cccceeeennnnee. 11
Altres demenCiIes..........ccccovvvvvvieviiiiiiiicee e, 11
Malaltia Pulmonar Obstructiva Cronica.......... 15
Patologia Cardiaca ( isquemica,valvular,etc).. 33
Patologia Neurologica ( parkinson,etc)........... 9

Patologia Psquiatrica( depressio,ansietat)..... 31
Disfuncio tiroidal ..........ccceveeeeieiniiieiieee 10
NEOPIASIES.....vuvveiee e, 15
Insuf.Renal Cronica ........cccvvvvvvvviiieeeeeeeeeee, 15
ANEBMIES ... 12

D. Suport medic extern

Mitjangant el Dr. Del nostre centre que també és metge de familia del CAP Alt
Penedeés i el personal d’infermeria es poden gestionar receptes , consultes a
especialistes , proves complementaries , analitiques i transport sanitari no
urgent.

E. 061

Telefon per sol-licitar, prévia valoracid conjunta, derivacions amb caracter
d’'urgéncia i/o emergeéncia a I'hospital de referéncia amb el adequat transport
sanitari urgent, i consultes, visites fora de 'horari del nostre metge .

F. HCAP

Es el nostre hospital de referéncia i ens dona cobertura i assisténcia a totes les
urgencies que es puguin produir.

Col-laboracio directe amb servei de PADES (Malalt fragil i oncologic)

4.2. Servei d’infermeria

El servei d’'infermeria del nostre centre , ha estat format aquest any per 1
infermera a 40 hores setmanals , que és la responsable higiénic-
sanitaria del centre , 1 infermera 6 hores a torn de tarda i , juntament
amb unatercera, caps de setmana.

El nostre servei intenta detectar precocment qualsevol necessitat |,
problema i/o patologia que puguin presentar els residents i/o la seva
familia ; delegant cada necessitat al professional corresponent o
intervenint directament si és el cas.

17
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Aquest servei esta ubicat a la 22 planta del centre , on hi ha 1 carro de
cures , 1 armari amb un estoc de farmacs , arxius i la caixa forta
d’estupefaents . Hi ha un altre armari amb material injectable , cures i
fungible .

A. Les funcions o tasques de la infermera en el nostre centre sén:

e Preparacio de la medicacio dels residents.

e Administracié de la medicacié als residents i preparar els canvis de
tractament que fa el metge .

e Coordinacié amb el metge de la residencia de la tramitacié de receptes
tant manuals com electroniques, analitiques , controls de sintrom , volant
per ambulancies...

e Pressa de constants : T/A , FC , T , Saturacié doxigen ,
glicémies i pesos segons protocol del centre.

Les constants vitals es controlen mensualment i sempre que

I'estat general del resident i la pauta médica ho requereixi

Les glicemies es fan diariament als insulinodependents i setmanals als
controlats amb antidiabétics orals.

e Realitzacié d'ingressos: entrevista amb el resident i la seva familia .
Revisié del tractament medic que porti i preparacio del
mateix .

Establir el pla de cures d’infermeria segons protocols.

e Passar visita juntament amb el metge.

e Control i supervisié de les dietes que es subministren als residents, aixi
com la revisid i si cal els canvis en els menus 2 cops I'any.

e Sol-licitar a la farmacia les comandes de medicaments, material de
cures , material fungible, etc.,aixi com els canvis de tractaments fets pel
metge.

e Coordinacié amb la resta de I'equip multidisciplinari a través de

reunions de PIAI per donar atenci6 integral als nostres residents .

e Cures de Ulceres per pressio i altres lesions.

e Atendre als residents enllitats per malaltia .

e Participaci6 en la implantacié dels procediments del centre.

e Formacio al personal de nova incorporaci6 .

e Col-laboraci6 sempre que calgui amb la resta de professionals del
centre.

A continuacio detallem els continguts de les diferents tasques assistencials:

18
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B. Cures

Entenem per cures , totes aquelles maniobres que s’han de realitzar per dur a
terme la curacié de qualsevol ferida , Ulcera , eczema , etc

Durant I'any 2017 s’han realitzat un total de 2.980 intervencions a 43 residents
de les quals 16 eren UPP , 5 eren Ferides traumatiques,6 Eczemes, 5 Ulceres
vasculars,11 cures per fongs a les ungles mans i peus.

Hem guarit totes les UPP excepte 6.

Hem guatrit totes les U. Vasculars.

Hem guarit 6 fongs a ungles , la resta de residents han millorat molt .

Ens ha quedat per guarir 1 eczema .

Hem guatrit les ferides traumatiques.
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C. Control de dietes.

En el nostre centre tenim diferents tipus de dietes tenint en compte sempre les
necessitats que té cada resident i les seves patologies . Principalment tenim 3
tipus de dietes:

-Dieta normal / hiposodica : es caracteritza per tenir un bon equilibri

entre tots els seus nutrients ( glucids , lipids, proteines , vitamines , fibra
vegetal , elements quimics
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essencials , aigua i electrolits ) i tots els grups d’aliments ( derivats
lactics , carn , peix , ous , cereals , fruites verdures, llegums , aliments
grassos , etc.)formant aixi una dieta mediterrania ben equilibrada. El
baix contingut en sodi és necessari per poder controlar algunes
patologies com els edemes , HTA , Insuf. Renal .

-Dieta diabetica : es caracteritza per presentar una disminucié dels
glicids , especialment els d’absorcié rapida. Es important també
distribuir les calories durant tot el dia. La resta de nutrients es prenen en
la mateixa quantitat que la dieta normal.

-Dieta triturada : aquesta dieta és basicament la mateixa que la dieta
normal , només es diferencia en la textura , que és triturada. Aquesta
textura és necessaria pels residents que pateixen dificultat per mastegar
o per

deglutir els aliments .

D. Control de diabétics

Durant l'any 2017 hem controlat la glicémia capil-lar als residents
insulinodepenents 2 vegades al dia , excepte en els periodes que porten pauta
fixa d’insulina rapida que és fan controls abans de cada apat .

Els que prenen antidiabetics orals tipus secretagors se’ls fan controls 1 cop per
setmana i els que prenen no secretagors , 1 cop a l'any igual que els que
nomes es controlen amb dieta , segons protocol establert pel CAP Alt Penedés

E. Pressa de constants

En el nostre centre es pren la T/A com a minim un cop al mes a tots els
residents . Cada vegada que es canvia el tractament antihipertensiu es
controlara diariament durant uns dies , i sempre que creiem necessari.

El pes es controla a tots els residents 1 cop en mesos alterns , o si cal un
control més estricte per indicacié medica , es fa cada mes o c/ 15 dies.

La resta de constants es prenen sempre que sigui necessari i davant de
gualsevol derivacio hospitalaria o quadre agut .

Normalment prenem: T/A , pols, saturacié d’oxigen i temperatura.

S’han realitzat 2100 controls de tensio arterial a 85 residents , 2100 controls de
frequencia cardiaca a 85 residents.

S’han realitzat 553 controls de pes a 85 residents.

S’han realitzat 79 controls de detecci6 d’infeccions urinaries .
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F. Administracio de injectables i vacunes

Durant 'any 2017 hem vacunat de la grip a 64 residents, vam comencgar a
I'octubre fins el novembre segons les pautes que ens van donar des del CAP
Alt Penedés . Només 4 residents no es van vacunar.
Vam administrar un total de 1885 injectables S/C i 51 IM . Es demana al CAP el
listat de vacunacions i les dosis pendents dels ingressos nous que
s’administren si estan disponibles en el mateix mes.

G. Controls de sintrom i extraccions de sang.

A I'any 2017 s’han realitzat 84 controls de sintrom a 6 persones amb tractament
anticoagulant ( acenocumarol 4mg/1mg i Warfarina sodica) .
Es van realitzar 98 extraccions de sang per analitiques de control .
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H. Incontinéncies

Durant 'any 2017 hem tingut un total de 60 residents que patien algun tipus
d’incontinéncia , d’aquests 12 eren incontinents dobles ( urinaris i fecals ) i 48
només urinaris.

|. Derivacions a Hospital

Durant I'any 2017 infermeria ha comptabilitzat les derivacions al nostre hospital
de referencia, Hospital Comarcal Alt Penedes .
En total vam fer un total de 37 derivacions a L’Hospital.
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J. Atencid indirecta

Una de les tasques més importants que realitza I'equip d’infermeria és donar
informacié sanitaria referent del resident a les seves families . Donem
informacié sobre l'estat de salut del usuari , I'evolucié de processos aguts ,
caigudes , cures , visites a especialistes , etc. Ho registrem en el seguiment
d’infermeria perqué hi hagi constancia .

S’informa a les families de la documentacidé que cal portar a les visites
programades , aixi com , els dispositius més adequats per a la prevencio de
lesions per pressio i augmentar el confort del resident mitjancant calgat comode
, COIXins | matalassos antiescares , etc.

Realitzem també un seguiment dels usuaris que tenim ingressats a I'’hospital
durant tot el seu proceés .

| també participem en les reunions post-PIAl , si aixi s’ha decidit en la reuni6 de
PIAI.

Durant 'any 2017 hem tramitat un total de 27 volants per Us del transport
sanitari per trasllats no urgents .
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S’han tramitat 115 visites a especialistes en el nostre hospital de referencia
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4.2.1. Objectius per I’any 2018

e Fer cursos per part de les infermers i auxiliars del nostre centre , per
poder ampliar els nostres coneixements i poder posar-los en practica en
la residéncia.
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e Millorar la coordinaci6 amb els diferents serveis per
aconseguir millorar la qualitat assistencial dels nostres residents.

e Reunions periddiques amb I'equip d’infermeria per poder posar en
comu nous objectius de treball i millorar protocols o actuacions
gue siguin idonies pels residents.
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5. SERVEI DE REHABILITACIO.

5.1. Servei de fisioterapia

A. Objectius generals en I’'ambit de la fisioterapia

Mantenir i/o millorar I'autonomia dels residents.

Realitzar grups de gimnastica adients segons el nivell fisic i
cognitiu de cada usuari.

Fer una valoracio inicial i un seguiment de cada resident per tal de
concretar els objectius que corresponguin.

Vetllar pel bon funcionament de les ajudes técniques aixi com de
les cadires de rodes.

Proporcionar les ajudes técniques als residents que convinguin i
fer educacio sanitaria de com fer-les servir.

Estimular i potenciar I'activitat fisica.

Prevenir I'aparicié de determinades patologies i evitar el progrés
d’altres.

Evitar el sedentarisme.

Promoure la satisfaccio i motivacié dels usuaris.

B. Objectius especifics i individuals

Mantenir i millorar els recorreguts articulars.

Mantenir i millorar la forca muscular.

Fer reeducacio de la marxa.

Millorar I'equilibri, la coordinacid, la deambulacié i la propiocepcio.
Reduir el dolor, especialment, aquell que pugui afectar a la
gualitat de la marxa.

Mantenir en bones condicions el sistema limfatic.

Mantenir un bon estat fisic general.

Evitar sedentarisme.

C. Intervencio terapeutica

Consta de dos patrts:

a) Fisioterapia individual.

Segons com estigui I'estat funcional del resident s’aplicara un tractament o un
altre, podent fer tractaments més actius per part del resident o bé tractaments
mMés passius si no pot col-laborar.
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b)

D.

Fisioterapia grupal.

Gimnastica Grupal (Dimecres i Dijous).

Es una gimnastica destinada als residents que tenen més o menys
limitacié i aquells que tenen interes en participar. Es fa dos dies a la
setmana i es realitzen exercicis actius de totes les extremitats.
Propiocepcio i moviment corporal (Dilluns).

Es realitzen exercicis per millorar I'equilibri, la coordinacié i la forca.
Aquesta gimnastica la fan els residents autbnoms que volen participar.
Gimnastica per a grups a molt deteriorament fisic i/o cognitiu
(Divendres).

S'utilitzan objectes que estimulen als residents com ara pilotes de
diferents mides i es fan exercicis d'EESS, d'EEIl, de tronc i
deambulacions.

Totes aquestes activitats es fan pensant en millorar 'autonomia, la
seguretat i el benestar dels residents. Un dels principals objectius es
assolir la satisfaccio dels usuaris.

Registre de caigudes

L’ any 2017, el registre de caigudes ha sigut el seglent:

A la residencia han residit durant aquest any: 97 usuaris, entre residents i
persones de centre de dia, 78 residents que encara hi son i 19 que s’han donat
de baixa.

D’aquests 97 residents, 43 d’ells van patir alguna caiguda a la residéencia, per
tant un 44 % del total de residents.

Dels 43 residents que han caigut aquest any, 19 d’ells han patit caiguda de
repeticio.

Totes les caigudes enregistrades durant 'any 2017 suma el numero de 96
caigudes.

D’aquestes 96 caigudes:

34 (35%) han succeit a les habitacions.

26 (27 %) ales sales d’estar.

13 (13,5%) en altres zones de la residencia (passadis, ascensor, jardi).
11 (11,4%) han succeit al lavabo.

8 (8,3%) al menjador.
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E. Registre d’ajudes técniques

Dels 97 residents que hi havia al centre al 2017:
43 (44,3%) portaven cadira de rodes.

29 (29,89%) portaven caminador.

12 (12,37%) anaven amb bastd o una crossa.

13 (13,4%) sense ajuda técnica.

F. Tractaments individualitzats

La major part dels residents presenta alguna afectacié a nivell fisic que
comporta la necessitat d'aplicar tractaments individualitzats.

Les patologies que poden presentar son:

- Algies generals i/o locals a hombros, esquena, genolls, cames, etc.
- Contractures musculars.

- Artrosis, osteoporosis, artritis.

- Afectacions del sistema nervios, sistema limfatic i venos.

Quan entra a la residencia un nou resident es fa una valoracié inicial, explorant
la qualitat de la marxa, I'equilibri, el risc de caigudes i si precisa d'ajuda técnica.

Segons l'estat fisic que tingui es fara un tractament o un altre:
. Tractament amb residents que no poden deambular.

Amb els residents que no colslaboren es fan mobilitzacions passives d'EESS i
EEIl i/o massoterapia per millorar I'estat muscular, articular i circulatori. Aixi
podem retardar la rigidesa articular, contractures musculars, etc.

Si en canvi el resident participa activament, es treballa la bipedestaci6 i
s'expliquen exercicis actius tant d'EESS com d'EEII.

. Tractament amb residents que deambulen.

Es potencia la reeducacidé de la marxa mitjancant el circuit de paralsleles,
escales i rampa i s'ensenyen exercicis per millorar I'equilibri i la coordinacio.
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. Tractament antialgic.

Disposem de varius dispositius per reduir/palsliar el dolor: Infrarojos, TENS,
bosses d'aigua calenta, ultraso, crioterapia, els quals, s'utilitzen segons
convingui.

. Objectius pels residents amb major limitacio:
Mantenir/augmentar el recorregut articular.
Retardar la rigidesa articular/muscular.

Activar la circulacio.

Mantenir/recuperar la bipedestacio.

Reduir el dolor.

Mantenir/potenciar la mobilitat general.
Mantenir/potenciar 'autonomia.

Retardar les consequéncies de la immobilitat (nafres per pressio, rigidesa,
problemes circulatoris, etc.)

Estimular el sistema nerviés.

Disminuir la tensié muscular.

Potenciar la musculatura debilitada.

. Objectius pels residents més autonoms.
Potenciar la seva autonomia.

Millorar/potenciar la marxa, I'equilibri i la coordinacié.
Disminuir el dolor.

Fer educacié sanitaria respecte habits negatius (postura, marxa inadequada,
etc).

Frenar 'empitjorament de les patologies que tinguin.

5.1.2 Objectius 2018
e Proposar noves activitats i exercicis per millorar el rendiment dels
residents.
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Realitzar altres tipus de tractament amb els nous aparells de fisioterapia:
ultraso, TENS, polees i bicicleta estatica.

Alternar els tractaments de residents amb dolor crénic per poder tractar
altres residents que ho necessitin.

Prioritzar els tractaments fisioterapics als residents més depenents i que
poden millorar la seva autonomia i qualitat de vida.

Mantenir i potenciar la gimnastica grupal amb els residents més
autébnoms pero també amb els més depenents, adaptant la gimnastica a
les seves necessitats.

Segquir fent educacio sanitaria amb els residents per prevenir caigudes,
millorar la postura, millorar les transferencies i la deambulacio.

Aprofitar al maxim el gran espai de la nova sala de fisioterapia per fer
activitats i rehabilitacio.
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6. ATENCIO PSICOSOCIAL

6.1. Atencio al client. Servei de Treball Social

El servei d’atencio al client i treball social del centre esta composat per una
Treballadora social amb una jornada de 40 hores setmanals que en coordinacio
amb la direccié del centre i la resta de I'equip d’atencié directa e indirecta
realitza I'atencié als clients, families i coordinaci6 amb els recursos de la
comunitat.

El servei d’atencio al client es troba ubicat a la planta baixa del centre i disposa
d’'un despatx, on s’atenen a les families i els clients del centre.

Aquest servei ha augmentat el nombre de visites per informacié un 10%.
Funcions del Treballador Social/ responsable d’Atencio al Client

A. Funcions

A.l. En relacié al client i familiars o persones de referencia.

- Establir el primer contacte mitjancant la primera visita al centre i
I'entrevista pre-ingrés identificant la demanda i expectatives i ajustant-la a la
realitat i als serveis que ofereix el centre.

- Execucio de I'acollida i I'ingrés del nou client.

- Omplir i fer el seguiment de tota documentacié necessaria per a la
intervencié social.

- Recerca de recursos humans per realitzar acompanyaments als clients i
fer-ne el posterior seguiment.

- Donar suport i orientacid6 a la familia en les diferents situacions o
processos per els que passi el resident.

- Vetllar pel compliment de les normes de confidencialitat i el respecte al
dret a la intimitat de tots els clients i familiars.

- Intervenir en qualsevol situacio de pérdua i conflicte del client en
coordinacio amb la resta del equip.

- Informar a la persona i tramitar, si escau, sobre aspectes de tutela,
document de voluntats anticipades, aixi com registrar i garantir les ultimes
voluntats de les persones que ho hagin expressat.

- Intervenir conjuntament amb la resta del equip en el procés
d’acompanyament en la mort.

- Fer els tramits necessaris en cas de baixa del centre, ja sigui per trasllat,
retorn al domicili o defuncié (en aquest ultim cas sempre que no hi hagin
familiars.)

- Vetllar per el respecte als costums relacionals, culturals i religiosos del
clients.
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A.2. Funcions en relacié amb 'equip interdisciplinar

- Proporcionar tota la informacioé que sigui necessaria per contribuir a una
atenci6 integral.

- Participar en les reunions d’elaboracié i seguiment del Pla Individual
d’Atencio Interdisciplinar (PIAl) i fixar de forma consensuada amb els familiars o
la persona atesa els objectius a assolir, mitjancant la reunié Post-PIAl.

- Facilitar la comunicacio i la relacié entre els clients, familiars i la resta de
I'equip.

- Participar en I'elaboracié de la memodria anual del centre i facilitar totes
les dades relatives a 'ambit de la seva competéncia.

- Coordinar-se amb la resta de I'equip per la planificacié anual d’activitats.

A.3. Funcions en relacié amb la comunitat

- Coordinar i col-laborar, conjuntament amb els professionals d’altres
institucions externes al centre, en la gestio de casos i projectes socials en
comd.

- Afavorir la interrelacié entre el centre i la comunitat i promoure que els
serveis del centre es considerin en 'ambit comunitari com un altre recurs social,
integrat amb la resta de serveis socials i sociosanitaris.

A.4. Funcions en relacié a la coordinacio del Voluntariat

- Facilitar a la persona gran la cobertura, en la mesura que es pugui, del
suport social que calgui.

- Potenciar espais d’interrelacié entre la poblacié del centre i persones
externes aquest.

- Captacié de voluntaris, entrevistes personals, formacié de voluntaris,
assignacio de tasques i per ultim seguiment d’aquets.

B. Tasques realitzades durant ’any 2016

B.1 Atencid directa

e Visites al centre

e Durant la primera visita al centre la treballadora social informa dels
serveis, condicions economiques, reglament del centre etc.. i recull les
dades necessaries per establir les dades del futur client. Es recull la
demanda i s’ajusten les expectatives amb els serveis oferts per el centre.

e En aquesta primera visita i un cop recollides les dades es visiten les
instal-lacions.

e Entrevistes pre- ingrés

e Un cop confirmat I'ingrés es fa una entrevista on s’explica amb detall tot
el funcionament del centre i els utensilis que es requereixen per la vida
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diaria al centre, i es demana la documentacié necessaria a portar per
I'ingrés, alhora que es mostra la habitacié que tindra el client.

e Acollida al centre

e El procediment d’acollida comporta donar la benvinguda al residenti a la
seva familia amb la treballadora social, direccié i cap de torn d’auxiliars
de geriatria, s’Tacompanya a I'habitacio i es faciliten totes les coses que
€s puguin requerir.

e Valoracio de I'adaptacié al centre i entrevistes de seguiment

e S’estableix al primer mes d’ingrés al centre com a periode d’adaptacio.
Amb coordinacié amb I'equip técnic i gerocultor del centre es valora
I'adaptacio al centre posteriorment es fa una reunié per mostrar amb el
clientila familia el PIAI.

e Entrevistes amb familiars i persones responsables.

e Un cop realitzat I'ingrés es realitza una entrevista de profunditat amb la
familia i el propi client per conéixer-lo millor i poder signar el contracte i
el reglament de regim intern.

e Control de roba sense marcar

e La treballadora social és I'encarregada de recollir la roba sense nom i
per arreglar i esbrinar de qui és i donar-li a la recepcionista de la tarda
perqué cusi el nom i faci els arranjaments pertinents, en el cas que no hi
hagi familia.

e Acompanyament al client i la familia en la valoracié oficial per al
reconeixement de grau i nivell de dependéncia i elaboracié de I'acord
PIA.

e En la valoraci6 oficial per al reconeixement del grau i nivell de
dependéncia la treballadora social del centre junt amb la cap de torn de
les auxiliars de geriatria acompanya a la familia i al resident.

B.2. Atenci6 indirecta

e Gesti6 d’altes i baixes del centre

e La treballadora social gestiona I'alta al centre preparant els contractes i
els reglaments de régim interns del centre, d’altre banda també realitza
I'alta al programa de gestié Geriaclick.

e Quan hi ah una baixa del centre la treballadora social també gestiona
aguesta baixa.

e Tramitaci6 de la sollicitud de reconeixement i revisio de grau de
dependéncia i el dret a les prestacions i serveis vinculats.

e Des del departament de treball social del centre s’ofereix informacio,
orientaci6 i assessorament sobre la sol-licitud 0 revisio de
reconeixement de grau de dependéncia i del dret a prestacions i serveis
vinculats.

e | Amb coordinaci®é amb el servei medic s'omple la documentacié
necessaria i es porta al registre.
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e D’aquesta manera es tramiten totes les sol-licituds d’aquells residents
coordinant amb el servei medic del centre per realitzar els informes
pertinents.

e Gestio dels casos en placa residencial amb suport public.

e La treballadora social gestiona els casos d’aquells residents ingressats
en placa col-laboradora. Tramitacio de la documentacié necessaria.

¢ Informacio a les families i reunions Post-PIAl

e Des del departament de treball social s'informa als familiars i residents
dels seguents aspectes:

. Canvis d’habitaci6 o unitat de convivéncia.

. Conflictes sorgits amb altres residents, amb el personal
d’atencio directa etc..

. Informacié post-PIAI, Per explicar la valoracid6 de cada

professional i consensuar els objectius marcats per I'equip
amb la familia.

. Actes, festes i activitats que es produeixen al centre
. Tramits i sol-licituds realitzades des del propi departament
. Manca de material d’higiene o roba amb coordinaci6 amb
I'equip gerocultor.
. Tota aquella informacié rellevant de 'ambit social del client.
e Coordinacié amb projectes de Voluntariat propi de lla residéncia Inglada
Via.

e Coordinacié amb el projecte Eva per tal que es puguin fer els tallers de
lectures, mitjangant els seus voluntaris al centre.

C. Avaluaci6 objectius pel 2017

Des de l'area de treball social s’observa que els objectius el 2017 han sigut
assolits.

- Per una banda s’ha iniciat el projecte de voluntariat dins la residéncia,
'avaluacio dels primers 3 mesos és positiva ja que actualment contem amb 6
voluntaris fixes.

- La coordinacié dins de I'area d’activitats a millorat, és per aquets motiu
gue es planteja un projecte per a realitzar de forma coordinada amb tots els
tecnics que la conformen.

D. Objectius treball social 2018

Redactar i presentar el projecte "nous recursos per a gent gran® juntament amb
I'equip social.

Crear fitxes de processos per I'area de treball social.

Establir tasques més especifiques dins el pla de voluntariat.
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6.2. Servei de psicologia

El servei de psicologia consta d’un professional amb una jornada de 10h
setmanals, completament integrat en I'Equip interdisciplinar. Amb formacio
especialitzada en Psicogeriatria i Neuropsicologia Clinica.

El horari ha estat:

- Dilluns: de 09:00 a 13:00

- Dimarts: de 09:00 a 12:30 i de 16:00 a 18:30

A. Funcions

Les funcions principals del servei de psicologia son:

- Avaluacié cognitiva i emocional dels usuaris/es
- Intervencio preventiva

- Intervencio terapeutica

- Atencio familiar.

Aquestes funcions és desenvolupen en tres vessants:
1) Atenci6 Grupal.

2) Atenci6 Individual

3) Atenci6 familiar

A.l. Atencio grupal
L’atencié grupal te I'objectiu de realitzar activitats d’estimulacié cognitiva per
afavorir la preservacié de les capacitats cognitives preservades.

Definicié: Conjunt de tecniques i materials que tenen com a objectiu principal
pal-liar, compensar o alentir el deteriorament cognitiu. Afavorir les capacitats
intel-lectuals, emocionals i fisiques preservades.

Objectiu general: Estimular les habilitats cognitives dels residents a través de
diferents materials i metodologies per tal de mantenir les habilitats globals
preservades.

Objectius Especifics:

- Preservar el nivell cognitiu en usuaris que no presentin deteriorament
cognitiu.

- Preservar i estimular les arees cognitives conservades, durant el major
temps possible, en els usuaris que presenten deteriorament cognitiu, per
mitigar el possible deteriorament de les mateixes.

- Fomentar la socialitzacio i les interrelacions.

- Reforcar 'autoestima i el sentiment de benestar dels mateixos.
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- Potenciar arees cognitives especifiques: Raonament, Atencio-
concentracio, Orientacié, Memoria, Llenguatge verbal i escrit, Calcul,
Percepcid, Associacio-ordenacio

Metodes i Técniques: S’han utilitzat diferents técniques i materials d’estimulacié
cognitiva que s’han adaptat al nivell cognitiu de cada grup de treball. Emprant
des de fitxes dissenyades explicitament per a tals efectes, a qualsevol suport
estimulant que ens aporti les eines necessaries per al treball de I'area cognitiva
a treballar.

Grups: Els grups es distribueixen de la segiient manera:

o] GRUP A (Unitat 1): Usuaris/es amb deteriorament cognitiu greu i molt
greu, amb dificultats auditives i visuals.
o] GRUP B (Unitat 2): Usuaris/es amb deteriorament cognitiu moderat i

moderat-greu, amb o0 sense escolaritzacié i amb dificultats auditives i visuals.
(S’encarrega de realitzar-los la Laura Aguareles).

0 GRUP C: Usuaris/es amb deteriorament cognitiu lleu i lleu-moderat i/o
amb baixa escolaritzacié. (S’encarrega de realitzar-los la Laura Aguareles)

- GRUP D: Usuaris/es sense deteriorament cognitiu o deteriorament lleu,
amb baixa i alta escolaritzacié. (S’encarrega de realitzar-los la Laura
Aguareles).

Durada: Les sessions de treball d’estimulacié sén d’una hora.

Distribucié setmanal dels grups:

Participacio:

- GRUP A (Unitat 1): La participacié mitja ha estat de 8 usuaris/es per
mes.

- GRUP B (Unitat 2): La participacié mitja ha estat de 9 usuaris/es per
mes.

- GRUP C: La participacio mitja ha estat de 9 usuaris/es per més.
- GRUP D: La participacié mitja ha estat de 10 usuaris/es per més.

-Horaris de les activitats Grupals

Valoracio:

- GRUP A (Unitat 1).- Les dinamiques de treball s6n molt lentes per la
tipologia d’'usuaris/es, pero I'espai reduit de la unitat i el fet que sigui un grup
reduit, facilita focalitzar en 'estimulacio individualitzada.

- GRUP B (Unitat 2): Els wusuaris daquest grup presenten un
deteriorament moderat i moderat-greu. Les dinamiques s6n més lentes i de
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caracter oral, donat que es dificil la tasca d’estimular-los, no només per l'elevat
grau de deteriorament sin0 també per la desconnexido que ocasiona. Pero
I'espai reduit de la unitat 2 i el fet que sigui un grup reduit, facilita la seva
participacio, focalitzant I'estimulacié de forma individualitzada.

- GRUP C: Grup molt participatiu per la tipologia d’'usuaris, els quals volen
entre d’altres coses ocupar el temps lliure.

- GRUP D: Grup que concentra els usuaris més preservats, sense
deteriorament cognitiu i/0 amb deteriorament lleu, amb escolaritzacié mitja o
alta. Les dinamiques de treball son escrites, a través de la realitzacio de fitxes
especifiques d’estimulacié cognitiva per a gent gran.

A.2. Atencio individualitzada
L’atencio individualitzada te l'objectiu principal d’'una atencié centrada en la
persona. Aquesta es realitza en el nivells d’intervencié seguents:

A.2.1. Valoraci6 cognitiva

Definicié: Es la valoracié que te com a objectiu, conéixer 'estat de cada una de
les funcions cognitives.

Objectiu general: Permet establir [I'existéncia de funcions cognitives
deteriorades o conservades i la seva intensitat

Objectius especifics:

- Coneixer el grau de deteriorament cognitiu no patologic dins els
parametres de la normalitat associada a I'envelliment sa o patologic.

- Deteccié deteriorament cognitiu patologic associat a possibles
demencies.

- Detectar les capacitats cognitives preservades per dur a terme
programes d’estimulacio cognitiva adequats.

- Dotar d’informacié a les persones cuidadores i familiars, no només de les
capacitat deteriorades sin6 també de les preservades per promoure’n la
potenciacio i estimulacio.

Métodes, Técniques i Instruments: La valoraci6 és una eina conjunta que
consta amb una entrevista clinica, revisié de la historia clinica i la utilitzacio
d’'instruments per objectivar els resultats. Per realitzar I'exploracié cognitiva
s’han administrat els seglents tests i escales:

- Mini-examen Cognoscitivo de Lobo (MEC)

- Mini Mental State Examination (MMSE). Folstein et al. (1975), Lobo et al.
(2979)

- Cuestionario Portétil Breve del Estado Mental (SPMSQ) de Pfeiffer

- El test del dibujo del reloj o clock drawing test (CDT)

- Global Deteroration Scale (GDS) de Reisberg
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- Test de denominacion de boston (goodglass y kaplan 1986).
CAMCOG de la prova Cambridge Cognition Examination (CAMDEX-R)
(L6pez Pousa, 2003)

- Montreal Cognitive Assessment (MoCA). (Ziad Nasreddine, 1996)

Durada: Les valoracions no tenen un temps determinat, varien en funcié de
'usuari/a i I'estat cognitiu.

A.2.2. Valoraci6 psicologica

Definicié: Es la valoracié que te com a objectiu, conéixer I'estat emocional i
afectiu dels usuaris/es.

Objectiu general: Permet conéixer l'estat afectiu i emocional i coneixer
possibles processos patologics incipients i en evolucid. Detectant i tractant
possibles trastorns emocionals, prevenint conflictes personals i facilitant la seva
resolucio.

Objectius especifics:

- Coneéixer l'estat afectiu i emocional dels usuaris

- Detecci6 de possibles processos patologics incipients.

- Control evolutiu de processos.

- Dotar d’informacié i estratéegies a les persones cuidadores, familiars i
treballadors.

Métodes, Técniques i Instruments: La valoracié és una eina conjunta que
consta amb una entrevista clinica, revisio de la historia clinica i la utilitzacio
d’'instruments per objectivar els resultats. Per realitzar la valoracié psicologica
s’administren els seguents tests i escales:

- Geriatric Depression Scale (GDS) de Yesavage et al. Versio 15 items.

- Escala d’Ansietat de Hamilton — Hamilton Anxiety Scale (HAS)

- Escala de ansiedad y depresion de Goldberg (E.A.D.G.)

- Neuropsychiatric  Inventory-Questionnaire  (NPI-Q)  (Kaufer, D.,
Cummings, JL., 2000)

Durada: Les valoracions no tenen un temps determinat, varien en funcié de
'usuari/a i I'estat cognitiu.

En el 2017 s’han realitzat 5 valoracions psicologiques especifiques sol-licitades
pels diferents professionals del centre.
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A.2.3. Atencio psicologica individual
Definicié: Es I'atencié individualitzada a disposicié dels usuaris/es.

Objectiu general: Permet dotar d’'un espai de confianca i descarrega emocional
als nostres usuaris/es.

Objectius especifics:

- Atendre demandes.

- Descarrega emocional

- Esser un espai de confort on poder expressar sentiments i inquietuds

Métodes, Tecniques i Instruments: Una entrevista clinica, revisio de la historia
clinica i escolta activa.

Durada: Les sessions no tenen un temps determinat, pero solen rondar els 30
minuts.

En aquest 2017 s’ha atés a 10 residents.

A.2.4.. PIAI

Definicié: La informacié extreta tant de l'atencié Individual com grupal ens
permet elaborar el Programa Individual d’Atencio Interdisciplinar (PIAl) de cada
usuari/a.

Objectiu general: L’objectiu és una valoracido continua, amb ['establiment
d’objectius especifics de treball. Fomentant i mantenint la maxima qualitat de
vida de l'usuari/a.

Objectius especifics:

- Valoraci6 individualitzada

- Objectius terapéutics de consens

- Procurar el benestar i confort.

- Incrementar o mantenir el maxim d’autonomia el major temps possible.

- Intentar frenar el deteriorament cognitiu.

- Potenciar les capacitats funcionals.

- Cercar i fomentar motivacions i interessos des d’una actitud activa i
participativa.

- Afavorir les relacions personals.
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- Oferir I'atencio i el suport adequats a cada resident, en funcidé del seu
estat evolutiu.

- Planificacio i assessorament del programa terapeutic.

- Coordinacié amb la resta de I'equip.

Métodes, Técniques i Instruments: Reunio interdisciplinar en el que es posa en
comu la informacié de cada una de les arees.

Durada: Les sessions no tenen un temps determinat, pero solen rondar els 20
minuts per usuari/a.

En el 2017 s’han realitzat 143 Piai’s d’'usuaris/es del centre.

A.3. Atencio familiar

L’atencié familiar te com a objectiu principal I'atencié centrada en les families
dels residents. Aquesta es realitza en tres novells d’intervencio:

A.3.1. Post-piai’'s

Definicié: Trasllat als familiars del PIAI realitzat per I'equip multidisciplinar.

Objectiu general: La complexitat d’algun PIAI, o bé l'especificitat de la propia
familia requereixen la preséncia del psicoleg.

Objectius especifics:

- Donar a coneixer el grau de deteriorament cognitiu a la familia.
- Resolucié de dubtes en el camp d’expertesa.

- Contencié emocional.

Métodes, Tecniques i Instruments: Mitjangant l'entrevista que realitza la
Treballadora Social amb les families per informar-les.

Durada: No tenen un temps determinat, varien en funcié de cada familia.

En el 2017 s’han realitzat 3 Post-Piai’'s conjuntament amb Treball Social.

A.3.2. Consultes de familiars

Definicio: Espai a disposicié dels familiars on poder consultar i resoldre dubtes.
Objectiu general: Permet dotar d’'un espai de confianga i coneixements per

resoldre dubtes i donar informacions referents a I'estat emocional i cognitiu dels
nostres usuaris/es.
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Objectius especifics:

- Traslladar I'estat afectiu, emocional i cognitiu dels usuaris
- Resolucié de dubtes en el camp d’expertesa.

- Contencié emocional.

Métodes, Tecniques i Instruments: Mitjangant una entrevista no estructurada
Durada: No tenen un temps determinat, varien en funcié de cada familia.
En el 2017 s’ha atés a 2 families que ho han demanat.

B. Valoracio objectius 2017

- Elaborar un nou protocol de valoracio per realitzar el seguiment.

e Objectiu assolit que ha permés disposar d’'una eina estable.

- Vetllar per la correcta distribucié dels grups d’estimulacié cognitiva.

e Objectiu assolit donat que amb l'avaluacié continuada dels usuaris/es i
amb la informacié aportada per altres tecnics, distribuiem als usuaris/es
en els grups més adients d’estimulacié, adaptant els canvis en funcié de
I'empitjorament clinic.

- Mantenir i millorar la metodologia del treball d’estimulacio, cercant i
proposant la compra de material d’estimulacio variat.

e Objectiu assolit per un altre professional el qual disposa de més temps
amb els usuaris/es, la meva aportacio ha estat el consensuar la tipologia
del material i assessorar en cas necessari donat que amb I'avaluacio
continuada dels usuaris/es i amb la informacié aportada per altres
tecnics, distribuiem als usuaris/les en els grups més adients
d’estimulacid, adaptant els canvis en funcié de I'empitjorament clinic.

- Formacio especifica en actualitzacio en el camp de la geriatria tant
propia com per la resta de personal.

e Objectiu assolit donat que continuo fent la formacioé que sigui necessaria
per estar al dia. Aixi com m’he apropat a la resta de professionals per
poder oferir-los coneixement i resoldre dubtes en cas necessari,

6.2.1. Objectius 2018

e Vetllar per la correcta distribucié dels grups d’estimulacié cognitiva.
e Mantenir i millorar la metodologia del treball d’estimulacio, cercant i
proposant la compra de material d’estimulacio variat.
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e Formacid especifica en actualitzaci6 en el camp de la geriatria tant
propia com per la resta de personal.

e Treballar en la linia d’Atencié Centrada en la Persona.

e Vetllar pel bon funcionament dels grups i en cas de baixa motivacié dels
usuaris o disminucié de la participacié, estudiar les possibles causes per
tal de replantejar de nou els objectius i els métodes utilitzats.

6.3. Educaci6 social

Des de la Residéncia Inglada Via, entenem [I'animaci6 com un métode
d’intervencié amb la finalitat de proporcionar al resident, espais on pugui sentir-
se comode, expressar-se a través de diferents exercicis, comunicar-se,
combatre I'avorriment i passar una bona estona.

Des d’aquest ambit, el técnic especialista procura i s’encarrega de buscar,
organitzar i dinamitzar activitats diverses per tal de que aquest metode
d’intervencioé funcioni i obtingui els seus resultats.

Des de I'area d’animacio es plantegen els objectius seguents:

- Crear espais i formes de generar cultura

- Fomentar la participacio

- Potenciar les capacitats de cada usuari

- Promoure iniciatives per transformar el dia a dia dels residents
- Augmentar l'autoestima i la motivacio

- Evitar 'apatia

- Mantenir contacte amb I'exterior

- Crear un clima calid i de confianca

- Recuperar el sentit de les festes i les celebracions tradicionals

Per poder aconseguir els objectius proposats, s’han dissenyat una série
d’activitats grupals. Aquestes activitats es posen en practica cada setmana i
tenen un horari establert. Els tallers que es realitzen al centre des de l'area
d’animacio son els seguents:

Taller de lectura

Aquesta activitat, consisteix en llegir una lectura a un grup d’'usuaris del centre,
durant un periode de temps concret. Les lectures varien cada setmana i sén
escollides en funci6é de I'época de I'any, les tradicions i els possibles interessos
dels residents. Durant aquest taller, es comenten les lectures i es generen
diversos debats.

e Temporitzacio
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Dimecres de 18:00 a 19:00h.
Objectius

Treballar I'atencio

Potenciar la concentracio
Establir el dialeg

Generar el debat

Treballar la memoria recent

Treballar la reminiscéncia

Durant aquest any 2017, s’ha fet us de les lectures seguents:

e Els carrers de Vilafranca del Penedées (Josep Marti Soler)
e Antigues vivencies (Pagines viscudes)

e Vivéncies (Lluis Soldevila i Moming)

e Sota les bombes (En Patufet)

e Vivencies (La Barcelona que vaig viure 1931-1945)

e |les nenes, a cosir!

e Un nen del 36 (Eladi Miré i Fonoll)

Assisténcia i participacio:

En aguesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 19 usuaris per
sessio.

Evolucid de I'activitat :

En aquest any 2017, s’ha volgut canviar la tipologia del material. S’han utilitzat
lectures més extenses que s'’han anat seguint setmana a setmana. Per tal de
no perdre el fil d'aquestes lectures, s’han dedicat els primers deu minuts del
taller a repassar el contingut ja llegit. L’assisténcia en aquesta activitat segueix
sent variable ja que I'horari es manté igual coincidint aixi amb els horaris de
visites.

Taller de manualitats

Aquesta activitat, consisteix en elaborar diferents objectes artistics fets a ma. El
procés d’elaboracio i creacié de la majoria d’aquests objectes, ha estat pautat
préviament per tal de facilitar les tasques als usuaris participants. Alguns dels
treballs manuals emprats durant I'any, tenen relaci6 amb les festivitats del
calendari d’enguany. D’altres, han estat utilitzats com a objectes de decoracié.
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Temporalitzacié

Dimecres de 16:30 a 17:30h

Objectius

- Potenciar I'expressio de les capacitats creatives
- Treballar les destreses i les habilitats personals
- Treballar la praxia fina

- Orientar temporalment

- Combatre I'avorriment

- Sentir-se util

- Potenciar la tranquil-litat

Treballs manuals

- Durant aquest any 2017, s’han realitzat els seguents treballs manuals:
- Preparacio del material per el lipdub
- Palmes en petit format

- Agulla en forma de rosa

- Marc de fotos amb pedres

- Penja notes de fusta

- Mirall amb culleres de plastic

- Bosses de Festa Major

- Cactus decoratiu

- Arbres de nadal de roba

- Arbres de nadal de paper de diari

Assisténcia i participacio

En aquesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 15 usuaris per
sessio.

Evolucié de I'activitat

Durant aquest any 2017, la participacio en el taller de treballs manuals ha
augmentat i el grup d’'usuaris que s’ha format és més estable. La majoria dels
usuaris participants a I'activitat mostren molt bones habilitats per desenvolupar
els treballs plantejats i per aquest motiu i de cara al proper any, s’intentara
augmentar el nivell de dificultat dels exercicis. Cal esmentar també, que durant
aquest any, els usuaris han treballat amb materials nous que no havien fet
servir anteriorment.

Taller de cuina

La cuina ha estat un dels ambits més habituals per a la majoria dels usuaris,
sent aixi una de les principals activitats de la vida diaria. A més a més, la nostra
cultura, celebra moltes de les seves festes i ho fa mitjancant la gastronomia.
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Aquesta activitat consisteix en elaborar alguns dolcos o plats especifics i també
postres molt variades. Cada elaboracio que es dur a terme ha estat planificada
anteriorment.

Temporitzacio

Mensualment, I'dltim dimecres de 16:30 a 17:30h

Objectius

- Promocionar l'orientacié temporal quan es preparen menjars relacionats
amb les festes del calendari.

- Treballar les activitats de la vida diaria

Elaboracié

e Coca de recapte

e Pastis de poma

e Mones de pasqua
e Coca de Sant Joan
e Panellets

e Pinxos de fruita

Assisténcia i participacio

En aguesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 15 usuaris per
sessio.

Evolucié de 'activitat

Durant aquest any 2017, no s’han pogut realitzar tots els tallers de cuina
previstos degut a la quantitat de dies que vam dedicar a I'elaboracié del
material per al lipdub. Tot i aixi cal esmentar que la participacié en aquest taller
també ha augmentat. Es manté el treball en grups de quatre persones amb
I'objectiu de repartir millor les tasques i de potenciar el treball en equip.

Musicoterapia

Aquesta activitat consisteix en treballar la musica amb un grup d’usuaris a
través de diversos exercicis pautats i organitzats. No té una metodologia
concreta, sind que cada setmana el taller varia segons els objectius proposats.
No només s’utilitza musica de I'época dels usuaris sind també musica classica,
danses orientals i danses tradicionals.
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Temporitzacio

Dimarts de 16:15 a 17:00h (Unitat 2)
Dimarts de 17:15 a 18:30h (Grup 1)
Divendres de 17:15 a 18:30h (Coral )

- Objectius

- Potenciar la relaxacio

- Treballar els ritmes

- Coneixer diferents instruments a través de la musica
- Vincular la masica amb les epoques

- Vincular la musica amb les emocions

- Vincular la musica amb objectes, persones o animals
- Potenciar la interrelacio grupal

- Gaudir d’'una bona estona

- Treballar 'atencié i 'escolta

- Treballar el cant

Activitats musicals

Durant aquest any 2017, s’han realitzat els seguents exercicis a través de la
musica:

- Memoria de les lletres de les cancons

- Classificacio i reconeixement de tipologies de musiques

- Audicions de musica classica en relacié amb la simbologia corresponent
- Analisis del ritme

- Reconeixement de sorolls quotidians

- Associacié de cancons amb els artistes corresponents

- Associacié d’animals a través de la musica

- Vinculacié d'imatges amb les cangons corresponents

- Vinculacio de la musica amb llocs

- Treball de cant

- Relacio de cangons amb noms propis

- Relacio de cancons amb noms de flors

- Relacio de cancons amb noms de fruites

- Relaci6 de cangons amb noms de colors

- Diferenciacio d’instruments

- Reconeixement de cancgons dels nostres temps

- Identificacié d’obres classiques

- Classificacio de cancons cantades grupalment o individualment
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Assisténcia i participacio

En aquesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 17 usuaris en el
grup 1ienlacorali 1l usuaris en el grup 2.

Evolucié de I'activitat

Durant aquest any 2017, dins del taller de musicoterapia s’ha inclos el treball
del cant com una activitat setmanal mes. Aixi doncs, els Divendres a la tarda es
dedica una hora a la formacié d’'una coral. En aquest taller, a diferéncia del
taller de musica que es realitza els Dimarts on treballem amb tot tipus de
recursos musicals, només ens centrem amb el treball del cant. S’ha
proporcionat a cada usuari un cangoner i amb l'ajuda d’un altaveu, es van
reproduint les cancons escollides per a treballar. Poc a poc anem incloent més
cancons. D’altre banda, les sessions de musicoterapia dels Dimarts a la tarda,
mantenen el seu funcionament habitual i I'éxit en la seva participacio.

Taller de costura

Aquesta activitat consisteix en realitzar petits treballs manuals relacionats
només amb els processos de costura, ganxet, llanes etc. En aquest taller els
usuaris potencien les seves habilitats, destreses i tecniques propies de costura
utilitzant també la creativitat i la imaginacio. Els treballs de costura proposats no
tenen un nivell molt alt de dificultat i estan adaptats al col-lectiu que hi participa.

Temporitzacio

Quinzenalment, els Divendres de 16:00 a 17:00h
Objectius

- Potenciar I'expressio de les capacitats creatives

Treballar les destreses i les habilitats personals
- Treballar la praxia fina

- Orientar temporalment

- Combatre I'avorriment

- Sentir-se (til

- Potenciar la tranquil-litat

Assisténcia i participacio

En aquesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 13 usuaris per
sessio.
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Evolucié de I'activitat

Aquesta es una de les activitats que s’ha posat en marxa més recentment, a
finals d’any. Per aquest motiu, els treballs realitzats son pocs i encara no se'n
pot avaluar I'evolucio. De moment, el desenvolupament de l'activitat és positiu i
cal esmentar que té una bona participacio.

Bingo

Aquesta activitat s’emmarca dins de les activitats destinades a I'animaci6 del
centre. Consisteix en fer us d’aquest joc tant tradicional, tot fent grups,
treballant I'estimulacié amb els usuaris d’'una manera ludica i divertida.

Temporitzacid

Dijous de 16:30 a 18:00h

Objectius

- Afavorir la comunicacio entre les persones assistents al taller
- Proporcionar moments d’interrelacio

- Activar sentiments i emocions que potencien el treball mental
- Augmentar la participacié en el grup

- Estimular a 'usuari per mitja d’'un instrument conegut

Assisténcia i participacio

En aquesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 23 usuaris per
sessio.

Evolucié de I'activitat

Durant aquest any 2017, aquesta activitat a continuat tenint un gran exit de
participacio. Durant el temps previst per a I'activitat, es realitzen tres bingos. Hi
han regals per als usuaris que cantin les primeres dos linies i el bingo. Els
regals que es reparteixen son objectes materials d’utilitat diaria per als usuaris
o bé material per tal de que treballin les funcions cognitives d’una forma
autonoma. També cal esmentar que s’han adaptat els recursos utilitzats en
aguesta activitat, és a dir, les fitxes i els cartrons.

47



Memoria Inglada Via 2017

Festes d’aniversari

Aquesta activitat consisteix en la realitzacié d’'una petita festa per tal de
celebrar tots els aniversaris dels usuaris que hi ha hagut durant el mes. En
primer lloc els usuaris que celebren I'aniversari bufen les espelmes. Després es
reparteixen els trossos de pastis per berenar. Finalment s’organitza una
activitat grupal per tancar la festa.

Temporitzacié

Mensualment, I'dltim Dijous de 16:30 a 18:15h

Objectius

- Afavorir la comunicacio entre les persones assistents a la celebracio
- Proporcionar moments d’interrelacio

- Orientar temporalment

Assisténcia i participacio

En aquesta activitat hi participen tots els residents del nostre centre.

Evolucié de I'activitat

Els aniversaris ja fa molts anys que es celebren al centre i és una activitat la
gual agrada molt a tots els residents del centre i segueix tenint eéxit. Manté la
mateixa evolucio que el darrer any.

Polseres Candela

Aquesta activitat consisteix en I'elaboracié de polseres. Aquestes polseres
tenen una connotacio solidaria ja que un cop fetes es destinen a I'hospital de
Sant Joan de Déu. Aquestes polseres sdn venudes amb [I'objectiu de
recol-lectar diners per a la investigacié del cancer infantil a I'hospital de Sant
Joan de Déu.

Temporitzacio

Quinzenalment, els Divendres de 16:00 a 17:00h
Objectius

- Treballar la praxia fina

- Participar en un projecte solidari

- Potenciar la tranquil-litat

- Potenciar el treball en grup
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Assisténcia i participacio

En aquesta activitat, hi ha hagut una mitjana de participacié de 13 usuaris per
sessio.

Evolucio de l'activitat

Aquesta també és una de les activitats les quals s’han posat en marxa molt
recentment al centre. Inicialment es van dedicar diversos dies a treballar amb
els usuaris per tal de que aprenguessin el procés d’elaboracié de les polseres
Candela. Un cop els residents tingueren el procés mes o menys assimilat
I'activitat ja es va implantar quinzenalment. Actualment els usuaris treballen en
taules de quatre i normalment es divideixen les tasques, tres persones fan
polseres i I'altre les posa en les bossetes pertinents.

E. Valoraci6 objectius 2016

Les activitats que s’han dut a terme al centre des de I'area d’animacid, han
obtingut uns resultats favorables en quan a participacié i en quan a I'execucié
d’aquestes en general. Cal seguir treballant en el disseny de les activitats,
tenint en compte els interessos dels usuaris del centre i cal obtenir una visio
d’aquestes, que vagi meés enlla de I'objectiu de mantenir ocupat el temps lliure.

6.3.1. Objectius 2018

- Introduccio de carpetes individuals amb fitxes d’estimulacié cognitiva

- Muntatge d’un hort urba
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7.SERVEIS COMPLEMENTARIS

7.1.Podologia

El servei de podologia s’ofereix als residents amb una periodicitat quinzenal.
A l'any 2017 s’han fet 313 serveis.

7.2 Perruqueria

Hi ha dos professionals que ofereixen el servei de perruqueria, una perruguera per
a les senyores que ve cada setmana dimarts, dimecres i dissabte i un perruquer
pels senyors que ve aproximadament cada quinze dies, pero ve a demanda.

A l'any 2017 s’han fet 1078 serveis.

8.SERVEIS GENERALS D’HOSTELERIA

8.1. Servei de restauracio

El servei de restauracio esta contractat a 'empresa Serunion .

A més de canviar 'empresa també hem modificat el servei, ara sén les gerocultores
les que s’ocupen del servei de 'esmorzar.

El personal consta de dues cuiners a jornada completa i dues auxiliars de cuina, a
jornada parcial.

8.2. Serveis de neteja i bugaderia

Aquest serveis estan subcontractats a SIRSASA, S.L.

Es cobreixen 365 dies a I'any.

El servei el donen 3 netejadores a jornada completa i dues a mitja jornada.

El pla de treball es consensua amb la direccio del centre per garantir que I'estat de
neteja de tots els espais del centre és optim.

8.3. Servel de manteniment

Hi ha un responsable de manteniment al centre amb una jornada de 32 hores
setmanals.

Per les instal.lacions més complexes es tenen contractes de manteniment amb
empreses especialitzades.
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9. FORMACIO

CURS: Etica i mort digna. Es posible decidir sobre la nostra mort?
ORGANITZAT: consorci sanitari de I'Alt Penedes

DATES: 3 de febrer 2017

DURADA: 6 hores

PARTICIPANTS | Vicky Vazquez

Carme Rovirosa

Marga Padullés

CURS: Jornada d'actualitzacio en geriatria
ORGANITZAT: Academia de ciencies mediques de Catalunya i Balears
DATES: 20 abril de 2017
DURADA: 7 hores
PARTICIPANTS |AndreaLeno
Vicky Vazquez

Carme Rovirosa

Marga Padullés

CURS: Primers auxilis
ORGANITZAT: UNIPRESALUD
DATES: 5 maig 2017
DURADA: 5 hores
PARTICIPANTS |Laura Gonzalez
Alba Varo
CURS: Envelliment actiu als centres de gent gran
"Noves mirades d'atencio a la gent gran”
ORGANITZAT: Agéncia de Salut Publica de Catalunya
DATES: 17 maig 2017
DURADA: 3 hores
PARTICIPANTS | Vicky Vazquez
Alba Girona

Marga Padullés

CURS: Envelliment actiu als centres de gent gran
"Tu també et faras gran"

ORGANITZAT.: Agéncia de Salut Publica de Catalunya

DATES: 24 maig 2017

DURADA: 3 hores

PARTICIPANTS

Laura Aguareles

Yasmina Tretech

Nati Arnabat
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CURS: Envelliment actiu als centres de gent gran
"L'alimentacio en gent gran”

ORGANITZAT: Ageéncia de Salut Publica de Catalunya

DATES: 29 maig 2017

DURADA: 3 hores

PARTICIPANTS

Loli Gonzalez

Yasmina Tretech

Nati Arnabat

CURS: Envelliment actiu als centres de gent gran
"Medicaments"
ORGANITZAT.: Agéncia de Salut Publica de Catalunya
DATES: 7 juny 2017
DURADA: 3 hores
PARTICIPANTS |Vicky Vazquez
Alba Diaz
Ingrid Duran
CURS: Envelliment actiu als centres de gent gran
"Activitat fisica"
ORGANITZAT: Agéncia de Salut Publica de Catalunya
DATES: 19 juny 2017
DURADA: 3 hores

PARTICIPANTS

Loli Gonzalez

Nati Arnabat

Yasmina Tretech

Procediment de la modificacio de la capacitat d'obrar i les

CURS: figures tutelars
ORGANITZAT: ACRA

DATES: 29 juny i 6 juliol
DURADA: 6 hores
PARTICIPANTS |Alba Girona

Marga Padullés

CURS: Eines per una seleccié de personal eficient
ORGANITZAT: Ajuntament de Vilafranca

DATES: 27 d'octubre

DURADA: 5 hores

PARTICIPANTS |Vicky Vazquez

Marga Padullés
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CURS: Actituts de cuidar
ORGANITZAT: FISS

DATES: 25 d'octubre,3-8 i 15 novembre
DURADA: 12 hores

PARTICIPANTS |24 auxiliars, fisioterapeuta, 3 educadores, 2 infermeres

treballadora social, 3 recepcionistes, directora
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10. OBJECTIUS

10.1. Valoracio objectius 2016

e Creacid d’'una nova unitat de convivencia per poder crear més espais
diferenciats pels residents segons perfil i necesistats.
S’ha assolit I'objectiu, construint una nova sala de fisioterapia, que ha
alliberat un espai que s’ha dedicat a una nova unitat de convivencia per
a persona amb demancia moderada-greu.

e Ampliar el ventall d’activitats per poder donar _ resposta a les
preferencies dels residents i _per augmentar també en nombre
d’activitats.

S’ha contractat una educadora socila més per ampliar els horaris d’oferta
de les activitats dirigides.

e Revisar tots els procediments de treball.
Assolit

e Creacio d’'una pagina web.
Assolit

10.2. Objectius 2018

e Establir una formacio continuada, al llarg de tot I'any per a tot I'equip.
e Consolidar la formacio en ACP per als professionals del centre de nova
incorporacio.
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