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Cada dia tenemos que irnos &

cama a las 6 de la tarde y
guedarnos en cama todo el dia los
fines de semana. Dicen que no

tienen suficiente personal para
vigilarnos. Yo tengo miedo de que mis hijas

decidan de pronto mandarme a
vivir a un centro residencial sin
haber hablado de ello antes
conmigo. A mi me gusta vivir sola
y prefiero seguir en mi casa si es
posible.

Mi marido (79) tiene demencia desde hace dos afos:
Yo llamé por teléfono al servicio de asistencia de

Alzheimer y encontré lo que andaba buscando, una
larga y tranquila conversacion con una persona
experta que me dio consejos practicos. Eso fue muy
importante para

Yo me rompi una pierna hace dos
semanas pero sigo teniendo el mismo
namero de horas de atencion
domiciliaria que antes. Mi hijo, que

vive a 100 Km. de mi casa, necesita
venir cada dia a ayudar a vestirme y a

Nosotros lo trituramos todo junto, darme una ducha.

el primer plato, el segundo plato y
el postre. Sabemos que las
personas mayores pierden el
sentido del gusto al envejecer y no
tenemos tiempo disponible parg
ayudarles a comer tres platos,
después del otr

El nuevo director de la unidad
nos ha hecho comprender que s
lugar de trabajo es el domicilio
de personas mayores.

El animar a la participacion en la
vida cotidiana empez6 con
pequefias responsabilidades (...)
El resultado es que en el centro
el nuimero de personas que
permanecian encamadas paso de
70% al 20%

Unamos nuestras fuerzas para el bienestar y la digiad
de las personas mayores.



WeDo
Para el bienestar y la dignidad de las personas mases.

Esta publicacion fue desarrollada en el marco d&ygrto de WEDO por la Asociacion Europea
para el bienestar y la dignidad de las personagragay

WeDo es un proyecto europeo (2010-2012) co-finaacigpor la Comision Europea. Fue
desarrollado por un grupo directivo integrado p8rsibcios de 12 Estados miembros de la Union
Europea (UE) interesados en trabajar juntos pajararda calidad de vida de las personas mayores
gue necesitan atencion y asistencia. El objetiMopdayecto era la creacion de una asociacion
europea que tuviera continuidad y estuviera abiartlos interesados europeos, nacionales y
regionales / locales comprometidos en la mejordadsalidad de los servicios para las personas
mayores que necesitan cuidados y asistencia y lpam@ar contra el maltrato de ancianos. El
proyecto finalizé en diciembre de 2012 con la ddosde este marco de calidad europeo para los
servicios de atencion a largo plazo.

El proyecto WeDo se basa en la Carta europea déeleehos y responsabilidades de las personas
mayores que necesitan cuidados y ayuda a largo pla&n la guia que la acompafia, que fueron
desarrollados por el proyecto EUSTACEA (2008-2(Rfmgrama Daphne 1ll), y en el Marco de
Calidad europeo de los servicios sociales desadwipor el Comité de Proteccion Social.

A los efectos del proyecto, se establecié una @oalinacional de grupos de interés en cada pais
participante para identificar las lagunas, coniriba la redacciéon del Marco de Calidad y
desarrollar una estrategia nacional para protegdighidad y el bienestar de las personas mayores
gue necesitan atencion y la asistencia a través cdidad de la atencion a largo plazo. Igualmente
se establecio una coalicion europea de los pritespateresados a nivel de la Union Europea para
ayudar a desarrollar el Grupo Directivo de estiategropea.

Ahora que el proyecto ha finalizado, esta asoam@&dropea se abre a todas las instituciones
interesadas de todos los Estados miembros de laBdgeramos que mas paises se unan y
desarrollen nuevas coaliciones nacionales y locales

Mas informacion, incluyendo ejemplos de la apliéacdel Marco de calidad de la UE para los
servicios de atencion a largo plazo, esta dispendst la pagina web del proyecto WEDO:
www.wedo-partnership.eu.

Esta es la edicion espafiola del marco de caliddal & de los servicios de atencion a largo plazo.
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Nos gustaria dar las gracias a todos los miemlab&ipo Directivo WeDo que contribuyeron en
gran medida al proyecto. Los miembros que partioipan WeDo fueron:

« Plataforma AGE Europa (coordinador): Anne-Sophigefa Maude Luherne, Alice
Sinigaglia

» EDE (UE organizacién): Angela Cluzel

* 50plus Hellas (Grecia): Myrto Ranga, Antonis Kanakis

* RAOC (Paises Bajos): Mildred Theunisz, Nienke Tingd

* Anziani e non solo (Italia): Loredana Ligabue, hi@Boccaletti

 Cruz Roja Austriaca (Austria): Claudia Groschel,a@ite Strumpel, Cornelia Hackl,
Monika Wild

* BAGSO (Alemania): Elke Tippelmann, Claudia Kaiser

* DZA (Alemania): Dérte Naumann, Clemens Tesch-Rémer
* FIPAC (Italia): Elio D'Orazio

* ISIS (Alemania): Karin Stiehr

* MZU (Eslovenia): Marjan Sedmak

* Fundacién Nacional de Gerontologia (Francia): Gewev Imbert, Jean-Michel Hoéte,
Marianne Séguy

* Instituto Nacional para la Salud y el Bienestanl@hdia): Sari Jokinen, Teija Hammar
» SPF (Suecia): Ola Nilsson

» Tercera Edad (Irlanda): Anne Dempsey

* UNCCAS (Francia): Kristine Stempien, Nelly Baudron

* Universidad de Helsinki Palmenia Centro de Educa€lontinua (Finlandia): Tiina Savola,
Sirkka Perttu

* Vrije Universiteit Brussel, Bélgica Estudios de Ejecimiento (Bélgica): Liesbeth De
Donder, Dominique Verte, Deborah Lamotte

» Zivot 90 (Republica Checa): Klara Cozlova

También nos gustaria dar las gracias a Kai Leichrege(Centro Europeo de Politicas de Bienestar
Social e Investigacién), Stephen Barnett (Eurof@acial Network) y Laura Jones (Eurodiaconiado)
y a todos los miembros de la coalicion europeasparontribucion al proyecto de WEDO.

Para mas informacién y datos de contagtow.wedo-partnership.eu
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Terminologia:

¢, Qué entendemos por...?

Envejecimiento activa un concepto que significa "el proceso de optimlaa oportunidades de
salud, participacion y seguridad con el fin de mejda calidad de vida al ir envejeciendo. El
envejecimiento activo permite a las personas r@atim potencial para el desarrollo social, fisico y
de bienestar mental durante toda la vida y padiogm la sociedad, ofreciéndoles al mismo tiempo
una adecuada proteccion, seguridad y el cuidadmdmu los necesitan”. (OMS Organizacion
Mundial de la Salud)

Dignidad: El valor igual de todos e inherente a todo sendmo.

El maltrato de ancianos una accion Unica o repetida, o la falta de medatiecuadas, que causa

dafio o angustia a una persona mayor o viola seslles humanos y civiles. Puede incluir abuso
fisico, abuso psicoldgico, abuso sexual, explotaei@ndémica y negligencia. EI maltrato ocurre en
todas partes, incluso en el hogar dentro de laliaren el hogar con los servicios, 0 en la atancié

residencial. Puede ser intencional o no intenci@imala atencion").

Cuidadores informales familiares, amigos, vecinos y otras personas @uéan a una persona
mayor que necesita ayuda. No suelen tener un fangal y en general no son remunerados.

Atenciéon integrada: Conjunto coherente de métodos y procesos definjglra integrar los
cuidados entre el hospital y la atencidon primddagsistencia sanitaria y la asistencia social y la
atencion formal e informal. El objetivo de la atémcintegral es disefiar y poner en practica los
itinerarios personalizados de atencion, coordinammnomica y administrativamente con miras a
lograr mejores resultados en términos de eficacsatisfaccion del usuario. La prestacion de la
atencion adecuada en el momento adecuado en elrh&gapropiado implica la colaboracion de
equipos multidisciplinares de atencién con la pssismayor que necesita atencion y asistencia y
con sus cuidadores. Cuando existe tal estructwaarea del gestor de casos el mejorar esta
colaboracion.

A largo plazo los servicios de atencion o servigiasa las personas mayores que necesitan atencion
y asistencia: Deben abarcar la prevencion, la iktaaidn y el cuidado y la atencion, incluida la
atencion al final de su vida. Combinan la asiseseinitaria y social a las actividades de la vida
diaria (AVD) como comer, bafarse, vestirse, el asgdimpieza del hogar y el ocio. También
cubren las "actividades instrumentales de la didaia (AIVD)", tales como llevarle las cuentas,
compras, utilizacion del teléfono, transportenyayunos paises otras actividades como la toma de
medicacion. Estos servicios pueden ser prestadadivensos ambitos que abarca el continuum
desde el hogar del beneficiario a cuidados interoseslinstalaciones semi-residenciales.

Participacion: Medidas de apoyo a la participacion activa depEsonas mayores que necesitan

cuidados y asistencia, por ejemplo, suministrordesporte para asistir a actividades sociales o al
ejercicio de derechos civicos, 0 el apoyo a lasguers mayores con deterioro cognitivo. La

participacion debe recibir soporte hasta el fireladvida.
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Cuidadores profesionalesSon el personal de ayuda en el hogar, en la coadiy en la atencidon
residencial que reciben un pago por su trabajo.

Calidad: Grado o nivel de excelencia. La mejora de ladealide la atencion a largo plazo debe ser
un proceso continuado por el cual un servicio o actavidad tiene como finalidad dar mejores
resultados a través de diversos medios. Estosy@tiuna amplia gama de herramientas de gestion
de calidad y otros mecanismos, tales como: la foidnade los cuidadores, tanto formales como
informales, el apoyo a los derechos fundamentadebsl usuarios, la promocion de un entorno
amigable con los mayores y de apoyo, incluido eésag a los servicios, la definicibn de normas de
calidad, y la evaluacion de los resultados y de remultados de los indicadores de calidad
especificos.

Proveedores de serviciasagencias publicas, organizaciones no lucrativasomerciales que
prestan servicios a las personas mayores que tacesiencion y asistencia en los ambitos
institucionales, comunitarios o de atencion donaiga.

Bienestar. La condicion de estar contento, en la mejor sphglble e integrado en la sociedad. El
bienestar de las personas mayores que necesitacioatey asistencia se puede apoyar en la
interaccion social con familiares, amigos y vecideda comunidad y con el personal propio de los
centros de larga estancia y mejorar su calidadd#e v
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Contexto

¢Queé finalidad tiene un marco de europeo de calidadle los servicios de atencion
a largo plazo?

Las personas viven mas tiempo. El nimero de pessar@gores que necesitan cuidados de larga
duracién y asistencia es cada vez mayor. La mageri@llos viven en su casa y solo una minoria
son atendidos en un centro de atencion residefgialnuchos paises, el cuidado es proporcionado
principalmente por los cuidadores informales.

El envejecimiento de la poblacion en la pasadadiecse ha convertido en un importante reto para
todos los Estados miembros de la UE. Su importaesiain mayor en el actual contexto de
restriccion presupuestaria. Las personas de 65 ghwosas representaran el 29,5% de la
poblacién de la UE-27 para el afio 2060 (17,4%Q@40DR Los gastos de atencion publica a largo
plazo representaron de promedio en los paisea @CDE el 1,2% del PIB en 2008, y se espera
gue posiblemente lleguen al menos al doble y pleteen 2050. Uno de los principales retos para
Europa es por tanto transformar esta esperanz&ddesn afios de vida mas activa y saludable.
También es un reto asegurarse de que nuestra fwblanvejece recibiendo el cuidado y la
asistencia que necesita para envejecer con digyidae las personas mayores sean protegidos del
maltrato.

En los ultimos afos la lucha contra el maltrat@ yrlejora de la calidad de vida de las personas
mayores y su cuidado han adquirido importanciavel imternacional y europeo con el apoyo de
varias Presidencias de la UE, del Parlamento Eorgme la Comision Europea. El proyecto WeDo
aprovecha este impulso y tiene en cuenta en ladaedirrespondiente a: la Carta de los Derechos
Fundamentales de la Union Europea y, en particalamrticulo 25, la Convencion de Naciones
Unidas sobre los Derechos de las Personas conpaisdad, la Recomendacién General 27 sobre
las mujeres mayores y la proteccion de sus derdalmoanos aprobados por la CEDAW en octubre
de 2010, el Plan de Accion de Madrid de Nacionesdas sobre el Envejecimiento y los
resultados de los principales proyectos europeasdiados por la UE, asi como los instrumentos
existentes y los trabajos fundamentales realizadossta area a nivel nacional y local, en algunos
Estados miembros.

Ante este rapido crecimiento de la demanda de dagla largo plazo en el domicilio o fuera de él,
se implican en la prestacion de dichos servicioniumero creciente de actores involucrados. El
Marco Europeo de Calidad en los servicios de ab@reilargo plazo, esta dirigido a todas las partes
implicadas que deseen mejorar la calidad de vedagipersonas mayores que necesitan cuidados y
asistencia y contribuir a sistemas de atenciénefieientes a largo plazo, es decir, los respoersabl
politicos, los proveedores de servicios de atendas cuidadores, las organizaciones de personas
mayores, etc. Quiere conseguir:

* Asegurarun analisis y una vision comunde los cuidados a largo plazo y aumentar la
conciencia de la necesidad de luchar contra elrabaly mejorar la calidad de vida de las
personas mayores que necesitan cuidados y asgtenci

 Aumentar la participacion de las personas mayoresen la identificacion de sus
necesidades y de los servicios de atencion médsceigl que necesitan, y en el desarrollo
de medidas de calidad y procesos de innovacion;

* Ayudar a desarrollasoluciones equitativas y sosteniblgsara mejorar el bienestar y la
dignidad de las personas mayores que necesitariG@iey asistencia al facilitar el
intercambio de buenas practicas dentro de un paxisrg distintos paises ;
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» Promoveruna mejor coordinacién e intercambio de informacionentre los distintos
actores para mejorar la calidad y eficiencia de desvicios, y especialmente entre los
responsables politicos, proveedores de servicios profesionales de atencion asi como
entre los profesionales y los cuidadores no profedes;

* Mejorar la calidad de los sistemas de atenciomgnlplazo alcanzando un buen equilibrio
entre el ahorro de costes, la eficiencia y la naejt& la calidad;

* Mejorar a través de estas accionkes,calidad de vida de las personas mayoregue
necesitan atencion y asistencia.

¢, Como puede ser util para usted el Marco EuropeoedCalidad de cuidados a
largo plazo?

Este marco es una invitacion a todas las partqdicadas a todos los niveles (europeo, nacional,
regional y local) para construir sobre lo que vyaistex en su pais y mejorar su
sistema, inspirandonos los unos en los otros. tkuebjetivo es animar a:

Los responsables politice a crear las condiciones necesarias para la eiglicdel Marco Europeo

de Calidad para desarrollar sistemas de atencg@mcios a largo plazo equitativos, sostenibles y
eficientes , identificar buenas practicas y comsufistematicamente a otras partes interesadas,
como las organizaciones de personas mayores grdasizaciones de cuidadores;

Los proveedores de servicios(residencias asistenciales, atencién domiciliariaservicios
comunitarios para las personas mayores, etc.) aultan sistematicamente a todas las partes
interesadas, incluyendo las organizaciones de passmayores y las organizaciones de cuidadores,
para evaluar sus actividades, basar su sistem@onte gestion de calidad en los principios de
calidad y areas de accién de WEDO, organizar progsade capacitacion para su personal segun el
Marco de Calidad e identificar buenas practicas.

Los cuidadores profesionales utilizar de base el Marco de Calidad para distatatencion de
calidad con sus colegas, directivos y personas raaygque necesitan cuidados y asistencia y sus
cuidadores informales, asi como cualquier otroraetevante, evaluar las lagunas y reflexionar
juntos sobre las soluciones para superarlas.

Las personas mayores y las organizaciones de cuidaes informalesa utilizar este marco de
calidad para crear conciencia sobre la necesidachgjerar la calidad de vida de las personas
mayores que necesitan atencién y asistencia y kusleuidadores y para combatir el maltrato de
ancianos, para iniciar o reforzar el trabajo ed sBbre estos temas y hacer patentes las
necesidades y expectativas de las personas magoéssionales y cuidadores informales

La aplicacién de este marco de calidad requiere urfaerte asociacion y participacién de todas

las partes implicadas en el que todos los interesaal (responsables politicos, proveedores de
servicios, proveedores de fondos, investigadongmnizaciones de personas mayores, cuidadores
informales, voluntarios, las empresas, los sindgagtc.) tabajen juntos para proporcionar una
atencion de calidad Estas soluciones han de incluir las opinionedadepersonas mayores
interesadas y promover su dignidad y su derecler pretegidos del maltrato y de la negligencia.
Para ver ejemplos de como se puede implementaaeidvle calidad de la UE para los servicios de
atencion a largo plazo, por favor visite la wedMEDO: www.wedo-partnership.eu
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Nuestro analisis

Existe una gran diversidad en la prestacion de seisios de atencion en toda la UEpero en
todas partes los modelos de cuidado de ancianés eambiando rapidamente. Hay una tendencia
general a posponer la institucionalizacion y magttenlas personas mayores en su domicilio tanto
tiempo como sea posible con el fin de mejorar $ida de vida y reducir los costos de atencion a
largo plazo .

En toda la UE las personas mayores se enfrentan asl mismos problemas en cuanto a su
necesidad de atencion y asistencifos ejemplos de los problemas comunes que harfraietar

las personas mayores en la UE son mdltiples: d@tapoyo a los cuidadores no profesionales que a
menudo son las propias personas mayores, formagiadecuada y malas condiciones
laborales de los cuidadores profesionales, fadteestructuras especificas para las personas con
demencia, imagen negativa del envejecimiento yadepkrsonas mayores en la sociedad, el tabu
sobre maltrato a personas mayores, la dificultadlaefbisqueda de sistemas integrados de
atencion que sean lo suficientemente flexiblesacpara adaptarse a las cambiantes necesidades de
la persona y que favorezcan su participacion y oeleg@amiento. Han sido experimentadas
diferentes soluciones y opciones para hacer fleetdos problemas y se puede aprender mucho del
intercambio de experiencias.

Hay también una creciente preocupacion entre las &oridades publicas para mejorar la
eficiencia de los costes de los servicios publicas particular de los servicios de salud, socigles
de atencidn a largo plazo. En el contexto actumhlgunos paises, es cada vez mas dificil para las
personas mayores el acceder a cuidados de cakdagibles, especialmente cuando se imponen
recortes presupuestarios que no permiten mejoralizad del sistema de atencidon y su eficiencia.

Las personas mayores sufren de discriminacion pdad y por el sexismo y los estereotipos
negativos vinculados al temor del proceso de eowrjento. En consecuencia la atencion a las
personas mayores es en gran medida infravalorada pociedad. La infravaloracion de este sector
plantea retos particulares a los cuidadores fernsrgue constituyen la mayoria de los trabajadores
del sector. Finalmente, el hecho de que las mugs&s sobre representadas entre las personas de
edad muy avanzada que sufren de demencia y nadedgdcuidados a largo plazo puede aumentar
este efecto.

Como se ha demostrado por un amplio cuerpo detiggenes en la Gltima décadanedltrato a

las personas mayores es un problema presente en é¢sdlos Estados miembros de la UESe
encuentra en todos los tipos de atencion (instihates, comunitarios y de atenciéon domiciliaria)
proporcionados por instituciones publicas, preseslae servicios con y sin animo de lucro asi
como por las familias y los voluntarios. En su amratoria para financiar las propuestas a formular
por el proyecto WEDO, la Comision Europea manifegté "El maltrato a ancianos en entornos
institucionales y domésticos es cada vez mas remmaomo un problema social importante.
Existe el riesgo de que este problema crezca adaeglie los Estados miembros se encuentren con
poblaciones en rapido envejecimiento. Parece, sibago, que sélo en una minoria de casos, el
maltrato de personas mayores supone un intenibetaldo de dafiar o explotar a las victimas”.

Nuestra vision

La Asociacion Europea para el bienestar y la daphide las personas mayores (llamada en adelante
la Asociacion (partenariado)) promueve la idea uke lgs personas mayores, al igual que cualquier
otro grupo de edad, tienen derecho a envejecedigmidad y a ser respetados como miembros de
pleno derecho de nuestra sociedad. La asocia@de ta opinion de que se pueden y se deben
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hacer progresos para mejorar la calidad y la efuctcéede costes de los servicios para las personas
mayores y para sus cuidadores a través de una atejmion y mejores servicios de asistencia.

Garantizar la calidad y dignidad en la atencién debria contribuir a mejorar la calidad de

vida de todas las personas mayores que reciben at&n y asistencia y ser prevencion de
maltrato a personas mayoresNosotros podemos y necesitamos desarrollar modiel@encion
gue sean social y econOmicamente sostenibles @ d@&go y que sean equitativos para todas las
generaciones y grupos sociales. Todas las parf@&adas, es decir las autoridades publicas, los
proveedores de servicios, las organizaciones dsopas mayores y de cuidadores y los
proveedores de fondos, tienen que ser sensiblesctpras e innovadoras. Tienen que tener
conocimiento de las practicas existentes que afrackas personas mayores servicios de atencion
social a largo plazo de alta calidad y, al mismmmpo que mejoran la eficiencia de sus costes.

Valores comunes de la Asociacion Europea

1. La asociacion exige un enfoque basado en los eghos a la atencion tal como se
indican en la Carta Europea de los derechos y regpsabilidades de las personas mayores que
necesitan atencion y asistencia, asi como el deredch envejecer con dignidad hasta el final de
la vida.

"La dignidad humana es inviolable. La edad y la elggencia no pueden ser motivo para las
restricciones a un derecho humano inalienable, ilzertad civil reconocida por las normas

internacionales e incorporadas en las constitucgrdemocraticas. "(Carta europea de los
derechos y responsabilidades de las personas magoke necesitan cuidados y asistencia).

Las personas mayores, en particular las persomasemesidades complejas, como las personas con
deterioro cognitivo o con movilidad reducida estpuestos a mayores riesgos de abandono y
maltrato, exclusion social y aislamiento.

Promover un aproximacion basada en los derechasfisgy por ejemplo luchar contra la
discriminacion por edad, proteger los derecho®sge@s$uarios del servicio, garantizando el acceso a
una informacion fiable y completa, promocionando amiorno mas accesible, y apoyando la
movilidad, la comunicacion, la consulta y la pap@cion. También significa la aplicacion del
concepto de inclusion promovida en la convenciomrad®NU sobre los derechos de las personas
con discapacidad. Constituyen ejemplos a segaip@o al desarrollo de redes sociales personales,
el apoyo de buena vecindad, los sistemas de apoipo.cla participacién de las personas mayores
en la organizacion de una planificacion local pgsttiva, etc. .Ha de prestarse especial atencion a
la proteccion de los derechos, a nivel social allegle las personas mayores con enfermedades
cognitivas. Estas pueden afectar a su derechawdaomia de decision o producir limitaciones al
derecho de la persona a la libre circulacion.

2. La Asociacion quiere ver los entornos anig de las personas mayores y el
envejecimiento activo como conceptos clave para [mlsar la evolucion de los sistemas de
cuidados de larga duracion

Las personas mayores que necesitan atencion grasastino son suficientemente valoradas ni se
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las considera incluidas como miembros plenos ded&edad. La asociacion exige un cambio en la
forma en que se organizan nuestras sociedadescambio en la forma en que en general se
percibe a las personas mayores y al envejecimi@ubre la base de los principios de entornos
amigables con los mayores y del envejecimientov@ckh asociacion destaca que debe hacerse todo
lo necesario para la persona pueda vivir de fonm@@ma el mayor tiempo posible. Las personas
mayores que necesitan cuidados y asistencia deweestimuladas a la participacion y estar
facultadas para definir como sus necesidades, @tp@as y preferencias pueden ser satisfechas y
respetadas.

3. La asociacion considera que una respuesta intaga a las necesidades de atencion y
asistencia es la mejor manera de garantizar que Iprestacion de atencion esté optimizada y
adaptada a las necesidades de los usuarios y susladores

Una respuesta integrada a las necesidades dedatgnasistencia abarca muy diferentes tipos de
atencion: todos los cuidados sanitarios, los sewisociales dirigidos a las personas mayores que
necesitan atencion y asistencia, la atencién arlffeymedades cognitivas, los cuidados paliativos y
de atencion al final de su vida, los servicios {a@ss en el hogar, en la comunidad o en un centro
de atencion residencial, la atencién y el cuidadforimal o por voluntarios, con financiacion
publica o privada. Para todos estos servicios,slaciacion considera que debe ser una prioridad el
desarrollar un enfoque "centrado en la persona'jeesr, que haga compatibles la dignidad, la
participacion y el empoderamiento de las persor@gmes que necesitan atencion y asistencia.

4. La Alianza reconoce el papel crucial de los madores informales, y considera que las
medidas para mejorar la calidad de los cuidados aaltgo plazo debe incluir el apoyo a los
cuidadores informales, en particular el reconocimieto de que necesitan tiempo para el
descanso.

Los cuidadores informales proporcionan la mayotepde la atencion a las personas mayores que
necesitan atenciéon y asistencia (dependiendo dedtses del 70 a 90% de las necesidades de
atencion estan cubiertos por los cuidadores infl@shalos cuidadores informales, muchos de los
cuales son miembros de la familia, mujeres maydee$5 afios, ofrecen una gran parte de la
prestacion de cuidados, muchos de ellos como sposu familiar querido. Sin embargo, son un
grupo particularmente vulnerable y corren un akego de quemarse, de abuso y/ o de exclusion
social.

La calidad de vida del cuidador informal esta estaenente vinculada a la calidad de vida de las
personas mayores que necesitan atencion y asatehor lo tanto los servicios, tienen que
considerar el apoyo a los cuidadores informalesiocparte integrante del proceso de mejora de la
calidad, asi como la necesidad de mejorar la caojfgr entre los cuidados formales e informales.
La Asociacién considera que los miembros de la lfandeben tener el derecho de negarse a
proporcionar cuidados informales. Del mismo modogdarsonas mayores que necesitan cuidados
deben tener el derecho a negarse a recibir atepadmparte de los cuidadores informales. En
algunos paises, es un particular desafio el alord@j rol de los profesionales inmigrantes -
incluidos los inmigrantes no declarados - a tral@medidas de apoyo.

Parte 1: Principios de calidad y Areas de accion

Los principios y las &reas de accion del Marco penode Calidad de los servicios de atencidn a
largo plazo estan estrechamente relacionados sinyreleben abordare conjuntamente a través de
diversos medios y por diferentes actores. La mejerka calidad de un servicio tiene que hacerse
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junto con una mejora general del entorno. La asamia reconoce que los objetivos
perseguidos pueden generar conflictos. En talacibn, es necesario encontrar un
equilibrio a través del dialogo entre las pagagicipantes. La decision se debe tomar siempre
prioritariamente en el interés de las personas maygue necesitan atencion y asistencia, y debe
tratar siempre de mejorar su bienestar y digni8adoueden encontrar ejemplos de buenas practicas,
gue son mencionadas en cada capitulo.

Principios de Calidad
Un servicio de calidad debe ser:
Respetuoso de los derechos humanos y con la digrdda

Los servicios para las personas mayores que necasitatencion y asistencia, asi como las
autoridades publicas responsables de las mismas,beé® respetar los derechos y libertades

fundamentales de las personas mayores, de sus faasly cuidadores, como se especifica en las
Cartas de derechos humanos nacionales, europeasgrnacionales.

La pérdida de la autonomia puede ser muy traumate para una persona. Requiere un
acercamiento humanitario que proteja la dignidad dela persona mayor hasta el final de su
vida.

¢, Qué es lo que eso significa ?

* Los derechos de las personas mayores son los migueoks de cualquier otro grupo de
edad.

* Un servicio tiene que respetar la dignidad humanka gersona mayor, y se debe prestar sin
discriminacion por motivos de edad, raza, coloiger nacional o social, situacion
econdmica, creencias, sexo, orientacion o ideadtigexual o del grado de atencion y
asistencia requerida.

Caso ejemplo: Austria

Uno de nuestros residentes era incapaz de expresaus deseos. Su portavoz era su esposa, que
lo visitaba todos los dias. Una mafiana, la situadi@ este anciano era muy precaria. Estabamos
seguros de que iba a morir en las préximas honafarinamos de ello a su esposa, que insistio en
gue su marido fuera hospitalizado, pese a que uticnde dijo que la situacion de su marido era
tan grave que probablemente no sobreviviria al $orte. Cuando una enfermera le pidié que
fuera su marido quien decidiera ella se enojé mughmws dijo que él no podia decidir y que ella
gueria que lo hospitalizaran. Unos minutos desplossprofesionales de la ambulancia vinieron a
decirnos que nuestro residente habia muerto en ndbudancia, delante de la residencia de
ancianos. Entonces la esposa ya no estaba segusa Habia tomado la decision correcta.

En Austria, el 80% de los residentes en hogaresdeanos sufren demencia. Muchos de ellos no
son ya capaces de verbalizar sus dedemsteunion del comité de ética en el trato a los
residenteses un proceso que involucra a todos los actoresrgarvienen a fin de discutir estos
temas con el residente. Al inicio de la reunion cdmhité de ética se describe la situacion. Los
participantes discuten las posibles alternativaasyconsecuencias positivas y negativas. Escuchan
los deseos y necesidades de los residentes y kmbros de la familia estan involucrados. La
decision tomada después de esta discusion es ardacsobre lo que es lo mejor en esta situacion
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especial y en general se redacta un documenttasattuaciones acordadas para paliarla. Esto da
a los profesionales una mayor firmeza en la aglicade las decisiones éticas. Estas decisiones
deben ser consideradas como iniciales y debenesdgicadas con cada nuevo cuestionamiento.
Contacto para una mayor informacidm.|y/Mf7HP4

Ver los ejemplos de buenas practicas 15, 16, 24

Centrada en la Persona

Los servicios para las personas mayores que necasittuidados y asistencia deben abordar de
manera oportuna y flexible las necesidades cambia® de cada individuo, respetando
plenamente su integridad personal, con el objetivde mejorar su calidad de vida, asi como de
garantizar la igualdad de oportunidades en el accesa la atencion. Cada individuo tiene su
propio caracter, intereses, historia de vida y cinenstancias familiares y sus propias
capacidades sociales, necesidades de salud y prefeias. Estas caracteristicas deben ser la
base para la planificacion de servicios, gestion d&a atencion, desarrollo personal y
seguimiento de la calidad.

Los servicios deben tener en cuenta las perspectsvéisica, intelectual, cultural y social de las
personas mayores, de sus familiares u otros allegas significantes para ellos en sus vidas.
Ademas los servicios deben asegurarse de proporcaral personal el apoyo, los recursos y las
instalaciones necesarios para trabajar de esta foram Los servicios Centrados en la
Persona debe organizarse a partir de las necesaks de las personas de edad y, cuando sea
apropiado o necesario, las de sus familiares o caidores.

¢, Qué es lo que eso significa?

* Tener en cuenta y respetar la libre voluntad yrpip eleccion de vida de la persona
mayor.

* Tener en cuenta y respetar creencias éticas,asdigiy del medio social de de la persona
mayor, sus deseos. y necesidades

* Ayudar a la persona mayor y reforzar su autongrafa expresar sus deseos en todas las
fases de su vida a corto y a largo plazo.

» Si la persona no puede tomar decisiones por si onisima tercera persona o su tutor
deben tratar de respetar sus derechos fundamertptesnes de vida y deseos.

Caso ejemplo: Alemania

Sra. L. formaba parte del coro de la iglesia dofddia cantado durante muchos afios. Debido a
su enfermedad cognitiva a menudo estaba inquiel@aynbulaba por la sala durante los periodos
de espera o0 preguntaba cudl sera la siguiente iGanmientras estaban cantando. Pronto, los
demas participantes ya no querian que ella pgéise y se vio obligada a renunciar.

Un voluntario bien entrenado podria apoyar la Brg. ofrecerle su ayuda personal para permitirle
continuar participando en el coro. Este voluntg@mria compensar sus deficiencias y apoyarla
durante los ensayos y mediar entre ella y los dem@mbros del coro, reforzando asi los derechos
civiles de las personas con demencia. Desde |lamafde laley alemana de cuidados dargo
plazo Care Act de 2008 (SGB Xl) , las personas mayaren limitadas habilidades para la vida" -
la mayoria con enfermedades cognitivas - puedeaitaolhasta 2.400 € al afio por asistencia de
bajo umbral o supervisién y apoyo en grupo o a dibimi Mientras tanto, se han establecido a
través de todo el pais estructuras organizatives gapacitar y colocar a estos voluntarios de bajo
umbral “los compafieros de cada dia" (AlltagsbégyleiDebido a la reciente reforma de la Ley de
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Atencidn a Largo Plazo en el 2012, el apoyo a tasgnas con demencia (tanto en cuidados como
en efectivo) se acrecentara a partir de 2013.

Véanse las buenas practicas 1, 12, 20

Prevencion y rehabilitacion

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia deben tratar de
evitar el deterioro - y restablecer en la medida & lo posible — la salud, el bienestar y la
capacidad de vivir de forma independiente de la pspna mayor. Dar a las personas mayores
gue necesitan atencién y ayuda la facultad de recapmr sus capacidades o de encontrar
nuevas formas de hacer frente a sus limitacionesslayuda a mantener el control de su propia
vida.

¢, Qué es lo que eso significa?

» Apoyar la autonomia tanto como seahp@sincluso mediante la adaptacion del domicilio,
el uso de ayudas técnicas o los cuidados de t&haildin de ancianos.

» Promocion temprana de la salud y predende las enfermedades relacionadas con la edad.

* Prevencion del aislamiento social.

* Centrarse en la salud de la persons yabilidades, no en su enfermedad o incapacidades
Caso ejemplo: Finlandia

"Lamentablemente preferimos a las personas incentes mas que a las continentes, ya que la
carga de trabajo es menor con el uso de empapaddyss que incluso si las personas eran

continentes, usabamos a veces empapadores y cienglo estas personas se convirtieron en
incontinentes."” Una antigua cuidadora de atenaidmiciliaria.

"Nos hemos dado cuenta de que hay un aumento rinredro de residentes con incontinencia en
nuestro hogar de ancianos. Al mismo tiempo, lasciibnes urinarias son mas comunes. causan
molestias y afectan la calidad de vida de estas@®as mayores. Creo que estos dos problemas
estan relacionados. Y también pienso que no es thitama usar empapadores para las personas
adultas. Algo se debe hacer, pero no sé qué ni ¢otdoa enfermera

La incontinencia afecta en gran medida la calidadida, y la proporcion de residentes continente
es por lo tanto un buen criterio para la calidadladatencion. En el afio 2010 se cred en una
residencia de ancianos en Finlandia un proyecta paejorar la continencia urinaria de los
residentes. Las cuidadoras recibieron primero usocgobre los programas de ir al bafio. Fue
seleccionado un grupo de intervencion de residatdedl a 94 afios de edad sobre la base de sus
habilidades cognitivas y su estado fisico con Bl de involucrar a las personas que mas
probablemente se beneficiarian del programa del ibafio. Las evaluaciones se realizaron
utilizando una herramienta de calidad multidiscigtia llamado Resident Assesmémstrument
(RAI, www.interrai.org).

Los estados iniciales de incontinencia se destripse registran. Las metas individuales y las

medidas a adoptar se establecen en relacion tuéri®in de cada persona. Se hicieron programas
individuales para asegurar que la persona regutdariga al bafio o recibiria ayuda para ir. Los

residentes eran motivados, se les recordaba etdacye/ o eran ayudados. Si era necesario se
utilizaban cufias o botellas de orina durante laheod.os bafios se hicieron mas facilmente

reconocibles.

Las reevaluaciones mostraron que la continencid6dae las 24 personas ha mejorado durante la
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intervencién de 5 meses. Muchos habian vuelto endpr a ir al bafio por si solos o estaban
motivados para pedir ayuda cuando era necesaripefsbnas podian utilizar compresas para la
incontinencia o calzoncillos mas ligeros, 3 present mejora de su continencia urinaria, 9 de su
continencia fecal y 4 personas mejoraron a lalaepntinencia urinaria y la continencia fecal. Un
beneficio importante fue una menor incidencia deaciones urinarias. Los ahorros en los costos
de los empapadores de incontinencia fue de aproeimente 4000 € al afo. Este proyecto
demostré que la busqueda y el apoyo de las congiaseque personas de edad muy avanzada
siguen conservando, merece la pena. Enlatg/NmrI3E

Véanse las buenas practicas 1, 7, 23, 27

Estar Disponible

Se debe ofrecer el acceso a una amplia gama de sgos con el fin de proporcionar a las
personas mayores que necesitan atencidn y asistenciuna respuesta adecuada a sus
necesidades. Los servicios deben estar disponibEEmo un apoyo a la vida independiente y
auto determinada, ademas de ofrecer libertad de aleion dentro de la comunidad, siempre
gue eso sea posible. Deben ser proporcionados enuglar mas beneficioso para la persona
mayor, sus familias y cuidadores.

Las autoridades publicas deben asegurar que los s#gios para las personas mayores tienen la
suficiente capacidad, cobertura geografica y gamargfesional para poder conservar y
mejorar su salud, su bienestar y su independencia.

La disponibilidad de los servicios puede ser garaitada por la planificacion estratégica
(participacion de los usuarios potenciales), la famciacion y organizacion de los servicios por
parte de las autoridades publicas con el apoyo ded proveedores de servicios de modo
gue proporcionen una respuesta adecuada a las neimades de las personas mayores.

¢, Qué es lo que eso significa?
« Existe un servicio para respondea@a necesidad de atencion y asistencia.
* La persona mayor tiene la posibilidie eleccion entre diferentes opciones.
* No hay largas listas de espera.
* Existe una financiacion suficieptea permitir la libre eleccion.

Caso ejemplo: Grecia

"Mi padre esta afectado de Alzheimer. Aunque nosatios ocupamos de él, a menudo se pierde.
Para encontrarlo soliamos preguntar a los vecirlasnar a los parientes o poner algunos carteles
en carreteras con mucho trafico y puntos de la zaiempre esperando y deseando que alguien
nos informase de que lo habian visto. En uno desesisos, mi padre fue encontrado después de
tres dias, en un muy mal estado, en un parque tijosiestra casa. Los médicos dijeron que era un
milagro que hubiese logrado sobrevivir al hambral yfrio. Hace un mes mi padre se perdié una
vez mas. Entonces, un amigo mio me hablé de ABar. En pocas horas se activo todo un
proceso, canales de television, los aeropuertas,elstaciones de metro anunciaron Aderta de
Plata respecto a mi padre. Senti que el mundo enterd&starando conmigo como encontrar a
mi padre. Mi padre fue encontrado sano y salvo yorconductor de autobus que habia visto el
anuncio Alerta de Plata en la television. Realmetren que Silver Alert es una iniciativa de
solidaridad, un proyecto que puede ser muy Utiedas personas como mi padre”.
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Hellas Life Line, en cooperacién con 7 entidadeblipas (el ministerio de proteccién de los
ciudadanos, el ministerio de justicia y derechosdmos, el ministerio de transporte publico, el
ministerio de salud, la Corte Suprema de Justleigolicia local) y con la colaboracion de 6
estaciones de radio y television han estado tradajan el Proyecto Alerta Silver que tiene como
objetivo ser un primer paso para ayudar encontrantes posible a las personas que se pierden,
principalmente debido a la enfermedad de Alzheini@urante 30 segundos se proyectd una foto
junto con la informacién basica en TV, Radio, pbasadigitales en los trenes, estaciones de metro
y en el aeropuerto. De esta manera, una gran edntid personas son encontradas muy pronto y
regresan con sus familias.

El proyecto esta siendo financiado durante un afidgoFundacion Niarchos. Debido a su éxito .la
coalicién nacional de WeDo ha subrayado su impoidag apoyard su crecimiento a través de
seminarios para la academia de policia, el persdaaiospitales, etc. También esta a punto de
iniciarse una cooperacion con la Asociacion de deesiias griega con el fin de ser capaces de
proporcionar atencion durante unos dias para kopes a las que se ha encontrado errando por las
calles (personas de cuya desaparicion no se twaraélo, por lo tanto se trata de una Alerta Silver
inversa) hasta que se encuentre a su familia osquponga a su disposicion un alojamiento
permanenteavww.lifelinehellas.gr

Véase las buenas practicas 3, 4, 18

Ser Accesible

Los servicios para las personas mayores que natesiidados y asistencia deben ser de facil
acceso por parte de todos aquellos que lo requikeanpropias personas mayores y sus familiares
y cuidadores informales deben tener facil accdsoirEformacion y asesoramiento imparcial sobre
la gama de servicios disponibles y sobre sus pdwres. Las personas con discapacidad deben
tener acceso al servicio con el transporte adecyadoesible desde y hacia el servicio, asi como a
la informacion y los medios de comunicacion adagggthcluidas las tecnologias de informacion y
comunicacion).

¢, Qué es lo que eso significa?

e Los servicios o la informacién respetan los "Ppias de Disefio Para Todos", es decir,
gue todos los productos y el entorno construido $ido disefiados para que puedan ser
utilizados en la mayor medida posible por todo ahdo, independientemente de su edad,
capacidad o estatus social.

e Lainformacién es simple, facil de leer para todos.

* Cuando la persona no puede acceder al servicigereicio se desplaza a la persona o su
acceso es facilitado por un servicio de intermediac

Caso ejemplo: Paises Bajos

La sefora T. tiene 83 afos de edad .Es una pacrentd y colabora como voluntaria ensefiando

holandés a mujeres inmigrantes en otra ciudad. shémpre viajaba en transporte publico, pero,

ahora que tengo que ir al hospital dos veces poras® durante la dialisis, me di cuenta de que mi
nivel de energia es muy bajo. Viajar en transpgutéblico con trenes y autobuses se esta
convirtiendo en demasiado agotador para mi. No pug caminar hasta lugares que estén lejos.
Pero realmente me gustaria continuar con las laweso Me da mucho placer y satisfaccion. Por
otra parte, siento que todavia puedo contribuinabciedad”.
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Gracias a loservicios complementarios de transportéirs. T. puede mantener su voluntariado y
seguir haciendo la mayor parte de las cosas qua Bater. En los Paises Bajos hay distintos
servicios para las personas que no pueden utgizénansporte publico. Para tener acceso a los
servicios de atencidn necesarios, los servicioscizles de transporte estan cubiertos por el seguro
de enfermedad cuando se padece una enfermedadacr®ara los contactos sociales, asistir a
actividades o ir al médico, ir de compras, etcy Blrvicios de transporte pagados por el municipio
y el gobierno nacional. La persona tiene que haearsolicitud de estos servicios y cumplir con los
criterios requeridos. Las personas tienen derechmaaantidad maxima de kildbmetros por afio, y el
transporte tiene que ser reservado con antelacgddmgnudo es compartido con otras personas.

Véanse las buenas practicas 7, 18, 21, 23, 26

Ser econdmicamente asequible

Los servicios para las personas mayores que necasit cuidados y asistencia deberia
proporcionarse de manera gratuita 0 a un precio quesea asequible para la persona sin
comprometer indebidamente su calidad de vida, digdad y libertad de eleccién (el concepto
de acceso universal).

¢, Qué es lo que eso significa?

» El acceso a los servicios basicos que necesitarkbpa mayor no depende de sus recursos
econémicos

» El servicio es gratuito y de no ser asi, la pergorede beneficiarse de una amplia gama de
apoyo econdmico o0 en especie que contribuye a ayudabrir lo mas posible el costo del
servicio.

Caso ejemplo: Italia

Un municipio de ltalia tiene entre su poblaciénrdés de 2.000 personas con discapacidad o que
no son capaces de vivir de forma independienteeksiiios, el 70% tiene ingresos bajos y no seria
capaz de adquirir los servicios que necesitan [saapoyadas en la vida cotidiana.

En el afo 2004 la Region Emilia Romagna introdujdlaanado "Fondo Regional para la
Dependencia”. El fondo es proporcionado por una tasa especlalRRF (impuesto nacional de
ingresos de las personas fisicas). En 2011 el mantel disponible fue de alrededor de
480.000.000 € (30.000.000 € directamente provemidetla imposicion dedicada a este fin y el
resto del presupuesto regional).

El fondo esta dirigido a personas mayores y jévenesdiscapacidades y se gestiona a nivel local,
de acuerdo con las directrices regionales desadias! por las autoridades sanitarias y sociales junt
con representantes de organizaciones no guberragegtios sindicatos.

El fondo financia una variedad de servicios destisaprincipalmente a apoyar la atencion

domiciliaria de las personas con discapacidad épEmplo, subvenciones de cuidado, servicios de
atencion domiciliaria, capacitacion de los trabajas de atencién domiciliaria...). Una parte de él
se dedica a reducir los costos para los usuaridssdgervicios de atencion residencial (tales como
hogares de ancianos).

Ver las buenas practicas 14
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Ser completo

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia deben ser
disefiados y desarrollados en forma integrada que fteje las multiples necesidades,
capacidades y preferencias de la persona mayor yyando proceda, de sus familiares y
cuidadores y tener como objetivo mejorar su bieneat.

¢Qué es lo que eso significa?

* Una persona mayor gque necesita atencion y asiatéiroie necesidades y expectativas muy
diversas.

» EI servicio tiene en cuenta esta complejidad erraajo y al responder a las diferentes
necesidades en la medida de lo posible. ElI senbdsca por lo tanto un enfoque de
colaboracién en el seno de su organizacion y dasgrerganizaciones que trabajan con la
persona mayor

« La atencion se organiza en el entorno de la pergaméimiza los esfuerzos que necesita
hacer la persona mayor para encontrar un servigoumdo que responda a sus necesidades.

* Un enfoque integral del servicio debe estar apoysmtain marco regulador adecuado, por la
ideologia y objetivos de la organizacion y por w¥oques profesionales respecto a los
cuidados de larga duracion.

Ejemplo de caso: Francia

Sra. D. tiene 79 aflos y esta afectada de Alzheisller vive en su casa y su marido se ocupa de
ella. Recibe desde hace poco servicios de aterdwdmiciliaria que ayudan a su marido en los
cuidados. Pero la situacion de la Sra. D. estad eamgredo, debido principalmente a la falta de
estimulacién. Ella comienza a desnudarse en pléapeala no reconoce a su marido. Es imposible
entender lo que dice.

Sr. D. esta agotado. Se siente deprimido por n@pgd comunicarse con su esposa, con quien ha
compartido diariamente su vida durante 50 afiose&id en una situacion de "burn out" y los
cuidadores profesionales de los servicios de aéendomiciliaria estan preocupados por él.

La red publica local de ayuda a domicilio de laoBide reagrupa todos los servicios sociales del
Departamento de Gironde y otros 34 actores publiesta red local pudo ser creada gracias a la
existencia de un estatuto juridico llamado "grupoadtores de la cooperacion social y médica.
Asegura el mantenimiento de un servicio publico womario de calidad para las personas fragiles
y simplifica la gestion administrativa y econémida la ayuda proporcionada. Este sistema impide
los recortes de los fondos destinados a atendes personas fragiles, garantizando un servicio de
calidad en una gran area geografica (cubre 164adeg). También ayuda a aplicar un enfoque
holistico actuando a nivel local, con el respetasanecesidades de los que reciben cuidados. Por
ejemplo, esta red local puso en marcha un estuficedas necesidades de las personas mayores
gue necesitan cuidados y sus cuidadores, en caldborcon el laboratorio de ciencias cognitivas
de la Universidad. Las prioridades fueron definidaspués de una discusién entre la universidad,
las personas mayores, los cuidadores de los migrussfinanciadores. La cooperacion dara lugar
al desarrollo de servicios basados en las TIGQzatibs por personas como la Sra. D. para estimular
sus capacidades mentales.

Véanse las buenas practicas 2, 3, 16
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Continuado

Los servicios para las personas mayores que necasit cuidados y asistencia deben
organizarse de manera que se garantice la continiad de la prestacion de servicios todo el
tiempo que sea necesario y, en particular, responde las necesidades a largo plazo, de
acuerdo con un enfoque de ciclo de vida. Esto perique las personas mayores se apoyen en
una gama de servicios continuados, con una serie materrumpida desde la intervencion
precoz, los cuidados de atencion y apoyo a los cadbs paliativos, sin interrumpir el servicio.
Los proveedores de cuidados deben trabajar juntos goa facilitar las transiciones entre
diferentes servicios de cuidados a y los ajustesas necesidades evolucionan.

¢, Qué es lo que eso significa?
» El servicio es fiable, proporcionado a tiempo ithée.

* El servicio se basa en las necesidades cambiaptda dersona y puede ser facilmente
adaptado para responder a ellas a lo largo deptem

» La persona puede solicitar un servicio de coordimacque abarque todas sus
diversas necesidades.

 Para asegurar una adecuada transferencia de lamadidn se establece una buena
coordinacién de los servicios que incluye desde unge persona ingresa en un hospital o
hasta que vuelva a su casa.

* Un enfoque continuado del servicio debe estar léaga por un marco regulador adecuado,
los principios y objetivos de la organizacion y eafoques profesionales de los cuidados de
larga duracion.

Caso ejemplo: Eslovenia

Hace siete afios Rok, ya retirado desde hace vafrios, perdid a su esposa. No tuvieron hijos y la
muerte de su esposa lo empujé hacia el aislamigréodepresion, y al final su salud comenzé a
empeorar. Hace siete afos se abrio el primer Ceti¢ralia de actividades y Rok tuvo la curiosidad
de probarlo. Rok es una persona timida y él niisiguintentaba hablar con los demas. Empez6 a
participar en el grupo de ejercicio de la mafanangero de vez en cuando y después cada mafana.
Pronto mejord su condicién fisica (para gran sogaade su doctor). Empez6 a hablar del dolor
gue le habia producido la muerte de su esposao/meiocO que creciera en €l un sentimiento de
aceptacion. Luego participé en otras actividadesiol coro, el juego de cartas, entrenamiento de
la memoria y cursos de cocina. Ahora esta dirigeerdl grupo de ejercicio de la mafiana y sus
tortas son conocidas como "pasteles de Corea dél Eacontré un alma gemela, y juntos van a
hacer un picnic, a bailar y a hacer jardineria. 8d social esta ahora bien desarrollada y ha
retomado una parte activa de su vida.

En los afios noventa, la atencidn institucionaleergran medida la Unica solucion para las personas
mayores que necesitan atencion y asistencia. E®, Ed9nunicipio Ljubljana consulté a distintas
organizaciones de personas mayores Yy decidieranaantros de dia de actividadesun punto de
asesoramiento de facil acceso y un primer eslalbrdesarrollo de la cadena de la gama de
servicios continuados. Otros eslabones fuerondacodn como servicio publico subsidiario de un
Instituto para la atencion domiciliaria y otrosréeos publicos o servicios de colaboracion
publico-privada en Ljubljana y otras partes dekp&in 2005 se abri6é en Ljubljana el primer Centro
de Dia de Actividades (DCA).

Ahora hay cinco DCAs y se considera que son urp£€gibn una cuota de 7 euros al mes, que se
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financian principalmente por el Ayuntamiento delljana y el Ministerio de Asuntos Laborales,
Familiares y Sociales. En ellos se ofrecen desdea3t 35 actividades diferentes por semana. El
método participativo fue utilizado para desculairtd la necesidad de introducir este tipo de punto
de insercién y para conocer mejor las actividades dnteresaban las personas mayores, las
residencias mas institucionales ya ofrecen tambigtado de Centro de Dia. En 2011 dos nuevas
iniciativas contribuyeron a mejorar la cadena dmeitn y apoyo con enfermeria hospitalaria y
cuidados paliativos hospitalarios. La presion sdaratencién institucional parece disminuir, las
posibilidades de un envejecimiento activo y de usidn son ahora accesibles a todos los
ciudadanos mayores en Ljubljana.

Véanse las buenas practicas 3, 4

Orientada a Resultados y basada en la evidencia

Los servicios para las personas mayores que necasitatencion y asistencia deben centrarse
principalmente en los beneficios que puedan genergrara los usuarios de mas edad. Estos
deben estar orientados a la mejora de la salud dig persona, su bienestar y su independencia,
teniendo en cuenta, cuando corresponda, los beneéfis para sus familias, cuidadores
informales y para la comunidad. La prestacion de seicios debe ser optimizada sobre la base
de evaluaciones periodicas y de verificaciones adt que deberian, entre otras cosas, tener en
cuenta los comentarios de los usuarios y de las pes participantes con el fin de mejorar la
prestacion de servicios y de tener como objetivda excelencia. Estos beneficios deben basarse
en la mejor evidencia disponible de lo que condu@edichas mejoras.

¢, Qué es lo que eso significa?

e El servicio controla la satisfaccion de los uspmg el estado de su salud y de su bienestar y
traspasa esta informacion para establecer wbgetclaros y consensuados para una
respuesta de calidad y contribuir asi a mejoraralalad del servicio. El servicio se centra
principalmente en los beneficios para las persomes edad avanzada y la
rentabilidad del equilibrio entre costes y bemnes.

» El servicio coopera con el sector de la educaantyidas las universidades.

Ejemplo de caso: Suecia

En el invierno de 2011/2012 volvié a resurgir ebdie sobre la atencion a las personas mayores,
gue habia estado aparcado desde la intervencidia @afermera Sarah Wagnert (Ley Sarah) que
en 1997 lo hizo aflorar al denunciar los sufrimiestque estaban padeciendo los ancianos en una
residencia privada de Estocolmo Por aquel entontegiscusion se centraba sobre si Suecia
tenia o no que privatizar en general el cuidad@armgo plazo. Ahora el debate en los medios de
comunicacion se ha centrado principalmente en leselicios econdmicos obtenidos por los
proveedores de servicios del sector privado y dessapropiado que una empresa de capital -
riesgo deba gestionar servicios de asistencia atociLos beneficios econdmicos de los
propietarios obligaban a hacer ahorros que perpadban a los usuarios, como han demostrado
una amplia gama de ejemplos.

Otro problema fue que las autoridades locales pamchaber perdido el control sobre los
procedimientos de contratacion. Estos escandalcaremplos en los medios de comunicacion
generaron el cambio. El gobierno propuso una nuegsslacion. Pero lo mas importante fue que
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las personas responsables de los servicios plblcprivados de atencion a largo plazo vieron
gue no era posibleeducir la calidad de los servicios, en particulde los servicios para las
personas con demencia, que no pueden defendersa msmas.

En 2012, el Ministerio de Salud encargé al SIS @sbe Standards Institute) el desarrollo de las
normas suecas para la calidad en la atencién a lgersonas mayores para aplicar a los
proveedores de atencion a largo plazo publicoswagos . El objetivo es una mayor calidad de
vida para las personas mayores con grandes nadesidy la aplicacion efectiva de mejoras en la
calidad. La normativa incluye el desarrollo de ragemormas de calidad en residencias de ancianos
y en la atencién domiciliaria. Los estandares puesg utilizados por ejemplo por las autoridades
locales en la contratacion de cuidado a largo plagara establecer una calidad de referencia.

Dichas normas deberan utilizarse principalmente:piar con claridad las responsabilidades de
los proveedores de servicios, ayudar a las orgeioizes a gestionar los procesos y actividades de
control de calidad, y proporcionar una base paramlejora interna. Las normas pueden
proporcionar aclaracion acerca de lo que caraet@iana buena calidad de atencion a largo plazo
en hogares de ancianos 0 a personas que necasidano a domicilio. Para elaborar las normas
SIS tiene intencion de crear dos grupos de tratpagoreiinan a los actores que intervienen y a los
expertos. Un amplio abanico de partes implicagia®l proceso (incluyendo las organizaciones de
personas mayores y también los actores publipossygdos de todos los niveles).

Véanse las buenas précticas 6, 10, 15, 19, 28 p.

Ser transparente

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia deberian
proporcionar informacion clara y completa y prestarasesoramiento a los usuarios actuales y a
los potenciales acerca de los servicios que ofrecesu costo para el usuario, y la forma de
acceder o cancelar el servicio/s.

La informacién debe ser fiable, actualizada y dispable no solo a peticién, sino también a
través de herramientas de comunicacion publicament&ccesibles, tales como lineas telefénicas
de ayuda, folletos, paginas web, etc. Los usuaria® servicios deben ser informados con
suficiente antelacion de cualquier cambio que afeetal servicio que reciben y deben recibir
informacion acerca de todas las posibilidades e&ltnativas en caso de que asi lo soliciten. Los
resultados de las verificaciones de las autoridag@le control y las evaluaciones de calidad se
pueden colocar también en los instrumentos de comigacion de facil acceso publicoy de los
usuarios en todo momento, de conformidad con lageslacion nacional relativa a la proteccion
de datos personales.

¢, Qué es lo que eso significa?

e El servicio proporciona informacién completa y aibke sobre sus actividades y el
coste facturado al usuario.

» EIl servicio proporciona informacién sobre los imi@s de controles de calidad sobre el
mismo.

» El servicio es transparente en cuanto al procesorda de decisiones respecto al cuidado

Caso ejemplo: Irlanda
"Nuestra madre, de 78 afos, enfermo de repenteegraxte. No era probable que ella fuese a
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mejorar, y era obvio que iba a necesitar cuidadesedfermeria en el domicilio. Los miembros de
su familia no sabiamos nada acerca de la atenm@8idencial, y no parecia haber nadie a quien
acudir para pedir consejo. Visitamos algunos lugarpero se vio que era dificil encontrar un
lugar con una vacante que nos pareciera que erax@ado para ella. Tuvimos que aceptar una
solucion temporal que no era la que convenia amadre. Mi madre no se quedd alli mucho
tiempo, y hemos encontrado otro lugar donde mi madrmuy feliz. Ingresar a un padre amado en
un centro de cuidados a largo plazo suele ser itifftabajar sin apoyo ni informacién puede
acrecentar el problema. " Hija irlandesa.

La eleccion de una residencia de ancianos puedsife@r para las familias. Es posible que tengan
gue tomar una decision de urgencia debido a uss.cHuede ser angustioso que un miembro de la
familia tenga que abandonar su domicilio. Los fear@s pueden tener poco conocimiento de las
residencias de personas mayores y se sientergoipheos para evaluar las posibles opciones.

Myhomefromhome.ie (Mi casa desde mi casa) es una web que ayudafarfalias irlandesas a
elegir la residencia de ancianos que mejor se a@aptis necesidades. La pagina web recoge por su
nombre y ubicacion el listado de las residengésadas en Irlanda. Da detalles sobre los sewwicio

e instalaciones de que dispone cada una de pHas,que las familias reciban una informacién
comparativa. La web ofrece también los enlaceslosninformes de la Autoridad Publica de
Informacion y calidad de Salud (Health Informat&Quality Autority HIQA), informacidon sobre
financiacion y asesoramiento sobre las alternavas cuidados de enfermeria en el domicilio.

Myhomefromhome.ie es un servicio que forma parét Rtograma de Apoyo a la Tercera Edad
establecido en 2008 para proporcionar un servieiaddefensa independiente para las personas
mayores en residencias. Para mas informacion visitaveb www.myhomefromhome.iey
www.thirdageireland.ie

Véanse las buenas practicas 8, 15, 22

Sensible al género y a la cultura

Los proveedores de servicios deben prestar la delaichtencion al género y a la cultura en la
atencion, es decir, a las necesidades especificas mujeres y hombres, asi como a las
diferencias culturales entre los profesionales y soque reciben los cuidados.

El concepto de cuidados sensibles a la cultura peta la diversidad biografica, linglistica,

cultural, religiosa y sexual de la persona necesda de cuidados y de sus cuidadores. Sus

objetivos son: abrir a todos el sistema de atencipensibilizar a los profesionales del sector,

proporcionar la atencién sanitaria y los cuidados d larga duracion en la lengua materna de

los inmigrantes o mediante el uso de intérpretes,tgniendo en cuenta la atencion los aspectos

especificos de género .

¢, Qué es lo que eso significa?

» EI servicio respeta los derechos del personal ydedos receptores de los cuidados y

hace ajustes razonables a su contexto culturgén social, valores o practicas religiosas.

» El servicio no discrimina a nadie (por ejemplo,haccontra la discriminacion por edad, la
homofobia, el sexismo o el racismo).

Ejemplos de casos: Paises Bajos y Alemania
La sefiora S., una amable mujer mayor de 83 afioedael, vive en un hogar para personas
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mayores en una gran ciudad de negocios en HolaBda.S. es una persona sociable que a veces
tiene miedo de mostrar que es lesbiana o para mat#asu estilo de vida lésbico. Un dia, recibe
una nota anénima en el buzon que dice: "Vuelvetegente! No te queremos aqui en esta casa!”

En los Paises Bajos, mlovimiento Pink 50 +estd comprometido en un trabajo de representgcion
defensa de las personas mayores homosexuales (LGB3arrolla una gran cantidad de proyectos
en su plan directorio llamado "Mas alla de la iibiiglad”. El proyecto 'Pass Pink "se dirige a
ayudar y estimular a las residencias asistencialdgpersonal de atencion a actuar y pensar" gay-
friendly (de forma amiga de las personas gais)'géstion de estos hogares y organizaciones no se
da cuenta muchas veces de la necesidad de langemsayores LGBT de vivir sus vidas como lo
han hecho siempre. Desde entonces Pink 50 + haralésdo un instrumento de evaluacion de
la tolerancia (véase tambiémnww.rozezorg.nl. Después del éxito de una primera auditoria de la
residencia esta recibe una certificacion de la €Rwvsa (Pass Pink). Posteriormente tienen que
hacer la auditoria 3 veces al afio. También se wnaécomunidad basada en la Web (Pink50 +)
(www.roze50plus.nl

El Sr. U. un emigrante turco que vive en Berlirdesfectado de demencia desde hace unos afios.
Trabajé como mecanico en la industria del automguégnia un aleman un bastante fluido. Debido
a su enfermedad de Alzheimer no puede ya confiauerapacidad de hablar aleman y necesita
comunicarse en su lengua materna. El afio pasadadnsur esposa y sus cuatro hijos no pueden
cuidar de él durante todo el dia, ya que todosajab. Estan buscando un centro de atencién para
su padre, donde puedan ser respetadas su cultaligjdn y costumbres y €l pueda vivir su vida
habitual

Los inmigrantes mayores se encuentran en muchos easdesventaja para acceder y hacer uso de
los servicios de salud y de atencidn social. E0266 cred una comision de trabajo formada por
organizaciones de bienestar social que trabajanpewssonas mayores e inmigrantes, llamada
"Carta para un cuidado sensible a la cultura en lavejez". En el afio 2006, la comision de
trabajo se transformo en un foro de referenciesodeclidados en la vejez culturalmente adaptados,
con la participacién de representantes de los gaisenacionales, las asociaciones de asistencia
social nacionales y locales y las organizacionesmuhgrantes de Alemania. ElI comité desarrollo
un memorandum, un manual de apoyo con enfoquesadoees y herramientas practicas para la
implementacion de la atencion a las personas magersible a la cultura, cursos de formacion, asi
como relaciones en redes, la representacion y deciones publicaswww.kultursensible-
altenhilfe.de

Ver buena practica 20

Areas de accién
Un servicio de calidad también debe contribuir a la

Prevencion y lucha contra el maltrato y la negligetia en el cuidado de las
personas mayores

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia y las autoridades
publicas responsables de los mismos debe hacer tolio posible para garantizar que las

personas mayores, sus cuidadores, los familiaresey personal estén libres de abuso, acoso y
abandono. Esas medidas deberian incluir la proteamn de las victimas y de los denunciantes.
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¢, Qué es lo que eso significa?

* El servicio ha sido formado, capacitado y prepanzata dar a conocer, detectar y combatir
el maltrato de ancianos.

* Hay configurado un protocolo concebido para pernaitios usuarios, familias y personal
denunciar el maltrato y la negligencia de tal foga proteja a la victima y la persona que
denuncia el abuso.

» Diferentes tipos de maltrato a personas mayoressitan diferentes tipos de intervencion
(econdmica, fisico psicologica, etc.)

Ejemplo de caso de Bélgica y Finlandia

Cuando Pablo, un hombre de 76 afios, tenia que soseeh una pequefia intervencion quirdrgica,
formalizé, como precaucién, un poder notarial pates hijos para disponer de su cuenta bancaria.
Cuando regreso a casa al venir del hospital, muanogbles habian desaparecido. La cuidadora
de atencion domiciliaria, que se ocup6 del cuiddddPablo posterior a la cirugia, se dio cuenta de
gue en la casa no habia muchos muebles, pero eli@nocia cual era el estado de la casa antes.
Sin embargo, cuando ella propuso que recibieraisernde comida a domicilio y un servicio de
limpieza para hacer la vida mas facil a Pablo, §bdjue no tenia el dinero para estos gastos.
Sabiendo que Pablo habia ocupado un alto cargoae®ficina de Correos, ella empezd a tener
sospechas. Después de que ella insistiese durantgetto tiempo, Pablo admitié que sus hijos
habian asumido el control total de su cuenta baiacgrsolo le permitian disponer de una pequefia
cantidad mensual. Cuando la cuidadora a domicilanpe6 este tema a los hijos, estos dijeron que
una persona mayor no necesitaba mas dinero, y de®tro modo lo dilapidaria todo".

Hace algunos meses, la cuidadora siguié un cursdodmacion, organizado por el Centro de
Denuncia de Maltrato a Ancianos. Alli se hablé de diferentes tipos de maltrato y de la forma de
reconocerlo. Recordé algunos ejemplos de abusodéeaimo, y pensd que este podia ser el caso de
la situacion de Pablo. En consecuencia, deciditmda al Centro y hablar de esta situacion. Fueron
de gran ayuda y organizaron una reunion con Pablsug hijos para hablar de la situacién y
buscar una solucion para Pablo.

En Bélgica,las lineas telefénicas de ayuda y los centros dendecia de maltrato a personas
mayoresbrindan asesoramiento, orientacion e intervenpara las personas que sufren maltrato o
gue han sido testigos de maltrato a personas nmy8re objetivo es ayudar a las personas en
situacion de maltrato. Ademas, proporcionan fordragitalleres a los servicios sociales y de salud,
y a las organizaciones de cuidados, sobre cOmmaoeeo y detectar maltrato a personas mayores.
www.meldpuntouderenmishandeling.béen holandés), www.respectseniors.be(en frances),
www.home-info.bgholandés y francéshww.inforhomes asbl.béholandés y francés)

En Finlandia, Pablo hubiera podido contactar cokslaciacion Finlandesa de Albergues para los
Mayores. Esta organizacion dirige un grupo de compafieroapdgo semanal para las personas
mayores que son victimas de abuso o lo han sidgrupb es coordinado por dos profesionales. Su
objetivo es dar a conocer los diferentes tipos d#rato, detenerlo y proporcionar a las personas
mayores refuerzo de su autonomia para controlaprepia vida. Cada futuro miembro es
entrevistado para asegurarse de que es capaz e @higrupo y trabajar con él. Segun los
comentarios de los miembros, el grupo les ha sidleed su situacion para detener el maltrato y
mejorar su calidad de vidsuvantory.fi/ en /.

Véanse las buenas précticas 5, 11, 25, 28
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Implicar a las personas mayores que necesitan atadn y crear oportunidades
para su participacion

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia y las autoridades
publicas responsables de las mismas deberian alenka participacion activa de los usuarios vy,
en su caso, de sus familiares o personas de confary de sus cuidadores informales en la
planificacion, prestacion y evaluacion de serviciod.a prestacion de servicios debe permitir a
los usuarios definir sus necesidades personales gnservar el control de la atencién y de la
asistencia que reciben. Las autoridades publicas berian implicar a las personas mayores (no
s6lo a aquellos que estan utilizando actualmentersiios) en la planificacion y evaluacion de
la atencion y de los servicios de asistencia, ashw en la formulacion de politicas locales que
promuevan comunidades amigas de los mayores.

¢, Qué es lo que eso significa?

» Los servicios deben facilitar la integracion sodial las personas mayores que reciben
atencion.

* La persona mayor es la que esta en la mejor paspaca definir sus necesidades y que es
lo que puede ayudar a mejorar su bienestar. Laopersiayor debe tener el derecho de
asumir sus riesgos y los cuidadores deben respetdeintro de lo permitido por su
legislacién nacional.

» La persona mayor tiene la posibilidad de contirmear sus antiguas actividades de ocio y de
participar en otras nuevas, incluyendo si lo desg@idades sociales, culturales, civicas o
religiosas, fuera o dentro de su hogar.

» La persona tiene informacién completa y accesiblescémo se organiza el sistema de
atencion, de cémo la persona puede ser voluntasegair siendo un ciudadano activo y
cuales son sus derechos legales.

Caso ejemplo: Finlandia

"Mi madre, que vive en una residencia, esta afectdd la enfermedad de Alzheimer y esta
perdiendo su capacidad de dialogar. Es una encamtadefiora mayor, siempre y cuando es el
personal habitual el que cuida de ella. Las persorexién contratadas y los sustitutos no conocen
sus habitos y deseos y es ahi cuando surgen lidepras. De repente, mi dulce y feliz madre se
convirtié en gruiiona y en un "caso dificil". Me targa que de alguna forma mi madre pudiera

tener mas influencia en cdmo se maneja su viddieot." Hijo de una sefiora de 87 afios de edad,

Elo-D es una herramienta desarrollada en el peri2@@5-2008 en el marco de un proyecto
finlandés para mejorar el bienestar y la calidadvida de las personas mayores con trastornos
cognitivos. Elo-D se basa en la observacion yrimnaciones que ha expresado la persona mayor.
Uno de los objetivos es mejorar la interaccién estdr persona y su cuidador. Usando Elo-D es
posible evaluar si la atencion y los servicios daghttisfacen las necesidades de una persona, lo que
ayuda a asegurar una buena calidad de vida ymtdigr psicosocial. Elo-D da informacién sobre
en que medida se satisfacen los sentimientos daedige 0 malestar general y de la interaccion
social. También muestra en que medida el cuidalfocpltura del servicio es compatible con el
bienestar de una persona con trastorno cognitiiolag& evaluaciones de seguimiento, es posible
medir los cambios del bienestar de la personaDEse- utiliza en cuidados especiales, atencion a
largo plazo, atencion residencial y unidades dein@sHay disponible un programa de capacitacion
para el uso de Elo-Dvww.muistiasiantuntijat.fi/page.php?page_id=95)
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Véanse las buenas practicas 12, 13, 19 y pag635-

Garantizar unas buenas condiciones de trabajo y unuen ambiente de trabajo e
invertir en capital humano

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia debe ser prestada
por personal competente y cualificado con un salariy unas condiciones de trabajo, dignos y
con una carga de trabajo soportable. Los derechosdos trabajadores deben ser respetados y
debe ser protegida la confidencialidad, la autonorai profesional y la ética profesional. Las
oportunidades para el aprendizaje y la mejora contiua deben estar a disposicion de todo el
personal. También deben recibir apoyo los cuidadoge inmigrantes, los voluntarios y los
cuidadores informales.

¢, Qué es lo que eso signifiea

» El personal esta debidamente capacitado, incluyehdprendizaje o perfeccionamiento de
los conocimientos de geriatria y gerontologia ¥ essponible en nimero suficiente para
atender a todos los usuarios.

* EI personal tiene acceso a la formacién continuadacibe apoyo para hacer frente a
situaciones dificiles y a los comportamientos quesen un reto.

e La administracion valora el trabajo realizado popersonal e invierte en la mejora de sus
condiciones de trabajo y en el apoyo a la condéfiiade su vida laboral y familiar.

» Los salarios reflejar las responsabilidades y cdegaabajo de cada miembro del personal.

* Los cuidadores informales tienen la oportunidadedbir una formacion adecuada y las
habilidades adquiridas a través de tareas de auigadpueden ser reconocidos oficialmente.

Caso ejemplo: Italia

La Sra. L. es una mujer rusa de 45 afios de edaduna base de formacion en ingenieria. Desde
su llegada a Italia, hace tres afios, siempre ha sighpleada como cuidadora privada por la Sra. R.
Cuando las condiciones de salud de la Sra. R. erapmoy fue trasladada a un hogar de ancianos,
la Sra. L. necesitaba encontrar otro trabajo. Segilh a la oficina de oferta de trabajo y demanda
de cuidadores, gestionado por el municipio locdlfuacionario le dijo que, para que pudiese ser
inscrita en la base de datos, tenia que demostraihsbilidades en el sector de la atencion, ya sea
proporcionando un diploma o demostrando que temdas las competencias necesarias.

Sra. L. estaria interesada en asistir a un cursexopella necesita con urgencia encontrar otro
trabajo. El funcionario le sugirié que validase sugbilidades. Si ella puede demostrar que tiene
todas las previstas en el perfil, ella sera incuidmediatamente en la base de datos. Si no, se le
requerira solo asistir a los modulos de formaci@acionados con las habilidades que ella no
tiene, lo que acorta el curso de formacion.

En Italia, se puso en marcha una iniciativa pam@m®inar una manera que permita a la Sra. L.
validar sus habilidades! Proyecto Conocimientos de Cuidadd.a investigacion fue financiada

en el marco del Programa Sectorial de AprendizajgnBnente del Programa Leonardo Da Vinci
(2007-2010) - Accion TOI. Se trata de la transfei®n de la adaptacion de las habilidades al
modelo francés de validacion (VAE). ConocimientoGigedado ha disefiado y probado un modelo
para la validacién de las competencias adquirigasndnera informal para los cuidadores en el
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domicilio, con un conjunto de pruebas y ejerci@asaminados a la acreditacion de la posesion de
la gama de habilidades necesarias para llevar @ leabtareas relacionadas con la profesion. El
trabajador se pone a prueba en dos sesiones degl ¢arla una. Al final del proceso de pruebas
recibe un certificado de las competencias adquindan programa especifico de capacitacion para
cubrir las lagunas que puedan quedarle. El ceaxtibces actualmente reconocido por una amplia
gama de servicios de empleo nacionales. Las Prukeb@spacidades de Cuidado estan disponibles
en copias impresas, asi como en una plataforma Magia el momento, mas de 300 trabajadores
de han sido validados a través de esta metodoMéése www.caretalents.it

Véanse las buenas practicas 9, 12, 13, 17

Desarrollo de la infraestructura fisica adecuada

Los servicios para las personas mayores que necasit cuidados y asistencia deberia
proporcionarse en las infraestructuras fisicas ademdas, respetando la regulacién sanitaria y
de seguridad de los usuarios, trabajadores y voluatios, las normas de accesibilidad que
siguen el concepto de "Disefio para Todos" asi conlos requerimientos ambientales y de
ahorro energético.

¢, Qué es lo que eso significa?

* Una infraestructura adecuada es aquella que amoyadéd independiente y las buenas
condiciones de trabajo.

* EI servicio hace las adaptaciones necesarias aemtgar que las infraestructuras son
aptas para las personas mayores fragiles y / ordemyeue se cumplen las normas de salud
y seguridad, y que, en general, el personal y famnos pueden disfrutar de un entorno
limpio, seguro y saludable.

» Las inversiones se realizan de acuerdo con losipias del disefio para todos.

Caso ejemplo: Irlanda

La madre de Angela ha vuelto a casa al salir daipital después de una operacion. No tiene ya la
movilidad que tenia antes y tiene dificultades pasaninar. Afortunadamente, ella vive en un
bungalow y no tiene necesidad de usar las escalpers Angela esta preocupada por ella cuando
tiene que entrar y salir de la bafiera. Ella desaagiie su madre tuviese instalada una ducha que
seria mas féacil de usar para ella. Se contacta ebgonsejo local para ver si hay disponibles
ayudas para ayudar a pagar este gasto. Ella estaetada al conocer la subvencion destinada a
las personas mayores o con discapacidad. Su matimta que se le conceda la subvencion que
es aprobada y Angela esta dispuesta a encargaigeath@jo a realizar.

Angela se pone también en contacto con la asasiade San Vicente de Padl en Dundalk y
solicita para su madre una alarma personal de panigara que ella pueda pedir ayuda si se
produce una emergencia. La madre de Angela quieeelarse en su propia casa y con la ayuda de
la ducha y la alarma personal es capaz de hacerfbé€ la web de “Amigos de las Personas
Mayores” del condado de Louth, Irlanda)

El concepto de Amigos de los Mayoregue creado en 2005 por la Organizaciéon Mundialade
Salud. La ciudad amiga de los mayores pretenderitan el "envejecimiento activo mediante la
optimizacion de las oportunidades de salud, ppe@on y seguridad con el fin de mejorar la
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calidad de vida al envejecer. En términos practiooa ciudad amigable adapta sus estructuras y
servicios para que sean accesibles e inclusivoa la&r personas mayores con necesidades y
capacidades diversas." Un total de 35 ciudadegiparon en el primer proyecto que desarrollé un
enfoque participativo de abajo hacia arriba, esrdgee implica a las personas mayores en el
analisis y la expresién de su situacion para inéoranlas politicas gubernamentales.

Ahora, el concepto “Amigos de las Personas Mayosesdplica a zonas geograficas mas amplias.
En Irlanda los programas de condados "amigos de#&y®res” se desarrollaron como en Louth. En
Espafia se ha puesto recientemente en marcha urampegle "amigable con los mayores” de
Andalucia. En Francia, se ha abierto a los murisigie todo el territorio la posibilidad del
marchamo “Envejecer bien. En Alemania, los planesrebiones “amigas de los mayores” se
desarrollardn en los proximos afos. La Plataforrneofia AGE esta haciendo campafa para
conseguir unaUE amigable con los mayores de la para el afio 202 anteniendo el enfoque
holistico de la OMS: espacios exteriores y edificitansporte, viviendas, participacion social,
respeto e inclusion social, participacion civiceempleo, comunicacion e informacién, apoyo
comunitario, y servicios de salugdww.age-platform.eu/en/component/content/articlér7

Ver las buenas practicas n°16

Desarrollo de un enfoque asociativo

El desarrollo de servicios de calidad requiere lagrticipacion activa y la cooperacion de todos
los interesados, tanto del sector publico como defivado: las autoridades locales, los usuarios
del servicio, sus familias y cuidadores informalegyrganizaciones de usuarios, proveedores de
servicios y sus organizaciones representativas, logerlocutores sociales y las organizaciones
de la sociedad civil activas en la comunidad locdEsta asociacion es esencial para la creacion
de un conjunto de servicios que respondan a las residades tanto individuales como locales,
para el uso eficaz de los recursos y de la exper@a, asi como para alcanzar cohesiéon social.
Esta asociacion es esencial para la promocion denmonidades “amigas de los mayores”.

¢, Qué es lo que eso significa?

* Una buena coordinacion entre todas las partesdagds se asegurara de que se preste una
atencién adecuada de la manera mas eficaz pars lEl@ersonas mayores que necesitan
atencion y asistencia.

* Un enfoque asociativo también se asegura de qgémicuidador se quede solo como Unico
responsable de cuidar a una persona mayor depéndiana protegerle del peligro de estar
sobrecargado con las responsabilidades de cuidado.

* Un enfoque asociativo significa también que cuareitan involucrados diferentes
proveedores de servicios, las responsabilidadedequelaras y los problemas de proteccion
y privacidad estén resueltos,

Caso ejemplo: Bélgica

Un municipio queria desarrollar un plan local delifcas de personas mayores. Para ello las
autoridades querian saber de boca de las propiasgm&s mayores lo que querian y necesitaban.
Por otra parte, querian involucrar a las personaayores en el desarrollo y en la redaccion del
plan politico. La idea sonaba muy bien, pero seemtdban con el desafio de ejecutar esa tarea.
Debido al alto coste de la externalizacion de ésibajo a una universidad, se decidio desarrollar
una asociacion: los consejos consultores localespdesonas mayores, las asociaciones de
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personas mayores, los responsables politicos pr@ales y los investigadores se reunieron
alrededor de la mesa. El objetivo de la creacionedta red era triple: la implicacion de las
personas mayores en la investigacion(a), (b) guoléica local, y (c) en la practica comunitaria.

La red desarrollé una encuesta para identificar tets y las oportunidades locales para envejecer
bien. Se hizo hincapié en la participacion activalds personas mayores en todos los diferentes
niveles del proyecto. Ellos decidieron que era irtgpe medir la forma en que podrian estar
involucrados, qué tipo de capacitacién necesitatede, Una vez que fue recopilada la informacion,
los diferentes socios trabajaron juntos en las aces de desarrollo, sobre la base de los resultados
de la encuesta. A partir de los resultados se lizinlente que habia una importante falta de
cuidadores familiares. Considerando que el cuidadormal es a menudo proporcionado por los
hijos de las personas mayores, se hizo evidentesteeno era el caso en ese municipio. Un mayor
numero de personas mayores que la media no tejoig, loi tenia hijos que vivian lejos. En base a
este resultado, el municipio ha desarrollado dosci@wes principales. En primer lugar,
desarrollaron un proyecto para reclutar cuidadonesormales voluntarios. En segundo lugar, se
aumento la capacidad de atencion domiciliaria psideal

Este proyecto de asociacién resultd ser tan exgasootros municipios decidieron hacer lo mismo.
En 2012, 160 municipios participaron enRebyecto Belga de Estudios del Envejecimiento
También han participado varios municipios de losséx Bajos y de ltalia. Uno de los puntos
importantes del proyecto es el enfoque asociatieall La busqueda de los beneficios para todos
los socios, al mismo tiempo que la disminucién o ¢tostos de cada socio, generé una alta
adhesion al proyectonww.belgianageingstudies.be

Véanse las buenas practicas 2, 11, 12, 16, 19, 24

El desarrollo de un sistema de buena gestiéon

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia deben desarrollar
su tarea sobre la base de la apertura y la transpancia; del respeto a la legislacion a nivel
internacional, europeo, nacional, autondmico y lodala eficiencia; la eficacia y la rendicion de
cuentas a los usuarios de servicios y a las autosides publicas. Los servicios deben ser
coordinados por las autoridades publicas pertinentjunto con los interlocutores sociales, la
sociedad civil y otras partes interesadas en el @8o, la financiacion adecuada (incluyendo la
priorizaciéon de recursos dentro del presupuesto dmnible) y la prestacion de servicios.

¢, Qué es lo que eso significa?

* No es suficiente que haya normas sobre el papele@ssario implementar y promover sus
objetivos.

* La buena gestion requiere un esfuerzo concertapdd a la calidad. Esto significa que
todos los participantes sean conscientes de Iplefidad de las necesidades y expectativas
de los usuarios y de otros grupos, asi como qustaeyin marco de politica general para
promover la cooperacion y la integracion entrealc®res relevantes.

» El coste no debe ser el Unico criterio. La calidate jugar el mismo papel que el coste en
las decisiones que adopten las autoridades pahbigspecto a los servicios de atencion. El
proceso del concurso de ofertas debe ser tramgpare

Caso ejemplo: Austria
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Sra. K. estaba buscando una residencia para suendel 89 afios de edad. Ella queria asegurarse
de que los habitos y la personalidad de su madeeafu tenidos en cuenta en la medida de lo
posible, que el personal disponga de buenas camtbksi de trabajo y por lo tanto el ambiente sea
relajado y agradable. Muchas de las residencia® gstaba visitando disponian de un sistema de
gestion de calidad que aparecia como perfecto. Rerestaba claro si la personalidad de su madre,
se tendria adecuadamente en cuenta.

En Austria cada Land tiene su propia ley de atenicistitucional y estructuras bastante diferentes.
En Austria alrededor del 25% de todos los centesglenciales y de cuidados utilizan su propio
sistema de gestion de calidad. Debido a que latiobg de estos sistemas pueden diferir, la calidad
de los servicios no era transparente y eran difagite comparables desde la perspectiva de los
usuarios. No habia un procedimiento de evaluaoidependiente, sectorial y uniforme con validez
para todo el pais para la evaluacion de la calif#albs servicios prestados a las personas mayores
por los centros residenciales centrado en laadli® vida.

El Certificado Nacional de Calidad para las residerias de personas mayores en Austria
(NQC), gue es voluntario, es una nueva iniciativa qudedde que las residencias que lo han
solicitado y han obtenido la certificacion son cesitque pretenden avanzar en la alta calidad del
cuidado y adaptar de manera 6ptima y eficienteclodados y los servicios de atencion a las
necesidades de sus residentes. El Certificado Nalcite Calidad se centra en la calidad de vida de
los residentes del centro al centrarse en la ahlitalos procesos y de los resultados, establecer
incentivos para la mejora continua de la calidad l@&natencion residencial y aumentar la
transparencia de la prestacion de servicios deiatedomiciliaria.

Por medio de este procedimiento y con esta cextifir, los usuarios pueden ver con facilidad si la
residencia de ancianos cumple con estos critetios. resultados de la evaluacion y la gran

demanda para la certificacion de los centros eaflgl buen funcionamiento de este sistema de
incentivos positivos.

Para mas informacioimit.ly/Mf7ATu
Ver las buenas préacticas n°16, 24

Desarrollo de una comunicacion y sensibilizacién atuadas.

Los servicios para las personas mayores que necasitcuidados y asistencia y las autoridades
publicas encargadas de ellos deben contribuir a gantizar una mejor comunicacion entre
todos los actores implicados, asi como promover urimagen mas positiva de las personas
mayores en la sociedad.

¢, Qué es lo que eso significa?
» El servicio promueve una actitud positiva que \akitas personas mayores.

» El servicio transmite la voluntad de cambiar lag®en negativa del envejecimiento. Uno
de los objetivos es aumentar la conciencia @ilstencia de situaciones de discriminacion
por edad y de maltrato a personas mayores.

» Existe una comunicacion eficaz entre los diferentedadores, las familias y las personas
mayores con necesidad de cuidados y la comunidad.

Caso ejemplo: Republica Checa

Jana tiene 88 afos y se hizo cargo de su Unicochijante toda su vida. Cuando su hijo se caso,
ella decidi6 dejarle su apartamento y mudarse a casa de campo mas pequefia. Cuando su hijo
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se divorcié, ya no podia seguir viviendo en el raento y se mudo a la casa de su madre.

Ella enfermd y se convirtio en menos independiehltg@rincipio traté de manejar ella misma la
situacion, pero la enfermedad se hizo crénica yesé@ pedir ayuda a su hijo. Por desgracia, este
se nego a ayudarla y cuidarla. La mujer se diontaein dia de que su dinero habia desaparecido.
Cuando ella le preguntd, él se puso agresivo y axn@meon golpearla, exigiéndole la preservacion
de su herencia. Jana se sentia desamparada y sussepensaban que no debian intervenir, ya
gue consideraban que se trataba de un asunto tamili

En 2006 Zivot 90 lanzdna gran campafa denominada "Fin al maltrato y a& desatencion de
las personas mayores "dirigida a crear conciencia sobre el tema. Se hiz trabajo sistemético
con la prensa, los medios y las partes interegaatasque esa camparia fuese un éxito.

El primer paso fue crear conciencia publica. Séetoa carteles mostrando fotos de la similitud
entre el maltrato a las personas mayores y el abieatil. Estos carteles fueron colocados en los
transportes publicos y en las calles. El segundeo ffae una campafia en los medios de
comunicacion: fueron difundidos por radio y tel@uis explicaciones claras con videos y
disertaciones sobre el tema. El Ministerio de Assirffociales fue un socio potente, ya que esta
campafa aparecia en sus paginas web y era utiljpgdanformar a los actores clave, asi como a
los trabajadores sociales. El tercer paso fuefissidn de folletos que ayudaban a identificar a las
victimas.

Los folletos se distribuyeron en los lugares deauitt las personas mayores y donde pueden
recogerlo: en consultorios médicos, salas de egpel@s municipios, clubes de personas mayores y
en los centros de actividades de tiempo libre. tédleto aborda el tema de una manera sensible: el
objetivo no era so6lo mostrar lo que podia ocursirno también de informar sobre cuales son los
derechos de las personas mayores y como puedesseito el problema del maltrato a personas
mayores.

Esta camparfa sigue en marcha: los folletos sersidistribuyendo y reimprimiendo con nueva
informacion. Se iniciaron nuevas campafas, apoyadas red que se cred durante la campafa
inicial. www.zivot90.czy www.mpsv.cz/cs/3021

Ver las buenas practicas 11, 15, 19

22 Parte: Directrices para la aplicacion

El Marco Europeo de Calidad de los servicios pasapersonas mayores que necesitan cuidado y
asistencia puede ser implementado de manera volupiar los diversos actores intervinientes a
nivel local, regional, nacional y comunitario. Sojedivo general es el desarrollo de un programa
global y coordinado de todas las acciones encamiadun mismo objetivo: la proteccion de la
dignidad y la mejora del bienestar de las persor@agres que necesitan cuidado y asistencia.

Recomendaciones para la implementacion

Estas recomendaciones se han desarrollado comtadesde las aportaciones de los trabajos de
todas las coaliciones nacionales y europeas, ¢icydar la experiencia de la coalicién alemana con
la aplicacion de la Carta alemana de derechossdeeldonas que necesitan cuidados, los resultados
de los dos eventos WeDo de la UE el 21 de junid 20ilUtrecht y el 24 de abril de 2012 en Viena
y de las contribuciones de los miembros del grupbdirazgo.
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Complementan lasstrategias nacionales o los planes de accidesarrollados por las coaliciones
nacionales del proyecto WEDO vy la estrategia d¢Halesarrollada por la coalicion de la UE. Para
ser eficacesgeben utilizarse conjuntamente con un enfoque pacipativo (ver la metodologia
p.32), y adaptarse a los contextos nacionalesajdsc

Recomendaciones para los responsables politicos
A nivel de la UE

El Comité de Proteccion Social deberia elaboraMarco Europeo de Calidad para cuidados a
largo plazo voluntario inspirado en los principios de calidad y areasa#da WEDO, que seria
adoptado por el Consejo EPSCO como elemento fundtahde sus principios de Envejecimiento
Activo y del legado del Ao Europeo del Envejecimiee Activo y la Solidaridad entre las
Generaciones. Estos principios deben ser utilizasosl futuro por los Estados miembros en el
marco de sus Informes Sociales Nacionales paramiafosobre en que medida los servicios de
atencion a largo plazo de su pais respetan estwsgios.

* La Comisién Europea debenp@omover los principios de calidad de de los cuidams a
largo término en su proximo Documento de Trabajo y Comunicacién usando el
Marco de Calidad WEDO como fuente de inspiracion.

 Dada la creciente movilidad entre paises de lasopas mayores, asi como de los
profesionales y proveedores de cuidados, la ComiEidropea deberia proporcionar la
informacion necesaria a las personas mayores, sus familias, profesisrida atencion,
cuidadores informales y proveedores de serviciolsres temas relacionados con la
prestacion transfronteriza de los servicios decadenlargo término, control de calidad,
mecanismos de compensacion, etc.

» Las ‘Peer review§ analisis entre pares y seminarios tematicodeberian organizarse de
forma regular para tratar de la calidad de la a@n@ largo plazo para permitir el
intercambio de experiencias y buenas practicaesmimno se pueden promover la dignidad
y el bienestar de las personas mayores a travdesdprincipios de calidad y de los
instrumentos de supervision.

A nivel nacional

* Los Estados miembros deberiamoptar un marco europeo voluntario de calidad para
LTC (atencion a largo plazo)y aplicarlo al reformar su legislacion nacionaildedos a
largo plazo, la salud y los sistemas sociales.

» Si es necesario, las autoridades nacionales debeesdrrollar / adaptar las normas
nacionales de calidad utilizando los principios de calidad y areas dei@g WEDO e
involucrar a todas las partes interesadas, inclityesu coalicion nacional si hay una en su
pais, y compartir su experiencia con otros paisedadUE a través de examenes por
personas del mismo nivel y seminarios tematicos.

» Desarrollarasesoramiento integral e independiente y centros deformacién para las
personas mayores, sus familias, profesionalesetheiéh médica y proveedores de servicios
sobre los servicios de calidad que estan dispanjidea las personas mayores que necesitan
atencion y asistencia.

» Apoyar la cooperacion entre el desarrollo de la calad interna y externa y los procesos
de control, incluida la prestacion de asesoramiento, oriégdnag herramientas para las
organizaciones de atencion sobre la forma de cqiwaalos principios de calidad WEDO
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y como luchar con las limitaciones estructuralanuees para el sector de atencion a largo
plazo (estos pueden incluir dificultades con lasureos humanos y financieros, la falta de
acceso a espacios al aire libre, carencias ersteihsa formativo, etc.) Los incentivos son

necesarios para garantizar la aplicacion de nodeasalidad y para que el personal y de
gestion para llevar a cabo estas tareas, por ejeanphvés de la formacion.

* Implementar o adaptar los procedimientos de denunaiexistentescon el uso del Marco
de Calidad y reforzar la proteccién juridica de lmsiarios y cuidadores (por ejemplo,
definir los margenes de tiempo en el que debemdestada una reclamacién). Proporcionar
asesoramiento e informacion adicionales sobreéosctios existentes, tanto para el usuario
y, Si procede a un tercero o defensor.

e Desarrollar herramientas de reconocimiento de la dalad segun los principios de
calidad WEDO o integrarlas en los actuales procesos de cextifia / registro o inspeccién
para mejorar la transparencia de la calidad déelacen a los usuarios. Esto puede hacerse
por ejemplo mediante el desarrollo de una listacdatrol elaborada siguiendo los
principios de calidad WEDO.

A nivel local y regional

» Desarrollar y apoyar coaliciones regionales o locas (0 "redes de atencion) para la
dignidad y el bienestar de las personas mayoresigcesitan cuidados o asistencia, con la
participacion de todos los actores locales impbsapara buscar soluciones innovadoras y
sostenibles para el cuidado a largo plazo.

 Promover el Marco Europeo de Calidad de atencion déarga duracion, LTC, en la
prestacion de todos los servicios para las persomagpres que necesitan atencion y
asistencia.

Recomendaciones para los proveedores de servicios

e Desarrollar e implementar procesos de autoevaluaaidbasados en los principios de
calidad y areas de actuacion WEDOLo cual deberia conducir a la elaboracion degdan
concretos de accidon para mejorar la calidad de dedlas personas mayores que necesitan
atencion y asistencia

» Desarrollar programas de formacion basados en losripcipios de calidad para los
profesionales del cuidado y para los cuidadores iofmales Estos programas de
capacitacion se deben desarrollar con la partidpadirecta de las personas mayores que
necesitan atencion y asistencia.

» Utilizar el Marco de Calidad como una oportunidadapdesarrollar un nuevo enfoque para
la prestacion de servicios y una herramienta atihjomentar la competencia positiva en un
sector cada vez mas competitivo.

Recomendaciones para los cuidadores profesionales

» Utilizar el Marco de Calidad como base de discusi@romo puede mejorarse la calidad de
la atencion a nivel de servicios.
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Recomendaciones para las personas mayores, las fhas y las organizaciones
de cuidadores informales

» Utilizar el Marco de Calidad como base para disadmo mejorar la calidad de la atencion
y el lobby para influir en el contenido de los prgas a largo plazo de cuidado de reforma.

 Se usa como una herramienta de sensibilizacion pajarar la calidad de vida de las
personas mayores que necesitan cuidados y assstedeisus cuidadores, y luchar contra el
maltrato de ancianos.

Ejemplos de instrumentos de calidad

Una gran cantidad de instrumentos de calidad y@ndastplementados en los paises de la UE a
todos los niveles. Usted puede encontrar algureya@ps en la pagina web de Welw/w.wedo-
partnership.euwy la seleccion siguiente:

Un ejemplo general

La Carta Alemana de los Derechos de las personase&uecesitan asistencias el resultado de
los trabajos de la "Mesa redonda para el cuidaldoga plazo”, iniciada en el otofio de 2003, que
reunioé a unos 200 expertos alemanes de todasdas Aresponsables de la atencion de las personas
mayores. La Carta ofrece un catalogo detalladoodederechos de las personas que viven en
Alemania que necesitan cuidado a largo plazo yea&im. También esta disponible en inglés. Con
base en la Carta de cuidado a largo plazo se tsamrdéado diversos instrumentos de difusion y de
calidad, entre ellos un Centro de Informacién sdlareCarta de cuidados de larga duracion,
actividades de sensibilizacién a gran escala (cenféas, campafias, una web especializada, etc.),
herramientas de gestion de calidad basadas errtia (Par ejemplo, auto-evaluaciones, circulos de
calidad, declaraciones de mision, acuerdos deiotpty material de formacion. La Carta se utiliza
también para desarrollar herramientas externasod&ot de calidad y legislaciomvww.pflege-
charta.dey MelgYL bit.ly /

Ejemplo de un instrumento de gestion de calidastmat

EQalin ® es un modelo de gestiébn de calidad practico y fdei usar que se orienta a las
necesidades de los residentes, de sus familiades$ gersonal de los centros residenciales. EQalin
® examina especificamente los servicios prestaddasinstituciones y su eficacia respecto a la
satisfaccion de todas las personas involucradasna\ly formaliza el aprendizaje dentro de la
organizacién a través de la autoevaluacidon y cresbjidades de mejoras innovadoras y de
desarrollo potencial. El sistema ha sido desadolleon la participacion de los usuarios. Que una
residencia haya adoptado EQalin significa quesdds colaboradores se esfuerzan para alcanzar
la mejor calidad y estan trabajando para el bianel los usuarios. Para mas amplia informacion,
por favor visite la web de EQalimww.e-galin.netambién

Ejemplo de un instrumento de control de calidaerext

La Autoridad irlandesa de Calidad e Informacion deSalud y (HIQA) es legalmente responsable
desde el afio 2009 para el registro y la inspeag@&todos los hogares de cuidados de personas
mayores, publicas, privadas y sin animo de lucieylos servicios de atencion residencial para
personas mayores en Irlanda. HIQA ha desarrollaiéndares nacionales de calidad para los
centros de atencion residencial para personas emgorirlanda. Estos abarcan: los derechos de las
personas mayores, la proteccion, la salud y lassdsdes de atencidén social, calidad de vida,
personal, cuidado del entorno, la gestion y lacdita. Incluyen criterios adicionales que se aplica

a las unidades especializadas en el cuidado der@erson demencia. Cada centro residencial para
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las personas mayores esta obligado por ley a mis&ien HIQA, que luego debe verificar que cada
centro estd en condiciones de funcionar. Esto se latravés del proceso de inspecciones
continuadas de y sin previo aviso de profesionddgtsHIQA. Los inspectores piden la opinion de
los administradores, del personal y de los reseder{si los residentes desean ser entrevistados), y
de las familias. La atencidn se centra sobre feeencia de vida de los residentes que viven en el
centro. En la web de HIQA se publica un informdadimspeccion, citando el centro residencial. En
la web, se encuentran también consejos sobre clegm ana residencia de ancianos adecuada y
los niveles de calidad que se deben espevan.higa.ie.

Ejemplo de herramienta de calificacion

La web alemanavww.heimverzeichnis.dedestaca a aquellos centros de cuidado en los @ue s
logran altos estandares de calidad de vida deeésislantes. Con base a la definicion de buena
atencion de la Organizacion Mundial de la Salud;dikdad de vida se evalud con respecto a la
autonomia, la participaciéon y la dignidad de losidentes mediante una lista de control

desarrollada por una amplia gama de organizacidesecopilacion de datos se lleva a cabo por
voluntarios con formacién. Las buenas practicgsuddican cada semana en la web.

Mas informacion enwww.pflege-charta.de/Ely en la seccion "Marco Europeo de Calidad de los
servicios de atencion a largo plazo" en la pagieh del proyecto WEDO.

Metodologia de la utilizaciéon un enfoque participatvo
El enfoque asociativo y el "ciclo de mejora contimada"

Esta metodologia complementa las recomendaciomasspaaplicacion (véase el capitulo anterior).
Su objetivo es apoyar el movimiento de entornogyabies con los mayores siguiendo el enfoque
participativo de abajo hacia arriba implementadoladOrganizacion Mundial de la Salud (OMS).
Apoya la propuesta del Comité de las Regiones slabpuesta en marcha una red de una UE
amigable con los mayores y una Convencion de asajdautoridades regionales sobre el cambio
demografico que impliqgue varios niveles de gobierogal, regional, nacional y europeo. La
metodologia propuesta se aplica al sector de ihidie a largo plazo.

La consulta, la informacion desde y hacia todos lasiveles desde la base y el intercambio de
experiencias son un elemento clave para garantizéa sostenibilidad del sistema de atencién a
largo plazo. El objetivo de un enfoque participativo es involrca todas las partes de los
diferentes niveles implicadas, a lo largo de tddar@ceso en un “ciclo de mejora continuadesta
metodologia se aplica a iniciativas especificas qageieren extender sus resultados a un area
geografica mas amplia o a otras areas de trabajoe$uede adaptar a diferentes niveles, desde
el nivel de barrio / servicio a nivel nacional y déa UE, desde proyectos muy pequefios a los
nacionales o comunitarios.

¢Por qué es importante un enfoque de colaboraciérapa impulsar el cambio?Es importante
involucrar a las personas mayores, incluyendo alkgucon necesidad de cuidado y asistencia, y a
todos los interesados en el proceso de mejoraalidad de la atencion. Ayuda a desarrollar un
proceso de abajo hacia arriba y se puede utilizsa pecoger las expectativas de los distintos
grupos destinatarios. De este modo, se puedeaméarios actores locales un sentido de comun de
sentir como propio el proceso, o que mejora et@so de politicas y ayuda a la aceptacion de las
decisiones de las autoridades publicas por un gmilbias amplio, ya que se adaptan mejor a las
necesidades de los ciudadanos. Por altimo, se r@sqga las nuevas estrategias seran sostenibles a
largo plazo.

Los socios del proyecto WeDo experimentaron langmas fases del enfoque participativo a través
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de la creacion de "coaliciones nacionales". Estadiciones nacionales reunieron a un amplio
abanico de organizaciones que trabajan directaicettamente en el campo de la atencion a largo
plazo, por ejemplo encargados de disefar politiggeyeedores de servicios, cuidadores,
trabajadores de los servicios sociales y de sahisdprganizaciones informales de cuidado, las
organizaciones de personas mayores y representdatés policia.Con esta metodologia, la
asociacion anima a los interesados a unirse a lagaticiones nacionales WEDO existentes (ver
informacion al final del documento) o si no existecrear redes similares a escala local y
regional, y poner en practica sus iniciativas a &avés de un enfoque participativo.

Metodologia

La metodologia participativa se compone de cuat@sop principales: Planificacion,
Implementacion, Evaluacion del Progreso y mejordinaada

A. Planificacion

El proposito de esta fase inicial es estableceplan de trabajo concertado a través de identificar
gue es lo que funciona bien y qué esta mal, quéipad deben seguir en activo, identificar metas y
objetivos, y el plan de cambio. Siga las etapasenges:

Organizar un grupo directivo

e Formar un equipo e identificar los grupos de irderé

* Incluir a los representantes de las personas msy@rebe prestarse una atencion especial
para incluir las necesidades de las personasdggibn pobres relaciones sociales, cuyas
voces son mas dificiles de oir.

Evaluar gue es necesario aplicar para garantizameblimiento con el Marco Europeo de Calidad

e Analizar la situacion actual, incluyendo los pladesaccién nacionales / regionales / locales,
recopilar datos de los cumplimientos actuales.

* Recopilar datos sobre las necesidades, las expastgtlas quejas de las personas mayores
(a través de cuestionarios, consultas, debates)daar informacion a la evaluacion.

Identificar las metas y objetivos

* Aportar ideas para la solucion de estos problemas.

» ¢Cuéles son los objetivos y metas del proyecto? ifoeremos lograr? ¢Qué cambios
gueremos introducir para que se traduzcan en jarande la calidad de la atencién? Es
importante tener un objetivo en que concentrarserycapaces de mostrar los beneficios
conseguidos por las organizaciones participantes. dbjetivos pueden ser establecidos
tanto para los resultados como para el proceso.

Desarrollar un plan de accidn basado en los remsdtde la evaluacion

e Desarrollar formas de hacer mejoras: ¢ COmo vanmgrar los objetivos? ¢ Qué acciones se
desarrollaran para alcanzar los objetivos? Llegadeste punto se ha establecido el plan de
accion.

» Definir lo que los diferentes actores pueden hgwama lograr las metas y objetivos
acordados (roles, deberes, responsabilidades,yeti.s necesario, adaptar sus acciones.
Definir quién debe gestionar las tareas.

» ¢ Cuél es el calendario del plan? ¢Cuando nos vamamir?, ¢ cuales son los plazos, ¢ cual
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es el calendario previsto para cada fase del proype queremos desarrollar? Definir las
exigencias del proceso: ¢ Qué tenemos que hacer?

Identificar los indicadores para sequir el destrralel progreso

« ¢Cbomo vamos a medir si se han logrado los objéiy@Somo sabremos que lo que ha
cambiado ha aportado una mejora? ¢(Como vamos aaot situacion del nivel de
progreso al final del proyecto?

B. Aplicacion
En este punto, es el momento de "actuar”, de li@wabo el plan de accion.
Introducir los cambios

La primera vez, empiece a aplicar el cambio a peaescala, en la fase experimental. Asi se
perturbaran poco las actividades habituales ymas#le evaluar si los cambios funcionan o no.

Establecer procedimientos de seguimiento basadlms gmincipios de calidad acordados por medio
de los indicadores acordados

Ademas se debe documentar el proceso. Por ejemgidiante el registro y la descripcion de la
forma en que se introduce el nuevo proceso. Podetnog las notas recogidas de las reuniones, de
las formaciones, acciones, etc. También se pueasr lfotos, cintas de video, etc. La informacién
sobre el numero de participantes, el tiempo tramsiay costos, desplazamientos, son todos ellos
conocimientos valiosos a recoger para la sigeitage.

C. Evaluacion de la situacion del progreso

Al acabar la fase de implementacién el equipo tlrediene que evaluar si se han cumplido los
objetivos formulados en la fase de planificacié8e Han logrado los cambios? ¢ Estos cambios
necesitan mejorar? ¢ El plan de trabajo se desas®gjin lo previsto o son necesarias revisiones?

Involucrar a los voluntarios externos para revisambjetivos con respecto a la aplicacion

e Comparar los resultados con los objetivos y metas.
» Ultilice los indicadores de cumplimiento desarrais@n la fase de planificacion.
Definir con el grupo directivo las recomendaciopesa la siguiente serie de acciones (ciclo de

mejora)

* Analizar el proyecto con respecto a las siguieateas: métodos utilizados para lograr los
objetivos, personas involucradas para lograr edtodg, equipamiento, costos, materiales,
etc utilizados para lograr el objetivo.

» Use los datos recogidos durante todo el procesoly evaluacion de los objetivos.

* Formular recomendaciones: ¢ qué lecciones podemend®r de la fase de planificacion e
implementacion? Qué era bueno? ¢Qué hay que c&rdixinde se producen retrasos y
por qué? Identificar todo nuevo problema en cuaste surja.

D. mejora continuada y continua

Esta fase asegura el valor a largo plazo del ptoy@umenta las oportunidades de mejorar la
calidad de la atencion.
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Mejora continua: Evaluacién periddica durante el cclo ABC (planifique - aplique - evalue)

* En este punto del proyecto, normalmente ya sedrado una cierta mejora, pero no a un
nivel finalmente perfecto. Por lo tanto, despuéslal@valuaciéon, se pueden establecer
nuevos objetivos y planear nuevas acciones.

* Repetir el ciclo de mejora de la calidad y definievas oportunidades.

» Alinicio de la siguiente fase de planificacion,ut#izan los resultados de las evaluaciones y
las recomendaciones formuladas para determinablesivos vy fijar el plan.

Al hacerlo asi, el ciclo se repite una y otra \@n. este paso, es solo un cambio puntual, y no un
ciclo de mejora. En un segundo vy tercer ciclo,plicacion de las acciones se puede realizar en una
escala mas grande. Pasando por ejemplo desdeeédeibarrio al de municipio, a nivel nacional,
regional, o que involucre mas gente, mas orgaripasi mas interesados.

Mejora continua: establecer una retroalimentapg&mnanente

No espere hasta el final del proyecto para evauatumplimiento. Use el proceso de evaluacion
para valorar a diario como se pueden mejorar Iesltadlos del proyecto. La mejora sera el
resultado de la aplicaciéon persistente e iteratevéa planificacion, ejecucion y evaluacion.

Estandarizar los instrumentos

» El primer ciclo puede ser visto a menudo compnayecto piloto.

» Utilice el conocimiento adquirido en el ciclo deaacion para mejorar y estandarizar los
instrumentos utilizados en el proceso que han teéxito.

* Organice cursos de formacion vy talleres, elaboestonarios, matrices de evaluacion, etc
para ampliar a mayor escala el proyecto pilotgodeter ciclo

Ejemplos de enfoques participativos

Se puede encontrar en la web de WEDO una lista exiistiva de las iniciativas que utilizan el
enfoque participativo y experiencias de las coaliehes nacionales WeDdJsted puede encontrar
en el texto que sigue una seleccion de las ineiatijue utilizan el método participativo:

En el ambito nacional
Las coaliciones nacionales de WeDo

Las coaliciones nacionales fueron creadas pararretganizaciones procedentes de muy distintos
sectores relacionadas con la atencion a largo ptaao el fin de contribuir al Marco Europeo de
Calidad y crear estrategias nacionales, las coaks nacionales reunieron organizaciones tales
como: organizaciones de personas mayores, residegcservicios de atencion domiciliaria, los
ministerios y organismos publicos, universidadéssétutos de investigacion, organizaciones que
luchan contra la violencia, los sindicatos y repn¢éantes de los cuidadores, etc. La creacion y
coordinacion de las coaliciones nacionales fueexperiencia util para los socios de WEDO. Usted
puede encontrar los informes completos de lasaioas nacionales en la pagina web del proyecto
WEDO: www.wedo-partnership.ehora que el proyecto ha finalizado, la Asociadifuropea se
abre a la participacion de todas las partes iséel@s en todos los Estados miembros de la UE y
esperamos que se unan a ella mas paises y queollesauevas coaliciones nacionales y locales.
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La experiencia de la Vrije Universiteit Brussel — Btudios belgas del Envejecimiento

El equipo belga de Estudios del Envejecimiento edicd al estudio cientifico de los aspectos
sociales del envejecimiento. El proyecto desarroiidprograma de investigacion que se centra en
los retos y oportunidades locales, asi como eruastiones que giran alrededor de la calidad de
vida, de las personas mayores que viven en su.hBgaquipo de investigacion se centra en una
serie de cuestiones sociales gerontologicas, ohelia participacion social, cultural y politica lan
vejez, el voluntariado, la inclusién y la exclusi@mbientes amigables con la edad, el sentimiento
de seguridad y la politica social de la vejez.rlypcto es el resultado de una estrecha colaboracio
entre el equipo de investigacion, el Gobierno negliy los ayuntamientos de todos los municipios
participantes, los consejos consultivos de persamagres, y otros interesados. A través de una
metodologia participativa, las personas mayores neeesitan cuidados y asistencia estan
involucradas activamente como actores en todastégeas de cada estudio. Ellos juegan un papel
crucial en la planificacién, disefio y realizaciéal ghroyecto de investigacion, asi como en el
desarrollo de planes de politicas locales sobrbake de las conclusiones de la investigacion.
www.belgianageingstudies.be/

A nivel regional
Alemania: Guia para el desarrollo e implementacion & redes regionales sobre la demencia
El grupo de trabajo "Redes y trabajo de vecindadjagte del Servicio de Demencia de Renania del

Nort-Westfalia. La iniciativa publicO un manual d& paginas, "Guia para el desarrollo e
implementacion de redes regionales para la demenBiacomendaciones sobre el terreno con
ejemplos seleccionados”. La guia esta disponibkdeanan y se puede descardpmiriy/L8IFFI

Irlanda: El programa de Condado amigable con los myores

Su objetivo es crear comunidades donde las persanaedida que envejecen, disfruten de una
buena calidad de vida y sigan participando pleméenen la vida de la comunidad. El programa se
esta desarrollando de manera paulatina con laaagnir de que todas las autoridades locales de
Irlanda se vayan involucrando. El programa tieneata condado una infraestructura comdn que
comprende un Grupo Nacional de Integracion, Abandel Condado realizadas a través del
Consejo de Desarrollo del Condado, un Foro de opassmayores y una Estrategia del Condado.
En muchos condados irlandeses se han desarroldestyategias amigables con las personas
mayores, como en Louth y Kilkenny. Para mas infaidrg visite las paginas
www.louthagefriendlycounty.ie, bit.ly/OiVvMy www.ageingwellnetwork.ie

A nivel local
Mejora de la formacién pluridisciplinar y de la salud en Europa (TREN PRO)

El proyecto TRAIN PRO (2007-2009) fue cofinanciggar el programa Daphne con el fin de
desarrollar una formacién multidisciplinar parantatir la violencia en el cuidado de la salud. El
proyecto ha desarrollado en particular un "éptimmdeto de cooperacion multidisciplinar para la
prevencion de la violencia". El modelo consta decai etapas: 1) analisis del contexto, 2)
estrategia y plan de accion para tratar la vioken8) grupos de trabajo multidisciplinares sobre
casos de violencia, 4) disposicién del grupo détidisciplinar a para afrontar la prevencion de la
violencia ejercida por un familiar 5) qué tipo deatos se han producido en el plan de estrategia /
accion y qué respuestas a los casos en un entartidisciplinar? El modelo se basa en una fuerte
implicacion de las autoridades locales en la canstén de grupos multiprofesionales formados por
representantes de la policia, los servicios sagidts profesionales sanitarios, los responsables
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politicos, sector educativo, eteww.pro-train.uni-osnabrueck.deformacion disponible ehit.ly /
SarPAM.

Alemania: Taller de aprendizaje continuo sobre la dmencia en Arnsberg

Apoyado por el programa, "Personas de la comunigedviven con demencia” de la Fundacion
Robert Bosch e inspirado en la " Aktion Demenz..E, ¢l alcalde de Arnsberg inici6 el" taller de
aprendizaje” sobre la demencia mediante la colakbrade las autoridades municipales,
ciudadanos y expertos para elaborar un programacdé&n comunitaria global de apoyo a las
personas con demencia. Todos los ciudadanos, tasdades locales, empresarios, comerciantes y
servicios sociales fueron invitados a participajobal lema "Juntos por una vida mejor en la
demencia". Los resultados del proyecto se puedeonérar en el "Manual para las Comunidades”.
www.projekt-Demenz-arnsberg.de

Alemania: WohnQuartier4 (red de desarrollo local debuena vecindad para las personas
mayores)

WohnQuartier4 es un proyecto piloto en el desarroé las comunidades con respecto a las
necesidades de las personas mayores. Actla comoednde aprendizaje que involucra a los
actores administrativos y locales para trabajarosncuatro factores siguientes 1) vivienda y
condiciones de vida, 2) salud, servicio y atémcB) participacion y comunicaciéon 4) educacion,
arte y cultura. El objetivo es vincular las infraesturas disponibles, en materia de vivienda
sociales, de salud y de atencion a las ofertagdegiia escala que se pueden integrar en las zonas
residenciales con el fin de potenciar la vida imheflente mediante el desarrollo de nuevos
modelos de colaboracion en funcion de las necessdadecursos localesww.wohnquartier4.de

A nivel de servicio

En Francia, se ha creado en cada institucion nesiale un Consejo de la vida social (Conseil de la
vie sociale) que estd compuesto por representalggilos por los residentes, familias y personal.
Los residentes también pueden reunirse regularnparte discutir las comidas y otros servicios
prestados en la institucion.

En Bélgica, se llevan a cabo semanalmente reuniongeupales entre los cuidadores y las
personas dependiente€En un centro de atencion en Flandes, los regdgarticipan en su propio
cuidado mediante discusiones grupales semanalepuestas por 15 personas. Se les consulta
acerca de lo que necesita que se cambie en sudouiga entorno y la politica del centro de
atencion, para mejorar su calidad de vida. Un psjoocoordina estas discusiones.

En Austria, la conferencia ética de residente®s un entorno que redne a todas las partes
implicadas (personas mayores, la familia, el paasda cuidados, voluntarios, médicos, etc.) para
hablar sobre los problemas éticos y garantizar sgueespeta la voluntad de la persona de edad
avanzada que necesita atencion.

WeDO (Lo hacemos) jpor el bienestar y la dignidad de lapersonas
mayores que necesitan atencion y ayuda!

Usted puede hacer mucho empezando por pequefiososania asociacion WEDO es una
excelente oportunidad para compartir sus expeasnabtener acceso a ideas innovadoras. Asi
pues participe!
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¢, Por qué participar?

Ser un miembro de la asociacion WeDo proporciomasaca una asociacion de ambito de la EU
de partes implicadas que se comprometieron a arejarcalidad de los servicios de atencion a
largo plazo. Podra participar en un foro on linegrcambiar informacién con otros miembros de la
sociedad (incluidos los interlocutores WeDo quehga desarrollado coaliciones nacionales) y
compartir experiencias.

¢, Coémo participar?
Usted puede unirse a la asociacion a través de:

» Comunicarse con el coordinador de la coaliciécioral de su pais y participar en su trabajo si
usted esta en uno de los 12 paises participanted proyecto WEDO (ver informacién mas
adelante)

* Ponerse en contacto con la Plataforma AGE Eusipsu pais no estuvo involucrado en el
proyecto de WEDO. Nosotros le proporcionaremo®rimfcion y apoyo para ayudarle a unirse a la
asociacioén y crear una coalicién de grupos impbsaeh su pais.

» Aplicando del marco de calidad para los serviaiesatencion a largo plazo y enviandonos
informacion de cémo lo realizo.

La web de WEDO esta aqui para ayudarle!

En la web de WEDOwWww.wedo-partnership.gse encuentran:

 Datos de contacto de todos los responsablesdamé#diciones nacionales WeDo.

* Ejemplos de instrumentos de calidad.

* Una base de datos de buenas practicas exhaustiva.

*Una metodologia on line de un enfoque particygatton mas sugerencias y consejos.
» Un resumen de las experiencias de las coalisioaeionales WeDo.

» Un foro donde poder discutir con otros miembresadasociacion.

Las estrategias nacionales desarrolladas por laliciomes nacionales WeDo también estan
disponibles en la web del proyecto y pueden serfugrate Gtil de inspiracion. Ellas le ayudaran a
crear asociaciones locales, regionales o naciorddetos actores implicados para apoyar sus
iniciativas para mejorar la calidad de vida de p@ssonas mayores que necesitan atenciéon y
asistencia.

Visite www.wedo-partnership.eu!
Punto de contacto principal:
Plataforma AGE Europa - Rue Froissart, 111 - B-1BAfxelles
Tel:. +32 2 280 14 70 - Email: info@age-platformoem la referencia “WeDo partnership”
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Ejemplos de buenas practicas

Ya estan implantadas en los paises de la UE mumlesas iniciativas. Las nuevas iniciativas
deberian construirse sobre lo que ya existe, cayudda de la seleccion de buenas practicas que a
continuacion se exponen y de la base de datos deabupracticas online disponibles en:
www.wedo-partnership/good-practices.

Austria

1. Promocion de la autonomia a través de los serids de recuperacion de la independencia y
de urgencias geriatricos creados en varios hospit

A los pacientes se les ayuda a reintegrarse adsucatidiana por medio de tratamientos puntuales
de los centros de geriatria de agudos y centrasirsggnto de barrio (AG / R). El "cuidado de
activacion” y la terapia son componentes importarteel proceso. Los equipos AG / R del barrio
apoyan a las personas mayores cuya autonomiareptigro, o que hace posible que ellos sigan
viviendo en sus propios domicilios. El equipo detinado por médicos, enfermeras y cuidadores,
terapeutas, trabajadores sociales, psicélogosstdmetsacerdotes / pastores.

www.goeg.at / de / Bereich / Akutgeriatrie-remaalcion-Begleitung-und-Steuerung.html
2. Equipo multidisciplinar de servicio a la demenia

Este servicio - dirigido por "Volkshilfe", una omgjaacion no gubernamental de Austria, en
Burgenland (provincia austriaca) - ofrece un sé@wigatuito de ayuda a la demencia, Demencia
Hotline, que informa de eventos municipales, canfelas técnicas sobre demencia y atencion,
visitas domiciliarias gratuitas para hacer chequg® demencia e informa sobre los resultados ,
informacion sobre las terapias ocupacionales, i@sapcupacionales individuales apropiadas,
terapias ocupacionales de grupo durante reunianéarde en los centros de cuidados y residencias
de personas mayores, asi como mesas redondasesqudsa cuidadores no profesionales.

www.volkshilfe-bgld.at/Demenzteam

Bélgica
3. Federaciones de ayuda y atencion a domicilio,ngestor de caso para las personas mayores
en el domicilio

Estas federaciones son redes de profesionalesasrqaata ayudar a las personas mayores a
permanecer en su casa el mayor tiempo posibleualaalas a ellas y a sus familias en el cuidado
profesional y la ayuda que necesitan. Estas redstsdmaciplinares y descentralizadas coordinan
una amplia gama de servicios: atencion médica @oétk familia y hospital), profesionales de la
limpieza, apoyo a las actividades cotidianas,cagio también peluqueria, profesionales que
trabajan para adaptar el hogar, etc. Un administrdd casos hace el seguimiento de la persona y
se encarga de poner en contacto a los diferendésspnales. Esta financiado con fondos publicos.
Las federaciones también prestan servicios muuadesus miembros, representandolos en la
politica, dando apoyo administrativo, etc.

Enlaces: Federaciéon Aide et Soins a Domicilewf.fasd.be / fas@FR)), Fedération des centrales
de services a domicilevivw.fcsd.be /FCSD (FR)), Familiehulp vzwaiwvw.familiehulp.be(NL)),
Vereniging van de Diensten voor Gezinszorg van Bavse Gemeenschapv(w.vvdg.be(NL)),
Wit-Gele Kruis (vww.wgk.bg.

4. Atencion de Noche
Bélgica cuenta con varias organizaciones que pcapmn cuidados profesionales nocturnos y
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voluntarios y los servicios de guarda nocturnas pgudar a personas mayores fragiles para que
puedan seguir viviendo en su casa mas tiempo. Bumdan cuidado informal de respiro a los
cuidadores para que puedan ofrecer atencion duwanperiodo mas prolongado. Estos servicios
también permiten a las personas mayores volvercasa mas pronto después de un periodo en el
hospital o centro de rehabilitacion en las mejooemdiciones de seguridad y bienestar.
Dependiendo de las necesidades individuales urpeduiinda asistencia y apoyo, deriva a la
persona mayor a rehabilitacién, promueve la auticisocia y es responsable de la atencion de
enfermeria.

Enlaces: Nachtzorg (www.nachtzorg.be (NL) www.nachtzorgvlaamsbrabant.be(NL),
www.nachtzorgbrussel.b@NL) Conector de Noche p(blic.guidesocial.be/associations/conectar-
night-asbl.152087.html (FR)),Enfermeras de noche www.ucp-
bruxelles.be/IMG/pdf/Gaz__electricite_tarif soqualf, Nachtopvang a WZC De Vijvers
(www.ocmwgent.be / Woonzorgcentra-De-Vijvers.ht(NL), Ambulante Nachtdienst aan huis
www.ocmw-destelbergen.be/?g=node(BR.)

Republica Checa
5. Senior Academy: formacion sobre el maltrato agrsonas mayores

La “Senior Academy” organiza seminarios para Es@nas mayores para informarles sobre como
prevenir el abuso de ancianos. Estan especificandingidos a las personas mayores para prevenir
los delitos que pudieran sufrir. Implementado oPblicia, que proporciona informacion sobre las
diversas formas de maltrato a personas mayoresuloses mas comunes y coOmo protegerse a si
mismos, donde encontrar ayuda y que debe haseresicuentra en esta situacion. La policia cree
gue esta accion preventiva ayuda a reducir el niirdercasos y a ofrecer soluciones cuando se
produce el maltrato. Los participantes tienen larymidad de pedir mas informacion sobre los
casos de maltrato a personas mayores.

6. Los estandares de calidad de la atencion social

En estas normas, se hace hincapié en la digniaadpimocion de la independencia y autonomia de
los usuarios, su participacion en la vida normases entornos sociales naturales, sobre todo en el
respeto a sus derechos humanos y civiles. La asiidil de los principios establecidos en la
presente publicacion permitira a los proveedoresalgicios empezar a introducir los cambios
deseados en los servicios, incluso antes de quepsemulgados en la legislacién. Los estandares
describen a que debe parecerse un servicio saidladiad. Son un conjunto de criterios medibles
y verificables, no un proyecto de ley o reglame&o.propdsito es evaluar la calidad del servicio
proporcionadowww.mpsv.cz/files/clanky/2057/standards.pdf

Finlandia

7. Derecho legal a una evaluacién de las necesidadte las personas mayores de mas de 75
anos

La ley faculta a toda persona mayor de 75 afiosldé a tener una evaluacion realizada dentro de
los 7 dias siguientes a la solicitud en los casogrgentes. La evaluacion se hace en relacion a las
necesidades de servicios, como la atencion doanieily los servicios domésticos, el apoyo a los
cuidados informales, los servicios sociales (s@sipara personas con discapacidad, servicios de
abuso de sustancias, asistencia social) y de atenesidencial. La evaluacién de necesidades es
gratuita. Si la persona mayor acepta la evaluagbmes necesario,, se hace juntamente con el
municipio, la persona mayor y su representantd lagaplan de atenciémww.stm. fi
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8. Web para comparar los servicios sanitarios y s@des financiada con fondos publicos

Palveluvaaka.fi proporciona informacion sobre c@agrestan los servicios sociales y de salud. El
usuario de Internet puede comparar los difererdascios, acceder a las estadisticas sociales y de
salud y evaluar los servicios. Palveluvaaka.fiugel informacion sobre los servicios de salud y la
atencion en centros residenciales y viviendasadés. La web fue puesta en marcha en 2011 y se
actualiza peridédicamente para renovarla y afiadwvaunformacion. Palveluvaaka.fi se desarrolla
en colaboracién con los actores sociales y de sald.palveluvaaka.fi

Francia
9. Programas MobiQual de formacion para los profasnales

El programa MobiQual es una iniciativa nacional tigee como objetivo mejorar la calidad de los
servicios profesionales para las personas mayoes&cesitan atencion y asistencia, y las personas
con discapacidad. Se incluye en los planes demaciEdéalud publica para las personas mayores y
es desarrollado por la Sociedad de Geriatria y id@iagia y apoyado desde 2010 por el Fondo
Nacional para la Autonomia y otros ministerios iperites. Esta dirigido a todos los profesionales
de la salud y sectores sociales, y cubre una batemaion, alivio del dolor, cuidados paliativos, la
depresion, la nutricién y la dieta, la enfermedadAtzheimer y los riesgos de infeccion. Para cada
tema, se ha desarrollado un conjunto de herraasgr@ra apoyo a la formacion y la practica de los
profesionales. Mas informaciowww.mobiqual.org

10. Evaluacion interna obligatoria de los serviciode atencion domiciliaria

Los servicios de atencion domiciliaria acreditadstan obligados por ley a realizar una evaluacion
interna de forma periddica. Para ayudarlos, hagnarco especifico para los servicios de atencion
domiciliaria, que se basa en el intercambio de mepeias de profesionales y expertos. Esta
disponible un programa de formacion que organi@amentros sociales locales. Este marco se esta
desarrollando ahora on line para que pueda seouymsad hacer un seguimiento del progreso.

Alemania

11. La Asociacion Federal de lineas telefonicas denergencia, consejos y servicios de denuncia
de las personas mayores (BAG)

La Asociacion Federal de lineas telefonicas de gemeia, consejos y servicios de denuncia de las
personas mayores consta en la actualidad de d&slirgionales de ayuda diferentes. Su objetivo
es ayudar a las personas que necesitan atencgstgreia en sus quejas, sobre todo en situaciones
de crisis, y en la reduccion de los déficits deatraento o el abuso infligido a las personas masjore
en el hogar o en hogares de ancianos. El BAG harrddiado estandares para el asesoramiento e
informacion para apoyar los servicios de telefoRiaGrupo de Trabajo fue establecido en 1999.
Desde 2011 un portal web comun proporciona inforomacobre las ofertas existentes en las
entidades federadasww.beschwerdestellen-pflege.de

Linea de ayuda nacional Alzheimer

La linea de ayuda Alzheimer es una oferta nacidedh Sociedad Alemana de Alzheimer para los
pacientes con Alzheimer u otras demencias y sugidamAyuda a todas las personas que buscan
ayuda de profesionales, trabajadores sociales #wsaEl asesoramiento telefénico incluye
informacion médica sobre la enfermedad de Alzheiynatras formas de demencia, el diagnostico,
el tratamiento con comportamientos dificiles, coests legales y preocupaciones personales.
Segun la Asociacion de Alzheimer reciben mas d€@0&Bconsultas al afevww.alzheimer-
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telefon.de
12. La "Red de Acompafiamiento a los Cuidados”

La "Netzwerk pflegeBegleitung" es una red nacial®a®.500 voluntarios que actian como asesores
de atencién en 150 ubicaciones en Alemania. Eba@mados por el centro educativo de adultos

Fogera (utilizando un concepto de formacién espagifpara ayudar y apoyar a los cuidadores

familiares, dando consejos de como organizar laagutda y utilizar las estructuras de atencion

existenteswww.netzwerk-pflegebegleitung.de

Grecia
13. Soporte on line para cuidadores de personas mayoresn Alzheimer

La Asociacion de Alzheimer Thessaloniki ofrece & ¢oidadores la oportunidad de participar en

grupos de apoyo on line para los cuidadores quenvirera de TesalOnica, y para aquellos que no
pueden asistir a ninguna reunién a causa de laiaterwontinua que dan a los pacientes. La
participacion en el grupo es gratuita y los cuidadaue participan en las ciudades de provincia
son capaces de interactuar e intercambiar puntestdecon los demas a traveés de la plataforma on
line utilizada. El propédsito de estas reunionespesporcionar informacion y consejos practicos

sobre el cuidado mas eficaz y proporcionar apoyocanal a los cuidadores a fin de abordar las
posibles emociones negativas como la ira, el dtdopérdida y la soledad que puede conducir a
agotamiento y maltrato a personas mayovesw.alzheimer-hellas.gr/english.php

14.  Servicio gratuito Boton Rojo

Life Line Hellas ofrece el servicio del boton raje alarma de 24 horas de llamada de forma

gratuita. Las personas atendidas solo pagan gp@g@uando las personas no se lo pueden permitir,
la organizacion trata de encontrar patrocinadooesocempresas, los rotarios etc. para cubrir los

costos. Miembros de la familia, vecinos, voluntario la policia responden a la alarma, si es

necesario.

La Semana de Envejecimiento Positivo fue estatdepal una campafa de la asociacién caritativa
Age Action en 2011. La semana del envejecimiensitipo tiene lugar cada afio en torno a 01 de
octubre, el Dia Internacional de la ONU para laséteas Mayores y tiene como objetivo celebrar
el hecho de que todos estamos envejeciendo, y plenalieve la contribucion que pueden aportar
las personas de edad. Con los afios la Semana faaldogn apoyo creciente por parte del gran
publico. Tienen lugar mas de 1.000 eventos comtagpacion de cientos de comunidades en todo
el pais, cada uno marcando la semana con su prapiara especial. Son organizados por muchas
organizaciones diferentes, incluyendo hogares dsamaos, Comités para el Envejecimiento
positivo, asociaciones housing y clubes de persoragres, y se realizan una gran variedad de
ajustes desde las bibliotecas a las galerias, desdeentros de ocio a los centros de atencion.
Ademas una serie de Ciudades de envejecimienttivpodesarrollan una serie de eventos de una
semana de duracion.

Los eventos de la Semana del envejecimiento Positisluyen musica, danza, arte, fotografia,
narracion de cuentos, cocina, bolos, visitas gsiagaseos por la naturaleza, obras de teatro,
alimentacion sana, ejercicios aerdbicos, exhib&sode coches de época, clubes de amistad,
recuerdos, cursos de informatica, exposiciones,cuusns de habilidades y muchos mas.
www.ageaction.ie

16. Condados Amigos de los mayores

Con base en el Marco de Ciudades Amigas de lasofaes Mayores, su objetivo es crear
comunidades donde todos nosotros a medida queeeeweps, podamos disfrutar de una buena
calidad de vida y continuar participando plenamemda vida comunitaria. La OMS define una
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comunidad "amigable con los mayores" como una emuea los proveedores de servicios,
funcionarios publicos, lideres comunitarios, lidergligiosos, empresarios y ciudadanos reconocen
la gran diversidad entre las personas mayores, ygeem su inclusion y participacién en todos los
ambitos de la vida, el respeto a sus decisionesus&lecciones de estilo de vida, y se anticipan y
responden con flexibilidad a las necesidades yepgatias relacionadas con la edad. El programa
se ha desarrollado en diversas fases a lo largdashela. El objetivo es que cada autoridad local
tenga su propio Programa de Condado Amigo de logoMa que implica una alianza de los
tomadores de decisiones a alto nivel y de persanfisyentes a través de los principales
organismos publicos, privados y voluntarios, y wnoFde Personas Mayores, que esta abierto a la
participacion de todas las personas mayores . &jr@ma es una iniciativa clave de la Red
Envejecer Bien, una red independiente de lidergaugos de implicados, estatuarios, publicos,
privados y voluntarios que comparten una visiotridada como el mejor pais del mundo en el que
envejecer, y se comprometen a lograntaiw.ageingwellnetwork.com

Italia

17. Plataforma de servicios y herramientas para losuidadores familiares y los trabajadores
de asistencia domiciliaria

Esta plataforma ofrece una gran cantidad de infoidnagratuita, formacion y herramientas on line

disponibles. Un curso para cuidadores familiaressid@ probado en mas de 200 cuidadores
familiares. Se proporcionan a los cuidadores heemiais tales como un diario, un cuestionario y
una guia sobre los servicios locales .Se desawnplleambién herramientas especificas para los
trabajadores de asistencia domiciliaria: tambiénpszbaron en mas de 300 trabajadores de
asistencia domiciliaria un curso de estudio perdsamaprograma de formacion, un programa de
validacion de competencias y un diarevw.caregiverfamiliare.it

18. Non a la solit'Udine (no a la soledad)

Se trata de servicios de proximidad que ofrece ehitpio de Udine. Pueden ser contactados a
través de un centro de contacto abierto todos ilas de 7 am a 11 pm. Los servicios incluyen:
entrega a domicilio de medicamentos, comestiblispd, prescripciones médicas, recados y
pequefias reparaciones en las casas, el aseso@mardtompafia, la lectura de libros. Los

servicios son proporcionados por voluntarios.

Paises Bajos
19. Iniciativa "Cuidado Valioso"

LOC, Una Voz en el Cuidado, representa a 2.200cgrde usuarios de servicios y 600.000 usuarios
de los servicios de la salud mental, de apoyo katgaenfermeria y del cuidado, del apoyo contra
la adiccion, la atencion domiciliaria y de bienesteomo mayor asociacion de Consejos de usuarios
de cuidado en los Paises Bajos, LOC ha desarroliadovision de la atencion que tiene como
objetivo establecer un vinculo entre todos loglels de la sociedad, el sistema de atencion ysde la
organizaciones asistencialesvw.loc.nl / loc /Inglés

20. Elementos indispensables para el cuidado infoahinterdisciplinar (integrado)

El sistema se basa en la hipétesis de una fuaeeralacion entre el receptor de cuidado y el
cuidador. En la mayoria de los casos, las difidekaexperimentadas por la persona cuidada se
traducen en dificultades para el cuidador. A laersa, las dificultades experimentadas por el
cuidador se traducen en dificultades para la pears&stos componentes proporcionan a los
gobiernos locales y las compafiias de seguros dé sata visién de las intervenciones que deben
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llevarse a cabo y por quién, ademas de proporci@saorientaciones necesarias para el ajuste.
www.cmo-flevoland.nl

Eslovenia
21. Ljubljana: ciudad accesible

En 2012, el Premio Ciudad Accesible fue concedidola@ Comision Europea a las ciudades con
méas de 50.000 habitantes que sistematicamentdipdeme implementan medidas para mejorar la
accesibilidad del entorno urbano para las personiagrables. Entre 114 ciudades de 23 paises de
la UE, fueron seleccionadas 8, Ljubljana es unallds. Hay informacion disponible para personas
con discapacidades e@mww.ljubljana.si / si / zivljenje-v-Ljubljani / Gebe-z oviranostmi

22. Asesoramiento telefénico en materia de seguridaocial y de salud

Desde el afio 2007 la Sociedad Gerontologica dev&si ha estado gestionando una linea
telefonica de asesoramiento cada miércoles. Ofrana gran variedad de informacién
especialmente en materia de salud y de seguridadl.sedemas, la sociedad organiza talleres
sobre temas tales como: el uso de productos fautieeg® en el ambiente familiar, la
automedicacion y sus limites, la alimentacion yjiestde vida saludables, la identificacion de los
primeros sintomas de demencia.

Suecia
23. Servicios de conserjeria para las personas mage

Los servicios de conserjeria para las personas nemyge han convertido en algo comun en los
municipios en los Ultimos afios y no requieren nieghabilitacion. Sin embargo, hay diferentes
reglas para el uso que varia de un municipio a &freervicio de conserje ofrece ayuda practica en
las tareas diarias para la prevencion de divelisggas, como las caidas. Las acciones a realizar
deben ser cortas, pero no intensas. Por ejemployeste obtener ayuda para configurar y cambiar
las cortinas, fusibles, bombillas, pilas, colgangver imagenes o estantes, mover muebles, recoger
y dejar las cosas en el atico y las zonas de almatento o quitar y poner las cosas en los
armarios altos. Por udltimo, pero no menos impogianayuda a prevenir lesiones mediante la
prevision de los riesgos en el domicilio y, si esasario, organizar los cables y alfombras para
hacer que su casa sea mas segura.

24. Valores nacionales esenciales de los serviaiesatencion a largo plazo

Los valores nacionales esenciales de los servidgosatencion a largo plazo son una nueva
legislacién en Suecia (desde el 1 de enero de 2f)El pstablece que la atencion debe centrarse en
la dignidad y el bienestar de las personas may&s. significa que la atencién debe proteger y
respetar el derecho de todos a la vida privad#ayirgegridad fisica, la autonomia, la participacio

y la personalizacion. Con esta legislacion los ripios tendran que desarrollar una nueva garantia
de la dignidad y esto sera verificado por las ddéoles publicas. La Junta Nacional de Salud y
Bienestar Social colabora con los valores nacienatenciales. Contribuiran a conseguir que el
ndcleo nacional de valores esenciales sea integadplicados en la practica. Su trabajo consta de
material didactico, la orientacion a nivel locadsdrrollo des webs y material de informacion, y un
instrumento nacional para la evaluacion de las sigades, etavww.socialstyrelsen.se / aldre /
nationellvardegrund
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Europa
25. Proyecto para romper el tabu

"Romper el tabu de la violencia contra las mujenagores dentro de la familia: Cémo reconocer y
como actuar" fue un proyecto europeo financiado gloPrograma Daphne Il. Su objetivo era
sensibilizar al publico, asi como a los miembrdsp#esonal que trabaja en los domicilios de las
personas mayores (por ejemplo, enfermeras, cuidadauxiliares del hogar, trabajadores sociales)
respecto a la violencia contra las mujeres mayeness familias. El objetivo general del proyecto
es mejorar la situacion de las mujeres en susitsmiediante dar a los miembros del personal los
medios para reconocer situaciones de abuso y dgadarcombatirlos. Un segundo proyecto
Daphne "Romper el tabu 2" se ha desarrollado pamaipr al personal de alta direccion y /o a los
formadores llevar a cabo talleres de sensibilizasidbre "La violencia contra las mujeres mayores
en el seno de la familia: reconociendo y actuandofi los miembros del personal antes
mencionados. Esta disponible en CD-ROM un manuahgacitacion en aleman, inglés, holandés,
balgaro, esloveno y portuguésww.btt-project.eu

26. Mejora del acceso a los servicios comunitarigseara personas mayores que viven en su
propio domicilio, proyecto (IACS)

Este proyecto, que fue co-financiado por el prograomunitario PROGRESS para el Empleo y la
Solidaridad, abordé la siguiente problematica: nascpersonas mayores y sus familias que estan
con necesidad de ayuda y cuidados y que estanlarsituecion, a menudo no utilizan los servicios
de apoyo existentes. Esto es frecuentemente dabidolo a la falta de conocimiento acerca de las
oportunidades, sino también debido a la imagentiveggue comporta el recurrir a los servicios.
Asi, las estrategias para mejorar el acceso abasagento para el cuidado de las personas mayores
y sus familias en mala situacién, se pusieron alen dos zonas de Austria, Lituania y Polonia.
Estas estrategias implicaban a los mediadores siesdovicios de salud y sociales, tales como
médicos o trabajadores sociales, mediadores de atems, como las asociaciones de personas
mayores, asociaciones culturales o de inmigrantds la iglesia, asi como actividades que creaban
red entre ellos. Durante el proceso de investigasidbre las estrategias de acceso, los datos
preliminares se recogieron de 539 personas, declates el 77% (415) recurrieron al
asesoramiento en materia de atencion. Las recomienda estan disponibles en inglés, aleman,
polaco y lituanowww.roteskreuz.at / pflege-betreuung / projekte

27. Proyecto de potenciacion del aprendizaje de #alud para personas mayores (EHLE)

El proyecto Empowering Health Learning for Elde(BfHLE) tiene como objetivo mejorar las
habilidades y competencias de los profesionalegrgbajan con las personas mayores, mediante la
creacion de modelos de formacion innovadores, tamlipretende compartir conocimientos y
experiencias entre los socios con el fin de obteesultados relevantes en el ambito de la
formacion permanente a lo largo de toda la vida fpes personas mayores. Finalmente, en base a
estos resultados, se producen y distribuyen eerdorio material de formacién y ayudas para la
formacion. El proyecto e EHLE esta financiado @oClomision Europea dentro del Programa de
formacion a lo largo de la vida - Grundtvigww.ehle-project.eu

28. Seguimiento del Cuidado a Largo Plazo - Proyextpiloto sobre el maltrato de Personas
Mayores, proyecto (MILCEA)

El principal objetivo del proyecto Milcea es progionar a los paises europeos un marco sobre
cdémo poner en marcha las estructuras necesariacgatrolar el maltrato a ancianos. El marco ha
sido desarrollado para su uso en todos los paisepans, y ha sido evaluado por varios expertos
internacionales en el campo de los malos trato®ydé cuidado a largo plazo. El proyecto fue
financiado por la Comision Europea Y los resultasi® pueden encontrar eww.milcea.eu.
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Recursos utiles y enlaces de interés

Documentos oficiales
Marco europeo voluntario de calidad para los s@wisociales
ec.europa.eu / social / main.jsp? catid = 758 &ldr- es

Resolucién del Parlamento Europeo sobre la atereclargo plazo
www.europarl.europa.eu / charter / pdf / text_dh.p

Convencién de las Naciones Unidas para los deraddhtass personas con discapacidad
www.un.org / disabilities

Plan de Accién de las Naciones Unidas sobre el j[Eawveiento
www.un.org / esa / socdev / aging / madrid_intlplketion.html

Organizacion Mundial de la Salud, Prevencion ddtnata de personas mayores
www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0010/144695110.pdf

Organizacion Mundial de la Salud, Guia de ciudaaeigias de las Personas Mayores
www.who.int / aging / publications / Global _ageefrdly citiesGuide English.pdf

Estudio de la OCDE: Quieres ayuda ? Proveer y p&gaatencion a largo plazo
www.oecd.org/document/15/0, 3746, en_2649 37407%H9¥M® 1 1 1 37407, 00.html

Proyectos de la UE
Milcea
www.milcea.ey(marco de la prevencion de maltrato a personas resygm la UE)

Eustacea (Carta de los derechos y responsabilidades depdasonas mayores que necesitan
cuidados y asistencia)

www.age-platform.eu/en/daphne

Romper el tabu
www.btt-project.eu
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EUROPEAN

www.preventelderabuse.eu

INTERLINKS
interlinks.euro.centre.orfinformacion sobre cuidados a largo plazo con pjempracticos)

Ancien
www.ancien-longtermcare.€analisis de los sistemas de atencion a largo maaa@rios paises)

AVOW

www.thl.fi / en_US / web / es / research / projectsvow (estudio sobre la violencia contra las
mujeres mayores)

IPVOW y Mind the Gap

ipvow.org y zoom-institute.eu/projects/current-eig/-mind-the-gap
IACS

www.roteskreuz.at/plege-betreuung/projecte
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Listado de los partners

Lider del proyecto

AGE \

AGE Platform Europe es una red europea de alreakt65 organizaciones de y para las personas
mayores de 50 afios y + que pretende expresar yopesros intereses de los 150 millones de
adultos mayores en la Unidn Europea y aumentarraienciacion sobre los temas que mas les
preocupanwww.age-platform.eu

Organizacion europea

Eg European Association for Directors and Providers of Long-Term Care Services for the Elderly

EDE es una Asociacion Europea de Directores y &fests de Servicios de Cuidado a Largo Plazo
para las Personas Mayores. Los miembros de E.DrEaSociaciones de directores de residencias
provenientes de 18 paises europeos y en totalhagdtiaciones nacionales. www.ede-eu.org

Austria

4

THE AUSTRIAN RED CROSS

La Cruz Roja Austriaca, fundada 1880, es una ON@Baga independiente y miembro del
Movimiento Internacional de la Cruz Roja. Se guiar pos principios fundamentales del
Movimiento de la Cruz Roja y sus voluntarios y esaglos participan en muchas actividades
humanitarias para ayudar a las personas mas vhlesmde la sociedad, tanto a nivel nacional como
internacionalwww.roteskreuz.at/i18n/en/

Bélgica

Vrije
Universiteit

Brussel

¥

Los Estudios Belgas del Envejecimient§BAS) han surgido de la necesidad de llevar a eabo
analisis ambiental de la zona que incluye la pbddd de facilitar el cambio social en la localidad
con respecto a las personas mayores. El objetincipal del proyecto es apoyar a las autoridades
locales, actores profesionales y personas mayodésduales u organizadas en el desarrollo de un
plan de politica local para las personas mayeresv.vub.ac.be
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Republica Checa

V0T W
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Zivot 90 es una ONG que ayuda a las personas emgdfevar una vida activa y ocupada en su
propia casa el mayor tiempo posible. Su objetivimmeprar la calidad de vida en general mediante
el apoyo a las personas mayores en su derechdignldad. Zivot 90 presta servicios sociales,
entre ellos cuidado de respiro, atencion en el haga linea telefonica de ayuda a las personas
mayores, cursos de asesoramiento y de formaciéprgsentaciones de obras de teatro.
www.zivot90.cz

Finlandia

& .\ NATIONAL INSTITUTE
&’/ FOR HEALTH AND WELFARE

El Instituto Nacional para la Salud y el Bienestar(THL) es un instituto de investigacion y
desarrollo del Ministerio finlandés de Asuntos &tes y Salud. THL trabaja para promover el
bienestar y la salud de la poblacién, prevenir dafermedades y los problemas sociales, y
desarrollar servicios sociales y de saluaw.thl.fi

g

El Centro de Educacién Continuada Palmenia de la Unersidad de Helsinkies el mayor y mas
pluridisciplinar de su género en Europa. A travéd’dimenia, las personas pueden recibir las mas
recientes informaciones basadas en investigacignamnocimientos de nivel universitario, para
apoyar su desarrollo personal, o el desarrollaudeapia organizacionvww.helsinki.fi / palmenia

fng

El FNG (Fundacion Nacional de Gerontologipes un centro de recursos nacional dedicado a las
personas mayores y al envejecimiento. Desarroligpppmera vez en 1987 una "Charte des droits et
libertés de la personne Agee dépendante" (Cartsdi®erechos y Libertades de las personas
mayores dependientes)ww.fng.fr
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La Unién Nacional de Centros Comunitarios de AccRotial (CCAS) es una asociacion que
agrupa a 4.000 CCAS y 6.000 municipios y / o lapepacion entre las organizaciones de las
comunas vecinas. UNCCAS tiene como objetivo pragomover y defender la accién social de
proximidad desarrollada por los centros socialesw.unccas.org

Alemania

e
BAGSO

La Asociacion Federal de Organizaciones de Ciudadas Mayores (BAGSO)tiene como
objetivo representar los intereses de las generasionayores de Alemania, sobre todo para
asegurarse de que todo ser humano tiene la pdaibbiie una vida en la edad avanzada tal como
ella la decide y conseguir las oportunidades mdim BAGSO representa 102 asociaciones,
organizaciones e iniciativas que trabajan juntospresentando a unos 13 millones de personas
mayores en Alemaniavww.bagso.de

DZA | Garman Cantre

of Geront r|"-n;I',"

El Centro Aleman de Gerontologia (DZA)es un instituto de investigacion cientifica y
documentacion en el campo de la investigacion selones sociales y de comportamiento de las
personas que envejecen. DZA trabajo en el seguimndmla carta alemana de los derechos de las
personas con necesidades de atencion a largo plazodza.de

IS8

ISIS es un instituto privado de investigacion abaplicada, planificacion social y asesoramiento
estratégico. ISIS participa en la evaluacion irdedel Proyecto WEDO. Webwww.isis-
sozialforschung.de
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Grecia

EAAATK
50plus Hellas es una organizacién no gubernamgrgi fin de lucro cuyo objetivo es mejorar la
calidad de vida de las personas mas de 50 aficdade @n Grecia, en una sociedad mas igualitaria
y por medio de acciones y actividades concernierstesodos los aspectos de la vida.
www.50plus.gr/english

Irlanda

THIRD @ AG!

Third Age es una organizacion de voluntarios de la comunidayo objetivo es empoderar a las
comunidades locales de Irlanda, favoreciendo @mpcion, en la mejor medida posible, del
recurso gque representan sus personas mayoresihirdageireland.ie

Italia

Anziani e non soloes una sociedad cooperativa que trabaja desdee20&campo de la
innovacion social, con un enfoque especifico egekion de proyectos y la promocion de
productos y servicios en el ambito del bienestarigclusion socialwww.anzianienonsolo.it

FIPAC es una organizacion grande y representailagipersonas mayores en ltalia, cuyo objetivo
es mejorar los servicios prestados a las persoagsras, para proteger su dignidad, y para

Aumentar su independencia economigaw.fipac.it
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Paises Bajos

ANBO

ANBO es una asociacion holandesa que represeata@efisonas mayores. Su objetivo principal es
proporcionar independencia y promover los interelgelas personas mayores ante los gobiernos y
autoridades de nivel nacional, provincial y localéas autoridadesvw.anbo.nl

Eslovenia

Mestna zveza upokojencev Ljubljana (MZU Ljubljana) es una federacion de 101 asociaciones
locales de las personas mayores con mas de 3@je@tbros y cuatro décadas de tradicion.
WWW.mzu.si

Suecia

 SENIORER I TIDEN

FLYTANDE + yaALFRMEY « LiIvERVALl

SPFfue la primera organizacion sueca para pensiapiitadada en 1939. SPF es una organizacion
politica y religiosamente independiente y cuenta aproximadamente 27,0000 miembros en los
850 clubes diseminados en 27 distritos de todaislpww.spf.se
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Este Marco de Calidad tiene también el soporte de:

i o iy 3 El.lr'{niﬂ:la
< - EURODCARERS
EUROPEAN CENTRE warn wnocares é Metwork

FOR SO0AL WELFARKE POLCY AND RESEARCH

El Centro Europeo de Politicas de Bienestar Social Investigacion es una organizacion
intergubernamental afiliada a las NU que se ocepiados los aspectos de la politica de bienestar
social y de investigaciornttp://www.euro.centre.org/

Eurocarers, Asociacion Europea de los cuidadores, trabaja pgoresentar y actuar en nombre de
todos los cuidadores informales, independientema@mt®l edad o de la necesidad de cuidado de la
persona que esté cuidandtp://www.eurocarers.org

La Red Social Europea (ESNpone en contacto a las personas que son clavespdiseio y la
prestacion de servicios sociales publicos locatesoda Europa para aprender unos de otros y
aportar su experiencia y conocimientos para url@iqaosocial eficaz y practica.

WeDo es un proyecto europeo (2010-2012) co-firmtwci por la Comisién Europea. Fue
coordinado por un grupo directivo integrado porsbgios de 12 paises miembros de la Union
Europea (UE), interesados en trabajar juntos endpra de la calidad de vida de las personas
mayores que necesitan atencion y asistencia.

Contacto: AGE Platform Europe - Rue Froissart, 111
B-1040 Bruxelles
For the Wellbeing and Dignity of Older people  Te|:, 0032 2 280 14 70 - Email: info@age-platferm.

Podemos hacer muchas cosas empezando por hacer patps cambios.

La asociacion WEDO esta dirigida a cualquier interiniente interesado a quien le

gustaria mejorar la calidad de vida de las personasiayores que necesitan atencion y
asistencia, a traves de la aplicacion del marco a@alidad de la UE para los servicios de
atencion a largo plazo.

La Asociacion WEDO es una excelente oportunidad parcompartir sus experiencias y
tener acceso a ideas innovadoras.

Participe! Sea miembro de la asociacion!
Mas informacion en www.wedo-partnership.eu
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En la web de WeDo se encuentran

 Datos de contacto de todos los lideres de laécmrees nacionales WEDO y un resumen de sus
experiencias durante el proyecto WeDo

* Mas ejemplos de buenas practicas y herramiemstaaldiad
» Una metodologia on line de un enfoque partioipaton mas sugerencias y consejos
» Un foro donde poder discutir con otros miembredadasociacion

El marco de calidad de la UE para los servicios daiidado a largo plazo incluye

 Los Principios de Calidad y areas de acciéon87yapma mejorar el bienestar y la dignidad de las
personas mayores que necesitan atencion y asetenci

* Directrices para la aplicacion
» Una seleccion de buenas practicas y enlaces utile

Esta publicacion ha sido cofinanciada por la CanisiEuropea. Toda
responsabilidad recae sobre el autor y la ComiBidopea no es responsable del
uso que pueda hacerse de la informacion contenitiapublicacion.

Traduccion no profesional realizada pcﬁ ec e
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