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ASPECTOS GENERALESHESCILAROSIS MULTIPLE

La Esclerosis Multipieaesnfermedad neuroldgica cronicageieénateetalel sistema
nervioso central; es decir, al cerebro y a la médula espinal. Aunque noosigenniace to
teoria mas aceptada es que existen dos posibles causas que sumadas pued
enfermedad:

a) Factores genéticoierta
informacion que aparece en los genes
puede determinar una predisposiciol
contraer la enfermedad. Es decir, algt
personas pueden contraer la enferm
con mas facilidad que otras, sin que p
momento conozcamos concexdesitud
sonos genes implicados.

b) Factores ambientalesus,
vacunas, etc., que pueden desencade
enfermedad en las personas predispuestas. Se desconoce cuales son estos factc
Son muchos los enigmas que rodean a esta enfermedagireic@mbamnignto sobre
ella avanza de forma imparable y cada vez son mas los datos que conocemos ¢
Entre estos, destacaremos algunos:

1) La EM produce lesiones en la mielina, que es la sustancia que reculerdalas prc
neuronas. La mielina es importante porque ayuda a las neuronas a comunicarse.

2)Esas lesiones, o placas se producen por acumulo de células inflamatorias que pe
nervioso y atacan a la mielina, la destruyen y pukdganstarsion@ntre las neuronas.

3) Dependiendo del grado de la lesion, la falta de comunicacién entre las neuronas |
(sucede durante un tiempo y luego se recupera) o permanente.

4) Cuando se producen las lesiones puesiEenoap@savery variados, tales como pérdi

fuerza, alteracion amd$gbsidad o del equilibdimapée vision, cansancio, etc. Aunque ta
pueden pasar clinicamente desapercibidas.

5) Las placas antiguas, carentes de células, pernmtecamicasiogo el sistema nerviost

_Existen varias formas de presentacion y evolucion de la EM; clasicamente, se
principales:
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a) Formas recurrergasitentaguellas en las que se producen periodos de recaic
seguidae etapas de estabilizacion de duracién variable. Estas recaidas consisten |
aparicion de sintomas neurologicos debidos a una nueva lesion en el sistema r
recuperacion de estos sintomas tras el brote puwrdalseamnt@sieolUttimo caso, quedal
sintomas residuales (secuelas).

b) Formas secundariamente proayestiagen las que, tras una primera etapa de r
estabilizacidon, se pasa a otra dprogragiés o sélo progresion sin broestoG@icamo
los pacientes empeoran de forma progresiva independientemente de que tengan o n

C) Formas primariamente progagaetas en las que nunca han existido brotes sino u
paulatino y lento de la discapacidadrdest® el

La inmensa mayoria de los paciente
ser incluidos en una de estas tres formas
sin embargo, la gravedad de los sintol
velocidad con que progresa la enfermedac-'
en cada paciente, independientemeriVide
gue tenga.

Formas Clinicas de Esclerosis Multiple

NOes una enfermedad contagiosa.
NOse puede prevenir.

NQes hereditaria

NOes mortal.

Los sintomas mas frecuentes son:

U Trastornsensitivos, del equilibrio y del habla.

U Tembloredebilidad de los miembros tanto superiernesesomo

0 nUaS0aTSTsSs, St+asSusSsSTUGSU UuU:tUOUTT
Los tratamientos rehabilitieteresooigetivo mantener y/o mejorar las funciones

afectadd3ependiendo de las alteraciones podrgroselidtattdosrofesionales:
fisioterapeutas, logopedas terapeuta ocupacionales, psicologos, etc.
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MEM®IA 2015

La Asociacion Espafiola de Esclerosis Mdltiple de Albacete es una entidad dec

Pdblica, sin animo de lucro dedimadas fines, a la atencidon de personas con Esclero:s
y otras patologias neuroldgicas cronicas de Albacete y provincia a través de su (
Enfermedades Neuroldgicas.

Son losbjetivade la Asociacion y del Centro Intdgratediadas Neuroldgicas los gL

siguen:

Objetivos Principales

i

i

i

Aumentar la calidad de vida de los/as afectados/as de Esclerosis Multiple, as
patologias neuroldgicas crénicas.

Promocionar la informacion y difusion de la Esclerosis Multiple.

Ofrecer un servicio de rehabilitacion integral para el colectivo de personas con Es:
con enfermedades neuroldgicas cronicas de Albacete y provincia, tanto en nuestre
domicilio.

Objetivos Secundarios

i

Paliar el impagpie un diagnéstico de una enfermedad o discapacidad crénica prodt
propio afectado/a como en sus familiares.

Ofrecer apoyo psicoldgico y social tanto a los/as afectados/as como a los familiare
Mantener y mejorar & asgtathnal de todos los/as pacientes tratados.
Fomentar la convivencia y contacto entre los/as afectados/as

Ofrecer informacion y orientacion sobre la Esclerosis Mltiple, la Asociacion y el C
Enfermedadesrblogicas.
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~ Paraconseguir el logro de los objetiwvasstseltiaprestando durantes 2015
siguientes servicios:

U Consultas médicas (Médico Rehabilitador)
U Rehabilitacion fisica

U Psicologia

U Psicologia en grupo

U TerapiadOpacional

U Terapia Ocupacional en grupo

U Logopedia

U Servicio de Fisioterapia a domicilio
U Servicio de Fisioterapia en piscina
U Servicio de Fisioterapia en grupo
U Servicio de Transporte adaptado

U Servicio de Trabajo Social

U Tareas administrativas

U Informacion y asesoramiento

U Charlas informativas

U Actividades de Ocio y Tiempo Libre

A continuaciéon se explican los programas que se hporlesdacervdatlmodurante
2.0%, asi como su evaluacion y resultados.
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CENTRO INTEGRAL DE ENFERMEDADES NEUROLOGICAS

La Asociacion Espafiola de Esclerosis Mdltiple de Albacete, cuenta con un C
Enfermedades Neurologlcas autorizado por la Consejeria de Salud y-Beetigstar Sc
6 Ut T (lyTenSadas s licencias oportunas, tanibydetdinento de Albacete como
la propia Consejeria de Salud y Bienestar Social.

El esswio fisico cuenta con masnu2 Gdlidos por el Excmo. Ayuntamiento de A
desde 1.998.

Este Centro se ha convertidcdCENT&®WD DE REFERENpafa la etcion
rehabilitadora continuada de pacientes con enfermedades neurolégicas crénicas
provincia.
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Consultas de Logopedia, Psicologia y Médico Rehabilitador.

El Centro Integral de Enfermedades Neurolégicas cuenta con consultas e
Logopedia, Psicologia, Trabajo Social y Médico Rehabilitador.

Asimismo, cuenta con un area de Adromistrasiampor despacho de Administre
despacho de Direccion y despacho de Gerencia.

e e —
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Salas de Fisioterapia

Cuenta con dos salas de rehabilitacion, una dotada con todo tipo de mate
tratamientos para varias persgmy atfarp tratamientodividualizagiade rehabilitacion
virtual
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Sala de Terapia Ocupacional

La Sala de Terapia Ocupacional, esta dotada de todo tipo de material para ens
todas las técnicas posibles parafcitisnagtvidades de la vida diaria.

El Centro Integral de Enfermedades Neuroldgicas de la Asociacién Espariola d
Multiple débAcetba contado en 20d miaquipo de profesionales formado por:

1 Gerente

1 Directora de Centro

1 Médideehabilitador (Hospital General de Albacete)
1 Psicdéloga

3Logopedas

4Terapeutas Ocupacionales

9Fisioterapeutas

2Auxiliar Administrativo

1 Personal de limpieza

1 Conductor

Durante 2@E5han estado trati@ndoma contina@dapacientes de distintas
patologias tanto de Albacete como dey/slepgowirgiéas limitrofes

Asimismo durante este anoRayt9mmsesiones realizadas por los distintos
departamentos que componen nuestro Centro.

10
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PATOLOGIARATADASNYMERO DE USUARIOS DURARTE 201

Esclerosis Multiple

Trombosis Cerebral

Parkinson

Secuelas de Cavernoma

Torticolis Espasmaodica

Traumatismo Craneoencf.

Paralisis Cerebral Infantil

Mielitis Trasversa

Esclerosis Lat@miotrofica

Artritis Reumatoide

Lesion Medular

Paralisis Supr. Progresiva

ACV

Dano Cerebral Adquirido

Ataxia de Fiedreich

Neuropatia Hereditaria

Miopatia Mitocondrial MELAS

Distrofia Miotonica

Estenosis de Canal Cervical

Hemiplejia Izquierda

Distrofias Musculares

Distrofia Octdmingea

Retraso Psicomotor

hidrocefalea

Corea de Hungtinton

Encefalopatia posthemorragi

Neuropatia Charcoth M. Tootk

Sindrome de Dow

DistrFacio Escapulo Humeral

Leucoencefalopatia

Paraparesia

Neuropatia Distal Miyoshi

Secuelas de Tumor medular

Aginesia Cubital

Anoxia Cerebral

Chur Straus

PR RRRPRPRPRRNRPRPRRPRRNR R

Plexopatia Lumboxacra

Angioma Venoso de Tronco

Secuelas de Meningioma

Miopatia Mitocondrial

GuillakBarré

Mielopatia Cervical

Encefalopatia Difusa

Hemipljia Derecha

Infarto Mesencefalico

Aneurisma

ArncChieri tipo |

Secuelas de tumor cerbral

Tetraparesia Espastica

Hematoma Cerebeloso Ventri

Encefalopatia Mitocondrial.

Distrofia Muscular de Cintura

Deterioro Cognitivo

|—\|—\|—\|—\|—\N|—\|—\|—\|—\|—\waHHHHwahHHNHNHﬁS\lﬁl—\'@ﬁQ

TOTAL PACIENTES 201

N
S

11
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POBLACIONES DE LOS PACIENTES ATENDIDOS EN CIEN

ALBACETE 18 [ POZUELO 1
ALMANSA 6 | QUINTANAR DEL REY 1
ALMEDILLA 1 SAN PEDRO 1
CANALEJALCARAZ 1 SANTA ANA 2
CAUDETE 1 SISANTE 1
CHINCHILLA 2 SOCOVOS 2
CUENCA 1 TARAZONA DE LAMANCHA 1
EL BONILLO 1 TOBARRA 2
EL ROBLEDO 1 VARADEL REY (CU) 1
EL SALOBRAL 1 VILLANUEVA DE LA FUENT[ 1
FUENTE ALAMO 1 VILLANUEVADE LA (@BA = 3
HELLIN 1 VILLARODRIGO 1
INIESTA (CU) 1

LAS ANORIAS 1

LEDANA (CU) 1

LIETOR 1

POZO CANADA 1 TOTAL 2D

EDADES DE LOS PACIENTES

DE 2 A5 ANOS 2
DE 5 A 10 ANOS 4
DE 10 A 15 ANOS 8
DE 15 A 20 ANOS S}
DE 20 A 25 ANOS 6
DE 25 A 30 ANOS 10
DE 30 A 35 ANOS 10
DE 35 A 40 ANOS 11
DE 40 A 45 ANOS 22
DE 45 A 50 ANOS 25
DE 50 A 55 ANOS 25
DE 55 A 60 ANOS 15
DE 60 A 65 ANOS 17
DE 65 A 70 ANOS 16
DE 70 A 75 ANOS 1
DE 75 A 80 ANOS 12
DE 80 A 85 ANOS 7
DE 85 A 8610S 2

12
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ENTIDADES COLABORADORAS

Desde la creacion del Centro, son muchas las entidades que han colaborado o
tanto en la creacion, construccion y mantenimiento del mismo.

Cabe destacar la colaboracién mediante Convenios o SubvencRarddage: Cot
Bienestar Soddh Junta de Comunidades deaslstiitzha, Excmo. Ayuntamiento de AIb
Excma. Diputacion Provincial de AIbaceteGIEhahmgﬁB 0S RUSTBBVA, +
Fundacién Antoni Serra, Laboratorios Biogen ldec, Orona, etc. Asimismo destacarr
colaboracion en el transporte de los pacientes a nuestro Centro con su servicio de al

s
am

— ,E IR T el ' - )
DIPUTACION DE ALBACETE i Castilla-La Mancha

Consejeria de Salud y Bienestar Social

‘\@’Globalcaja
Albacete
-
| &

/ Fundacin il
A ‘g:;:'?:;g-'“’-"":"“' Obra Social AYUNTAMIENTO DE ALBACETE
@ Fundacién "la Caixa”

(™

DA
Biogen. Orona

13
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ORGANIGRAMA DE CIEN

Gerencia

=

Médico
Rehabilitador

Direccién
—
) ) )
Mantenimiento
Administracion Transporte y Limpieza

h |

A
)
l Fisioterapia

[

1
A |
Ocupacional [

)
Logopedia l Ureiiziple

)
Psicologia [ Trabajo Social

EQUIPO MULTIDISCIPLINAR
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CONSUIATMEDICA ESPECIALIZADA

La consulta es@rdinada por un médico rehabilitador, que a su vez coordina a t
profesionales que prestan sus servicios en el Centros Integral de Enfermedades
Asociacion Espafiola de Esclerosis Multiple de Albacete.

Objetivo principal

Valoracion y estudio médic
cada uno de los pacientes até
en el Centro Integral
Enfermedades Neuroldgicas.

El Médico Rehabilitador
coordina este servicio perte
Hospital General Universitari
Albacete. Sus consultas se &
cada siete dias en el Centro I
de Enfermedades Neuroldgicé
propio Hospital Gene
Universitario de Albacete.

Recepcion de pacientes:

La via de admision de las personas que demandan atencién en el centro es a
General Warsitario de Albacete. Una vez evaluada la persona susceptible de recil
realizadas las pruebas oportunas en el propio Hospital, ésta es derivada al C
Enfermedades Neurologicas, con el tratamiento marcade porpé2déslictratasniento.
Las siguientes consultas de seguimiento del paciente se realizan en las dependenc
de Enfermedades Neuroldgicas.

Pacientes Nuevopapmbgias

Los pacites que acudieron durdmper2@imera vez, siendo evaluados en consul
sidaG:

Esclerosis Multiple

Parkinson

ParalisiSerebral

Esclerosis Lateral Amiotrofica
Lesion Medular

15
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ACV
Ataxia de Fiedreich
Neuropatia Chacoth M.Toth
Corea de Huntintong
Neuropatia Charcoth M.Toth
Secuelas de Tumor medular
Paraparesia
Miopatilelitocondrial
Estenosis de Canal Lumbar
Aginesia Cubital
ParalisBraquial
Traumatisf@@mneoencefalico
Trombo<igrebral
Meduloblastoma
Hemiplejia izquierda
Tetraparesia Secundaria
Hidrocefalia
Sindrorde Down
Deterioro Cognitivo

PNRRRRRARRRRRR R P e

Se han realiz#lorevisiones a los distintos pacientes tratados en el Centro |
Enfermedades Neuroldgicas.

Todos los pacientes tienen abierta historia clinica y programa personalizado de
sequir bien en las instalaciones de CIEN en su domicil

Globalmente se ha producido un incremento en el nimero de pacientes atendid
respecto al mismo periodo del afio anterior.

Disfunciones vesicales: abordando las primeras pautas de terapia y orientanc
Urologieorrespondiente de manera precoz evitando complicaciones que pueden am
la calidad de vida a corto y medio plazo.

Abordaje y tratamiento de disfunciones sexuales.
Evaluacion continua que permite detectar precozmente cuakfa@do ciimbmdat el
paciente e intervenir de manera rapida.

Evaluacion y atencion precoz de cualquier manifestacion o sintoma negativo,
tratamiento oportuno o derivandolo al servicio hospitalario correspondiente.

Valoracién deesis quaejoran la funcién de los pacientes, especialmente en
manipulacion.

16
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Valoraciéon de ayudas técnicas que permiten mantener determinadas funciones
otros facilitar la vida diaria del paciente y su familia.

Adaptacion del tratamirehabilitador (fisioterapia, pautas, etc.) segun la fase
encuentre el paciente.

\/ Orientacioén en la eliminacion de barreras.
/' Desequilibrios nutricionales.
\/ Tutela en la administracion de farmacos.

Actividades complementarias:

Comooadyuvantes de la atencion, y para optimizar la asistencia y mejorar la co
secciones del centro se mantienen las siguientes actividades:

1-Sesiones clinicas.

Participa todo el equipo multidisciplinar (G~
Direccién, Administracion, Logopedas, Psic
Terapeutas Ocupacionales, Fisioterapeutas a
Rehabilitador) s

~ En dicha sesion se dan a conocer, a tray A
historias clinicas, los pacientes nuevos que se h

Se fijan los planes terapéutiada deca, se
concretan valoraciones puntuales, seguimientc
medio plazo asi como los objetivos a cubrir ¥
paciente y area.

2: Evaluaciones ortopédicas

Sesiones sin periodicidad fija, se realizan segun surge la necesidad.

Se llevan @o en conjunto: medico rehabilitador, fisteiep@eaaocupacipnales
técnico ortopédico.
3-Evaluacion de ayudas técnicas y eliminacién de barreras.

Sesiones sin periodicidad fija, se realizan segun surge la necesidad.

Se realizancenjunto: médat@bilitadpterapeuta ocupacional.
Se evalla al paciente en el centro, domicilio y puesto de trabajo.

17
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Una vez hecha la evaluacion se prescriben las ayudas técnicas que corresponde
CRMF cuando es preciso hemeratim de eliminacion de barreras.

Objetivos conseguidos:
U Creacioén de la 12 Sala de Rehabilitacion Virtual de Castilla La Mancha.

U Puesta en marcha del primer sistEamaedéognitiven Castilla La Mancha mediant
ordenadotéstileson el programa NEURONUP.

U Consolidar el Centro Integral de Enfermedades Neurolégicas de la Asociaci
Esclerosis Multiple de Albacete como centro de referencia para la atenciér
multidisciplinar tanto en Esclerosis Maitipke atimiogias neuroldgicas cronicas, refe
anteriormente, asi como ampliar nuestra oferta de servicios en dos turnos de n
09:00 a 14:30 horas y de 16:00 a 20:00 horas.

Objetivos Futuros:

U Conseguir un mayor espacio fiseloqye ¢
tenemos actualmente se ha quedado mu

U La creacion de un nuevo Centro donde
atendidas todas las patologias neu
cronicas de Albacete y su provincia.

U Realizacion de un estudio sobre prevalencia de afectidoiple &sciadisisa
Mancha.

MATERIAL DE EMERGENCIA

Desfibrilador semiautomatico
Maleta de emergencia

Tensiometro Digital

Medidor de glucosa, triglicéridos, colesterc

18
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FISIOTERAPIA

Segun la Asociacion Espafiola de Fisiolesapeudgasala

+£5s el conjunto de métodos, actuaciones y técnicas que, mediante la aplicacior
curan, previenen y adaptan a personas discapacitadas o afectadas de disfuncioi
somaticas y organicas o a las quatdesean mae/ adecuadd de salud

El papel del fisioterapeuta en neurologia esta englobado dentro de un tratamier
dado la complejidad de este campo. Nuestro tratamiento ird dirigido a conseguir
calidad de vidaatkdtado y a mantener la maxima funcionalidad posible. Para ello,
estado del paciente, abordaremos los sintomas ya existentes y trataremos
complicaciones.

Cada caso es distinto, por lo tanto, para cada pagamepsetestéblde tratamientc
especifico y concreto dependiendo de las alteraciones que presente, por lo que a la
el tratamiento sera necesario combinar distintas técnicas para que éste sea optimo. |
pacientes iggalo puede haber dos tratamientos iguales.

Los Objetivos de este Programa son los siguientes:
Objetivo Principal

u  Mantener y/o mejorar la capacidad funcional del paciente y mejorar su calide
medida de lo posible.

Objetivos Secundarios

u Reeducar y mantener mecanismos postura
normales.

u Evitar movimientos anormales (inefica
agotadores).

u Mantener amplitud completa de tod
articulaciones y tejidos blandos.

u Evitar la atrofia muscular y desarrollg
auplencias musculares

u  Normalizar el tono.

u Estimular toda experiencia sensitiva y peraaparadry la experiencia del movimie
normal.

i Mantener la marcha, la bipedestacion y la capacidad de realizar transferencias

19
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i Facilitar, con el tiempo y ewvoldaion de las distintas enfermedades, la autonom
confortable y la adaptacion a la silla de ruedas.

u Mantener la troficidad de los tejidos y cuidar el mantenimiento de las grandes fun
i Conseguir que el paciente econoanmeeuitasto asi la fatiga.
i Mejorar la funcién respiratoria.
i Cooperar en lo posible con los objetivos del resto de servicios del Centro.
Ademas del tratamiento de las secuelas derivadas directamente de las distintas
pacientes tamlienreciben de aguellos problemas puntuales gue puedan surgir comn
GStisTaTaTU, SSUdGTSStTTS 3
Para la consecucion de dichos objetivos, se utilizan diferentes técnicas fisioteré

Cinesiterapia, Kabat, Bobath, Frenkel, Vgm, Plégioceptivas, Masoterapiz
ntSSuuUSUuTUUtSSTUu3
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N° de Personas Evaluadas

Durante 20%8B han valo@gpacientes nuevos.

NUMERO DE SESIONES POR MES

Diciembre;
/ 1.146

y N\
Octubre; 1.55 ‘ V
Septiembre;__

Noviembre;
Enero; 1.373

Febrero; 1.471

1.642
Marzo; 1.667
Agosto; 83 ‘
Julio; 1.09 Abril; 1.460
Junio; 1.57

Mayo; 1.471

Las personas atendidas en el Centro Integral deéetmfédgiedadessciben servicios 1,
0 3 veces por semana, o incluso, una vez cada quince dias.

Durante 2046 han estado atendiendo en ef® pacueites, de forma continuada
esporadica dé814esiones ofrecidas a pacientes con distintas patologias.

N° de personas evaluadas seqgun patologias

Delos®d pacientes valordiem) afectados
de Esclerosis Mdultipk®) de Accidente
Cerebrovasculade Accidente Cerebrovascul
Parkinsonisihde Hemiplejia Congédéd,esion
Medular,l de Lesién Medular + Trauma
Craneoencefalico, 4 de Traumatisma
craneoencefalicesle Parkinsée ELAIL de
Degeneracion espinocerebdmsiHeuropatia d
Charcot3 de Parkinsonisihale Panksonismo
Asimétricode Estenosis del dadmlDistrofia muscutde, Secuela de tumor cémdbdral,

e —
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Plexopatia lumboshdeaPoliomielilisle Ataxia degeneratieaDeterioro cognitivo leve +
Adenocarcicohaie, Miastenia Grades,Burg Straudde GuillaBarré2de Anoxia cerebral,

2 de Encefalopatia difuda,Enfermedad de Werrnlekdetraparedige Sindrome de
Klinelfertéde Distrofia faescapulmumerdlde Paraparesia.

N° de personas por sexo

De lo8F pacientes atendidos a lo largh Gedmiiwujerdfshombres.

Otras Actividades

i

Sesiones clinicas, donde se reune todo el equipo multidisciplinar (médic
fisioterapeutas, logopeda, terapeuta ocupacional y psiaidnga)cp uretelce
casos nuevos y se hace un seguimiento de los que ya se encuentran en tra
objetivos a corto y medio plazo.

Coordinacion con el servicio de Terapia Ocupacional para la eleccion de ay:
algunos pacientepitecisado y asistencia a charlas en el Centro y fuera de él
ayudas técnicas que surgen en el mercado.

Programacion de los servicios de Fisioterapia a domicilio

Coordinacion con el servicio de Terapia ocupacional para l&ugalizacic
Multidisciplingg patologias neurolégiteaaino se ha trabajado en estrecha colab
desde ambos servicios para la elaboracion de los objetivos y las sesiones.

Coordinacion con el servicio de Terapia Ocupacional paradesi@adigaeron
piscina.

Finalizacion de un estudio comparativo sobre las diferencias en la mejora c
deambulacion en sesion en sala de rehabilitacion y con uso del programa Vir

Participacion en las VIl Jornadas de Esplerosis Mul
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FISIOTERAPIA A DOMICILIO

Durante 2@E5ha estado atendi@pacenteswediante el programa de Ayuda a Domicilic

Se trata de un programa delayucifioara atender las demandas y necesidades espe
el hogar de las personas afectadas de esclerosis multiple para posibilitar la auton
como la integracion social y laboral. Por tanto, se cubren las necesidadas@ed®nale
Esclerosis Mdltiple en relacién a: necesidades fisicas, psicoldgicas y mejora del entc

Lo que se pretende con este programa es minimizar las dificultades con las q
enfermo de Esclerosis Multiple a nivel de:

Favoreckr integracion social de los enfermos de esclerosis multiple en su entorno hi
Dificultades padeskenvolvimientta realizacion de las actividades de la vida diaria.

Aislamiento que padece el enfermo en cuanto a cuUalmaeidipdaseoimelativa a su
enfermedad como a los diferentes servicios y recursos sociales.

Informacion sobre la eliminacién de barreras arquitecténicas para favorecer su inte

Inq[uiet_ud y esfuerzo para asumir la incertidunibreliGonua giver, debido a la falta de
tratamiento eftzarrau enfermedad.

Dificiecceso al mundo laboral.
Desconocimiento y dificultades para acceder a los recursos y servicios sociales y s:

Ignoran(:I[a de las condiciones legiesipioales a las que puede optar por la condici
minusvalia.
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Al ser un servicio cuyas plazas estan muy limitadeseéats gigroareaas aspectos:

i

i

Una valoracion alta de la calificacion de minuseaésitiataly ayuda para e
desenvolvimiento personal y necesidad de autonomia personal.

Situacion econdmica precaria y bajo nivel de ingresos.

II\D/IQ(I:ta ? inexistente ayuda/disponibilidad familiar para la atencién del enfern
ultiple.

Existencia de otras patologias asociadas a la enfermedad.

Las actividades que se llevan a cabo en cada una de las sesiones son las siguientes

i

Valoracion de las actividades basicas e instrumentales de la vida diaria n
validadas.

Valoraén del equilibrio y la marcha mediante escalas validadas.
Cinesiterapia

Tratamiento postural

Tratamiento preventivo de escaras

Fisioterapia respiratoria

Transferencias

También se trata de ensefar a los familiares la forma correzdtizae lawviliz
transferencias de estos pacientes, de manera que el familiar pueda desen
Optima y pueda a su vez realizar los ejercicios recomendados durante los d
no recibe tratamiento.
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MATERIAL UTILIZADO ESERVICIO DE REHABILITACION

5 Camillas neurolégicas eléctricaz30iddedidas: 200 X 100 cm. Marca: CARIN.
2 Mesas de manos universadOdolledidas: 102 X 62 X 82. Marca: CARIN.
1 Sistema Likorall 200

1 Plano inclinado eléctricavi®dd. Medidas: 210 X 70. 2 motores. Verticalizacion y
Marca: CARIN

6Ejercitador terapéutico antiespasmos MOTOMED.
Marca: RECK

3 Ordenadores tactiles NEURONUP (Tratamiento cognitivo)
1 Sistema de Poleoterapia

1 Plano inclinado

3Espalderas

1 Paralelas sin suelo

1 Paralelas con peldafios y rampa

2 Sistema de electroterapia

1 Ultrasonidos

1 Espejo movil

Espejo fijo

Cuia®odillos, Pesawladores]|chonetas, etc.

Sala de rehabilitacién virtual (2 tv, 2 kinect, 2 pc)

Etc.
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TERAPIAS MULTIDISCIPLINARES

GRUPO MULTIDISCIPLINAR DE PACIENTES NEUROLOGICOS

El grupo neurologico esta en funcionamiento desde Octubre de 2012 y gracia
este sontinb@&alizando hasta la fechhd@bab llevado a cateplrsamentos de Fisioterapi
y Terapia Ocupacional.

Esta dirigido a pacientes con diversas patologias neurolégicas: Escler05|s Mt
rs, Uuus $USuuSu $Uu Ud aTdSt UaaTOU
omo unas capacidades cognitivas mas o menos conservadas.

}

g
astc

La sesion se divide en varias partes: introduccion, donde realizamos un calen
la musculatura y las articulaciones, asi como ejercicios de fortalecimiento g¢; mejor:
actividades varias, donde se trabaJa el equilibrio, la coordinacion,_las praX|as
osoouTtTsSs; W UG 8TdO sS USUTUu, sUlsS St

Los objetivos planteados son:

U Mejorar la calidad de vida de los uscamaos|aasealizacion de las AVDs tanto bé
como instrumentales por parte del usuario.

U Mantener y/o mejorar los rangos articulares, asi como la fuerza y la elasticidad

U Evitar rigideces y contracturas.

U Mejorar las reacciones de equﬂebno'
coordinacion motriz. .

U Reeducar la marcha.

U Mejorar la funcion respiratoria y cardio
vascular.

U Mantener y/o mejorar las funciones cognitivas de los usuarios.

U Trabajar y/o mejorar las relaciones sociales de los usuarios, tantoaggrtitco como

Este ailo hemos contagaaentBs.
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Lo llevamos a cabo una vez por semana con una duracion de sesion de 50 m
cabo por una terapeuta ocupacional y una fisioterapeuta.

SALA DE REHABILITACION VIRTUAL

La sala dehabilitacion virtual es un nuevo sistema incorporado desde octubre
técnica innovadora para la mejora de la calidad de vida de los pacientes mediante la
que combina diferentes ejercicios con modernas teatecasodenicapsgoara trabaja
diferentes objetivos como la mejora del equilibrio, la coordinacion, debilidad, fatiga y
siempre bajo la supervision y control del profesional, para la rehabilitacion de er
Esterosis MultigRarkinsaDafio Cerebral u otras enfermedades neurologicas cronicas.
recomendable para el mantenimiento del tono fisico para la tercera edad.
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Objetivos como:

U Mejorar [zlidad de vida de los usuarios.
U Mantener yiejorar los rangos articulares.
U Evitar rigideces y contracturas.

U Mejaar las reacciones de equilibrio.

U Mejorar la coordinacion motriz.

U Mantener y/o mejorar las funciones cognitivas de los usuarios.
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Se conseguira a través de un seguimierits nigauitsalaie recogidos y procesados
el propio programa, que el profesional analiza para el disefio y adaptacion de nuevas

VENTAJAS:

Para el paciente: Motivacion y diversion
Adherencia al tratamiento.
Muy facil de usar.
Valido para silla de ruedas.
Valido para todos los grados de discapacidad
Reto/Competicion.

Para el Fisioterapeuta:

Andlisis objetivo de la evolucién por u
Seguimiento de todas las sesiones.
Editor de terapias muy flexible.

Se va adapdo de acuerdo a la evolucic
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Para el Centro:

Posibilidad de dar mas servicios a los ps

Liberar espacio en las consultas.

Dar servicio a mas pacientes a la vez.

Control objetivo de la evolucion

GRUPO NEUROLOGICO EN PISCINA

Eltratamiento en piscina se ha retomado desde octubre del 2013 con algunas m
de anteriores ediciones. La puesta en marcha de nuevo de este servicio ha esta
demanda de los pacientes ya que es una actividag nepygaatjfemacés beneficios par
ellos.

Actualmente, se lleva a cabo desde los servicios de fisioterapia y terapia ocupac
abarcar mas objetivos y sea una actividad mas completa.

El agua es un medio ideal para trabajao @enveldisitlo eso, sino que permite elir
la rutina que pueda aparecer en los tratamientos de pacientes cronicos y se consi
positivos en menor tiempo ya que existen menos riesgos que en las terapias terrestr

Algunas deVastajas que se encuentran a la hora de trabajar en el agua son las s

Disminuye el impacto en articulaciones, masculos y columna.
Facilita los movimientos corpolarles.

Potencia la azgafianza y autoestima.

Mejora la resistencia a la fatiga.

[ i e i i
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Este proyecto esta
dirigido a pacientes que
son independientes en
las actividades de la vida
diaria, y que a la vez
mantienen la capacidad
de deambulacion.
Actualmente, son
atendidggacientes de
patologianeuroldgicas
distintas, 3 afectados de
Esclerosis Mdltiple, 2
ACV, 1 Enf. Strauss y 1
Parkinson

~ Se lleva a cabo una vez por semana en las Instalaciones Deportivas Municiy
tienen una duracion de 45 minutos.

El contenido de dichas sesionagaeprdtagpartes:

U CALENTAMIENTEN esta fase se aumenta gradualmente ensstataa yneur
frecuencia cardiaca

U PARTE AEROBIB4ui se trabajan ejercicios especificos de fuerza y resist
saltos, desplazamientos, ejercicios Oon HifSréngeti T St S U3

U VUELTA A LA CALMERDDbjetivo principal de esta fase es la relajacion a t
respiraciones, movilizaciones suaves, flotaciones y estiramientos.
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Los objetivos gque nos marcamos son los siguientes:

Disminuir la fatiga y autaaetsistencia.

Mejorar las capacidades fisicas émivilatatuerza t SUT UG SGSTS, 3)
Favorecer la correccion postureihientwporal, equilibpi@piocepcion)

Trabajar las capacidades respiratorias.

Incrementar /mejorar habilidadss/samiaitivas.

Disminuir la espasticidad.

Fomentar la independencia.

G el ani et e A i e

Cabe destacar la gran satisfaccion de los pacientes que acuden a este sen
fisico, psiquico como cognitivo.
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TERAPIA OCUPACIONAL

Definicion

0S aSusSaTS UsSUun S sanhitaiaSque psdrU
medio de la valoracion de las capacidades ycpspblema
psiquicos, sensoriales y sociales del individuo pretende
- adecuado tratamiento, capacitarle para alcanzar el mayor
VidaWiiria independencia posible en su vida diaria, contribuyenc
recuperacion de la enfermedad y/o fauhtandodasuadapta(
s TUSUUT s Befinicién (katsbiediléiapaséciacion
Profesional Espafiola de Terapeutas Ocupacionales (APE

uego

En CIEN el terapeuta ocupacional ayuda a la persona a mantener o mejorar
del paciente en sus actividadiela dbal@a a pesar de las dificultades. El profesional \
potencial que cada uno tiene para lograr nuevas destrezas, para ello se reali
TRATAMIENTO individualizado y estructurado en sesiones de 30 minutos o 1 hora.

Objetivos gensrale

U Prevenir y reducir el impacto de la incapacidad sobre la autonomi
habilitando/rehabilitando las funciones perdidas o deterioradas y potenciandc
conserven para lograr la maxima independencia en las actividades de la vida ¢

U Analizar las potencialidades y limitaciones de la persona con afectacion neur
su funcionalidad dentro del medio donde se desenvuelve, con el objetivo
capacidad funcional y poderla llevar a cabo de una fusyeadusy@rdro de su
entorno.

METODOLOGIA E INTERVENCION:

1. Evaluaciovalorar la situacion global del individuo, con todos los datos objetivos
con el fin de identificar las areas de disfuncién y las capacidades residuales.

2. Andlisis dmatasrecoger los problemas y necesidad del paciente para poder e:
objetivos segun el criterio del profesional y las prioridades y necesidades de la

3. Planificacién de la intervéjaigrajustar un programa de Terapial @sppeidicoy
adecuado. Trabajando en coordinacion y colaboracion con el resto del equipo de

4. Intervenci@ecutar los programas de Terapia Ocupacional, a través de las técn
especificos requeridos e indicados en cada caso.
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5. Seguimiendwaluar de forma continuada, dirigiendo y supervisando el program
Ocupacional, a fin de aplicar en cada caso las modificaciones oportunas y de
escrita del programa seguido y su evolucion.

TRATAMIENTO DE AVDS

U Reentrenar las Actividades Basicas de la Vida Diaria Basicas como son: la cor
aseo, el arreglo, el uso correcto del retrete, las transferencias, etc.

U Reentrenar las A.V.D. Instrumentales: cuidado del hogar, preparacion de la co
de las compras, lavado de la ropa, utilizacion de los medios de transg
administracion de la medicacion, capacidad del manejo del dinero, etc.

U Reeducar, reorientar y adaptar las actividades de la vida diaria avanzadas (tr
ocio y tiempo libre).

U Informar a los usuarios del centro de los distintos recursos disponibles en
Cursos, Subvenciones, Viviendas Adaptadas, otros centros asistenciales, etc,

TRATAMIENTO MOTOR
Los objetivos a grandes rasgos son:

Consequir una buena hisfiera famto en sedestacion como en bipedestacion.
NSUSuuUt++Su aSautUasSU OUGTOTSaaU0U +aU
Mejorar la funcién y resistencia de los MMSS

Trabajar la destreza manual.

Ganar fuerza de los MMSS

Potenciar la coordinacion dinamica general, bimatmeal y viso =
b+ SSiwSu St sUaGuUt sSt UUOGTUOTSaaU
D —————— L ————— E  ————]

34
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Para trabajar los déficits motores nos basamos en diferentes principios cor
6SussSaaGT, ts8sUt+taSuU, oUUs, s

Este afio como innovacion, hemos comen:
el departamemtarabajar con una nueva técnic
virtual, ONE HAND. Es una aplicacién basada
tecnologia de realidad virtual con Feedback v
auditivo para la rehabilitacion global de la
Consta de tres ejercicios; Cuerdas magicas,
voladoras yjagualdita. Los objetivos que se trab:s
a nivel motor y fisico son; el movimient
fortalecimiento principalmente de la musculatur:
flexion y extension de dedos, aproximacion y se
de dedos (lumbricales e interéseos) y flexion su
y profunda de dedos, combinando la extension de estos. Al mismo tiempo se ftr:
objetivos neuromusculares y cognitivos como son; la coordinacion oculo manual, ree
de reaccién y atenciéon. Con lo que nos projpongona intetyedl en nuestros usuarios.

Sus efectos pueden ser: analgésicos, extereocepauosedisrdauoidm), como
soporte articular, circulatorio y neuroreflejo.

Mantenemos como técnica la colocacion de vendaje Keemtmoscoilgegnres,
analgésicos, extereoceptivos (demmeontddde tono), como soporte articular, circule
nerroreflejo.
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TRATAMIENTO COGNITIVO

Para trabajar esta area, utilizamos la plataformaWgbldNEIHRSINe de apoyo a
los profesionales para las sesiones de rehabilitacion y estimulacion cognitiva ya que
de material y reciasiospmo gestor de pacientes para obtener un registro de las activic

Su finalidad consiste en la rehabilitacion neuropsicoldgica (entendida com
sustitucion y/o mantenimiento), focalizada en los déficits cognitivesrgefurnciomales
consecuencia de la enfermedad. Dicha plataforma se encuentra definida por
consistente, supervisado por un comité cientifico déNexpenigPemmadaonvertirse en
una herramienta nueva y completa pafasioidles prabajen en los procesos de rehabil
y estimulacién cognitivas.

Permite personalizar lo maximo posible el tratamiento, a través de miles de €
simuladores que ejercitan tanto funciones cognitivas basieasdedamvidatiialda. El
multiple formato (ordenador, lapiz y papel, tactil) permite al terapeuta adaptar las
dichas actividades al nivel del usuario concreto. Las areas de intervencion: fur
orientacién, memoria, sprgriasias, habilidades visoespaciales, funciones ejecutiva
social, AVDs y habilidades sociales.

e e —
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La nivelacion de las actividades, basadas en parametros técnicos, permite asir
al nivel de ejecucion funcional del paésnte Afladen contenidos extra, como im:
aplicaciones (generadores) y herramientas que conceden al terapeuta ocupacion:
disefar sus propias actividades. Todo ello proporciona como resultado, una inter
personaida. La tecnologia, una vez mas, se pone al servicio del usuario (terapeut:
hacerle la vida mas facil y real.

De esta manera, complementa y desarrolla el tratamiento cognitivo, junto con
trabajado afios anteriores.

Este tipo de tratamiento se realiza en conjunto con el tratamiento motdrico
tratamiento neuropsicologico llevado a cabo por la psicologa del centro.

Nuestros objetivos como terapeutas es estimular las funciones cdgniagas  af
cuales se encuentran la orientacion temporal, personal, espacelirEcEienmémoria,
gnosias, praxias, etc.

TRATAMIENTO PERCEPTIVO

U Potenciar la estimulacion visual teniendo en alentsiangplosiciones, formas
sUtUusu, s

U Fomentar el reconocimiento de objetos, percepcion espacial y de figura fondo
U Reconocer el esquema corporal, las partes del cuerpo y su relacion con el esp
U Trabajar nociones basicas como son la difeizndecieredba, arriimjo,

A~

sSusSstU W uSdlu, s

U Entrenamiento de los componentes perceptivos: estereognosia, relacion
integracion visomotora...

TRATAMIENTO SENSITIVO
Los objetivos buscados en este tipo de tratamiento son:

1. Mejorar lategracion de las sensaciones superficiales o exteroceptivas: tacto
ausuTUOG, 3

2. Favorecer el aporte de sensaciones profundas o propioceptivas: sentido de
movimiento.

3. Fomentar las sensaciones corticales: locadigtridag@intisia, estimulacion bilatera

4. Tomar conciencia del estado tonico.
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TRATAMIENTO EN LA EDUCACION PARA LA FAMILIA Y/O CUIDADOR

En el departamento hacemos que los cuidad@stely iiapliiadss en el tratamiento de
manera directa para lograr la generalizacion de los objetivos en el hogar.

Se les ensefia las pautas que deben seguir en:
U Transferencias
U AVDs
U Ergonomia, educacion postural y ahorro de energia.

U Manejadecuado de los diferentes dispositivos para la movilidad
ADAPTACION DEL ENTORNO Y/O PRODUCTOS DE APOYO

Nos encargamos de valorar las ayudas técnicas que necesita el paciente para f
y el logro de su independencia de las &vibs &ealizamdo las siguientes actividades:

U Asesoramiento y e renamiento de ayudas técnicas para la alimentacion

A o

ﬁsaséu sUOLj0UGTSSU W ¢t SsUuSt SOs3

U Asesorar en adaptaciones del equipamiento y/o mobiliario del hogar, en I:
o USUOGU sS GuSsSt Us
U Realizar informes para la adquisicion de de ayudas técnicas y reformas del

U Informacién y derivacion a otros recursos para la obtencion de las ayuc
adaptaciones del entorno (Ceapat).

LugarLa valoracion se realizara en el departamento de terapia ocupacional y/o ortop
Duraciomburante todo elafi®

DescripcioEn primer lugar el médico realizé la preinscripcion de los Productos d
necesitd el paciente, seguidamente el terapeuta valoréo y/o recomendd cual era €

ultimo el paciente lo adquiri6 en una Wmbpesiiacomprado seéesireuso en el
departamento.
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Conseguir buena higiene postural
Evitar deformaciones articulares y musculares

Facilitar y/o recuperar la funcionalidad e independencia en las actividades ¢
basicas, instrumentales y avanzadas

Disninuir gasto enérgico

Evitar y aliviar ulceras por presion

Descargar a cuidadores y familiares

Conseguir la movilidad dentro de su entorno fisico y social
Garantizar la seguridad de la persona

< <K<K <K<K <LK

TERAPIA OCUPACIONAL INFANTIL O PEDIATRICA

ABORDAJERAPEUTICO

Desde el Departamento de Terapia Ocupacional nos hemos encargado de la p

diagnaostico funcional, tratamiento e investigacion de las ocupaciones diarias en las c

incr
des

ementar la funcion independiente y aregiiadelldesifios que presentan dificultade
empenfo diario.

OBJETIVOS

des
uso

Por

f

Elobjetivo genbeakido el de maximizar el potencial individual de cada nifio/a fac
arrollo en su domicilio, en la escuela, en sus actuiaaa gsetedbjwedp mediante el
de actividades terapéuticas.

otro lado,dbgetivos especfianrsamos resumirlos de la siguiente manera:

Mejorar la funcion de la extremidad superior: alcance de diferentes objetos, de:
preferencr@mnual, la coordinacion 6culomanual y bimanual.

Mejorar los componentes de ejecucion en el agarre, la manipulacién, la coordir
integracion bilateral, entre otros.

Aumentar la autoestima del nifio modificando y/o adaptando sussadgividades y
ejecucion.

Favorecer un adecuado posicionamiento e higiene postural.

Asesoramiento en productos de apoyo.

Fomentar la independencia en actividades basicas de la vida diaria acorde a si

42



de Albacete

Asociacion Espafiola ~“\VEMORIA ACTIVIDADES 2015
‘/ de Esclerosis Multiple

ESTRATEGIAS DE INERRCION
El equipo de trabajo beguido las siguientes estrategias de intervencion:

1. Entrenamiento y asesoramiento a la familia
2. Valoracion, asesoramiento y entrenamiento en ayudas técnicas para la adapt
y del entorno escolar: Adaptaciones de juguetes,resgteuiietescolaros
materiales
3. Seleccidén del equipamiento postural mas adecuado para evitar deformidades
proceso de rehabilitacion: sistemas de posicionamiento y sedestacion (bipede
inclinados, sillas de ruedas)
4. Mejoranmtd del desempefio funcional del nifio para que participe en las ocupa
significativas: juego, colegio
. Prescripcion, elaboracion y entrenamiento en ortesis y protesis
. Evaluaciéon y entrenamiento en las AVD
. Mejonaientg/lo mantenimiento de las rehildauteales para la mayor autonomia
posible

~N O O1

METODOLOGIA DE INTERVENCION

Evaluacion
El propdsito de la evaluacion en Terapia Ocupacional se puede resumir en tres gran

1. Analizar el desempefio del nifio en sus ocupaciones thartess areagésudado
personal, productividad (actividades retecciasadels, y-ladgorales) y juego.

2. Valorar los componentes del desempeiio ocupacional.

3. Evaluar el contexto del desemperio: la relacion reciproca entre el nifio y su an

Andisis de datlmentificacion de las areas de disfunciéon

Tras la valoracion, se planifica y organiza con antelacion el programa de Tera|
seguir, trazando sus objetivos, contando con los recursos disponibles y laeopamion de
quienes mejor conocen al nifio.

Es importante evaluar de forma continuada, dirigiendo y supervisando el pro
Ocupacional a fin de aplicar en cada caso las modificaciones oportunas y dejando ¢
las mismas y su enolucio
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Planificacion de la intervencion

Dependiendo de las necesidades del usuario, las sesiones han sido de media
han acudido al centro una 0 mas veces por semana.

Los objetivos anteriormente marcados se alcanzan meshalatensdatividapeg (),
ya que asia el nifio descubre su entorno y a si mismo, aprende a interactuar con ¢
desarrollar sus actividades y a expresar sus emociones. Por ello, la intervencion de
debe basarse en activadadg®oposito, iniciadas por personas desde su motivacion intri

En el juego, el nifio desarrolla el saber hacer y aprender sobre si mismo,
actitudes que seguramente utilizara en su vida cotidiana.

Por otro lado, se ha tralvaj@doreinacion con el resto del equipo (médico, fisiote
logopedas y psicéloga).

INTERVENCION Y TRATAMIENTO

Nuestra intervencion y tratamiento mas especificamente se han concretado en

u Favorecer la adquisicibabdeladgsdestrezagotoras, perceptigoitivas y socio
afectivas del nifio/a a través del juego para lograr un desarrollo armoniosc
Concebimos al niilo/a como un ser global donde los siguientes aspectos
interrelacionados entre si:

U Aspectasmotores: coordinacion dinamica general, coordinacion visomanual
equilibrio, tono muscular, postura, fuerza muscular, manipulacion gruesa y fina
para un buen desarrollo motor (volteo, arrastre, gateo, marcha, carrera,...)

u Aspctos cognitivos: sensaciones propioceptivas, exteroceptivas, percepciones
tactiles, asociar, discriminar y nombrar conceptos espaciales, temporales,
tamafios, atencion, memoria, lenguaje (gestual, verlstlcoyré&cop@nd®dn y
expresion), imaginacion, creatividad, capacidad de resolver problemas, anticij
desde la exploracion mas basica hasta la representacion.

U Aspectos sadartivos: interés por el entorno fisico y humabasiceguios
comunicacion (contacto ocular, contacto corporal, postura correcta, intencic
establecimiento de turnos...), conocimiento de sus posibilidades y limitac
inseguridades, iniciativa, tolerancia a la frustraconjeoegasrbasicas, ...
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i

Potenciar, en lo posible, la autonomia e independencia de los nifios/as en la
tareas de la vida @em® el vestidevestido, dsgiene, alimentacion y manejo de G
escolares con el objeto diesmeatlo personal sea lo mas satisfactorio y funciona

Realizacion dedaptaciorersel aseo, vestido, alimentacion, deambulacion, juegc
escolar que favorezca la integracion del nifio/a en el entorno que le rediga, de
vivenciar sus acciones y sentirse autor de las mismas.

Asesoramientofantdiay a santornescuela infantil) sobre el manejo ante detern
circunstancias y de las ayudas técnicas y adaptaciones necesarias eliminandc
barremexistentes que han podido dificultar o imposibilitar la autonomia del nifi

SEGUIMIENTO

Se ha realizado seguimientos periddicos del nifio/a para observar la posible ¢

valorado los logros en la autonomia de lag datiwtdadesid y asesorado a los padres |
posibles modificaciones en los habitos y en las adaptaciones realizadas

BENEFICIARIOS

Se han beneficidado de este servicio 6 nifios con edades comprendidas en

siguientes patologias;

= =2 =2 =4

Sindroe de dowhnifio
ACMW3 nifios

TC1 nifio

PCi1 nifio

ADAPTACIONES Y PRODUCTOS DE APOYO CON ENTRENAMIENTO Y P/
SECUENCIADOS DE LAS ACTIVIDADES DIARIAS
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TALLER DE ENTRENAMIENTO DEL DESERIBEACIONAL.

Beneficiarigamujeres con deterioro cognitimosiézado, edades comprendidas@ntre los
afnos, con enfermedades neurologicas (1 ACV, 1 PCl y 1 esclerosis multiple)

Duraciotdn dia a la semana sesiones de 50 minutos (Yies®s de 17:00

Descripcio8esiones grupales donde se realizan dinamicas de grupo, con el fin
habilidades ocupacionales, mentales y ejecutivas necesarias para etiddserdpdéo de
Vida Diaria. Ademas, se les informa e incentiva a efectuar salidas a expos
socioculturales y otras actividades recreativas.

Dada la evolucion del deterioro del grupo se han tenido que adaptar este afio
estructar las sesiones de una forma mas dinamica.

D ———————— e —
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NUMERO DE SESIONES POR MES

Septiembre;
1031

Agosto; 52

Julio; 71

Octubre; 96

Noviembre;
981

Diciembre; 721

Enero; 821

Febrero; 873

Marzo; 1.005

Abril; 913

Mayo; 918
Junio; 1.238
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NUMERO DE PACIENTES NUEVOS VALORADOS/ PATOLOGIAS Y Al
SERVICIO.

U Valoraciones iniciales420Total Altas ensarvicio 2036

DdosA9pacientes valorados, se han tratado las siguientes patologias;

26 Accidente Cardiovascular

1 Ataxia Cerebelosa

1 Corea de Huntingtom

1 Esclerosis Lateral Amiotrofica (ELA)
7 Esclerosis Multiple

1 Meduloblastoma

1 Meningioma

1 Meningitis

1 Mielopatvatocondrial

1 Paraparesia

1 Paraparesia espastica

2 Parkinson

1 Sindrome de Down

4 Traumatismos Craneo Encefalicos

coocooooocCccccc

El departamento de Terapia Ocupacional cuenta a dia de hoy con cuat
Ocupacionales, 3 a jornada completa y 1 anatekoras sema

La asistencia de los usuarios depende del tipo de tratamiento a seguir y
establecidas por el Médico Rehabilitador, y/o Terapeuta Ocupacional.

Todos los usuarios que acuden al centro son evaluados desde el seivmab de T
con el objetivo de valorar las necesidades emrassdiferembéstmrabciorecibiendo
tratamiento en caso de ser necesario, desde el centro, casa y/o ambos a la vez.

Segun los objetivos establecidos, el paciente dsistirdncianquease ajuste a su
necesidades (3, 2 6 1 sesion semanal). Asimismo, se le pautara un tratamiento que
domicilio.

Por otro lado, a lo largo del afio se ha atendido a pacientes de Mutuas, con los
a cabo intervenciones precoces en agudos, por lo que las sesiones a lo largo de I
diarias, duplicando incluso el nimero de sesiones.
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Han sidbPacientes atendidos, de |8Ssnralemmbres/gyormujeres
Las sesiones realizadas durante essdel@iioan

Formacion y docencia.

v

+PNGGUGUsUSSTUG St OUsStU t+33U0t0GSu? 13,
+nt sSUSDOWUStBUfSsS tU0UU GUSGUU SGSassSt
+AUGSSUSGSTS S aSuSaTS UsSUaSsSTUGSt s
(2 horas).

+NOGSUGSaSTUOD St aSGUtUTAE2sSRoUNRTSTST
2015 (10 horas).
+f SuSaTsS OsUuSsSTUOuSt S 6SaUt UTAS aSC

Diciembre 2015 (38 horas).
ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS
PROGRAMA DE ATENCION A DOMICILIO

Desde el departacheierapia Ocupacional se ha llevado a cabo un Programa «
a Domicilio (PAD) dirigido a 10 pacientes diagnosticados de Esclerosis Multiple. Dicl
realizado de marzo a diciembre, coordinado desde la AsociaciondieNEsdtetosis Multi

Evaluacion general y conclusiones:

PN

0SS fSuSuTsS OsUuasSsTuasSt, sSOUOU OU _au
OsUaSsTUG2, sSUsS UG SasuwOUUOS t Ut AUG TSI
a cumpliependiendo de las demandas y/o necesidades de los usuarios.

Como objetivo principal intenta en la mayor medida de lo posible, que los usu:
cuenta que estamos tratando con patologias Neuroldégicas y en mayor medida dege
su nivel de Independencia el mayor tiempo posible.

De no ser posible, desde la amplitud de dicho objetivo, lo que se pretende teni
capacidades residuales, hacer participe potenciando y/o manteniendo la independe
sirviendo esto como Actividad Rehabilitadora.
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Dependiendo de las demandas y/o objetivos de cada persona, estas se ponen
Centro Integral de Enfermedades Neuroldgicas de la Asociacion de Esclerosi
departamento de T@eygpacional, en domicilio y en el caso de precisar algun produc
desde las diferentes ortopedias que solicitan los usuarios y desde el CEAPAT.

Otro de los puntos a destacar ha sido la demanda que se ha podido obsen
relacion alimero de usuarios viéndose la necesidad de contar con otra Terapeuta a
llegando a alcanzar en este momento lista de espera. Se ha visto incrementado el
para trabajar la autonomia personal, es decir, Actisiffadea deEc@mtrumentales y
avanzadas, area mdudictanal, area sensitiva y cognitiva.
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PSICOLOGIA

Todas las patologias tratadas en el Centro Integral de Enfermedades Neurol
potencial fisieolas personas, limitando o mermando su autonomia e independencia y
se presentan repercusiones psicoldgicas, tales como_dificultades en_la_aceptacior
SUSsuUU sSausSUTGUU, sSUSsuUU SaUTUOUULU U

La aparicionede tipos de enfermedades de mar
habitual repercute de manera considerable en s
laboral, personal y social, dependiendo de la evol
secuelas de la enfermedad, la persona debera ada
manera obligada a modificar o abandornabaetiyidad
perdida de actividades ludicas, perdida de contactos
dificultad en la convivencia familiar como consecuent
no aceptacion de la misma y desestabilizacion emaoci

La persona se enfrenta a una enfermedad cro
la que em &ctualidad no tiene curacion, Unicamente e
tratamientos paliativos y debe de forma obligada ada
un nuevo estilo de vida impuesto por la progresior
enfermedad. Por consiguiente, han de empezar a vivir de forma difietatedmcdifica
vida en todos los ambitos a su enfermedad y a la evolucién de la misma, acep
adaptaciones fisicas y psicologicas para poder tener una calidad de vida tanto de lo
de sus familias.

Es importante complandéuaciones tan particulares que plantea una enfermeds
gue estan relacionadas con cuestiones de desestabilizacion emocionales y de ada
producen con el diagndstico de la enfermedad sino que cada brote @uooesouwhege
nuevo proceso de estabilizacion emocional que debe realizar la persona que p
enfermedades neurodegenerativas.

Generalmente en el caso de la Esclerosis Multiple, aparece en la etapa de jove
persona estéstruyéndose su vida, alcanzando una estabilidad emocional y seguride
esta formando su propia familia. El desarrollo particular que tiene la esclerosis multiy
de sintomas que conllevan los brotes, pueden cunvertidemesadi que altera
significativamente el dia a dia de quienes la padecen.

Todas sus expectativas y planes de futuro se ven de repente modificados o
enfrentarse a una enfermedad que le sorprende y cuyo caracteuimpyessitdegprdeuc
angustia y tension dificil de superar.
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Todos estos cambios, pérdidas y la aparicion de esta nueva situacion psicos
cambios emocionales y trastornos psicolégicos concretados en cuadros depresivos
cwadros de ansiedad que exceden el nivel normal, aparicion de patrones rigidos
cuadros de fobia social secundarios, alteraciones neuropsicoldgicas que requieren
una intervencion psicoldgica continuada como coesetusanideltalenfermedad.

Desde psicologia se trabaja con las personas afectadas con el objetivo de ens
psicoldgicas que les ayuden a intentar aceptar el diagndstico y la evolucién de la er
las limitaames fisicas, psicoldgicas y cognitivas que pueden ir apareciendo con el de
tipo de enfermedades, y orientarles junto al equipo multiprofesional de todas las ada
ayudas, que faciliten a estas personas tengdeaida.calida

Las estrategias que se pretende conseguir que manejen las personas afectade
neurodegenerativas son:

1. Informarse bien de las caracteristicas de la enfermedad y de las limitaciones que

2. Simplificar las actividagdsaya que llevar a cabo y planificar el tiempo de descans
Hay que tener en cuenta que la fatiga en el caso de la EM sera un sintoma pre:
deberdan tener previstos los periodos de descanso necesarios.

3. No precipitarselefta de evaluar el propio estado ni anticiparse al futuro. Hay que 1
las enfermedades evolucionan de forma diferente en cada caso. Lo que haya su
no tiene por qué suceder a todos.

4. Tener presente que habrd momentos yleleleséaidas. Hay que pedir ayuda al entor
proximo siempre que sea necesario. Las emociones negativas estaran presentes
y por tanto, deben estar preparados para afrontarlas.

5. Buscar apoyo en la familia y los amigospypaatarlde momentos dificiles en soleda
situaciones como el momento del diagnéstico o los brotes de la enfermedad,
personas del entorno inmediato del afectado es fundamental.

6. Adoptar habitos de vida saludables, si las or@enstdganiaBuede resultar una bue
ayuda tener una dieta saludable y hacer ejercicio fisico moderado. Esta comprot
una vida activa ayuda al paciente a sentirse mejor.

7. Compartir los conocimientos de la enfermedad con elddattor@omgientee bien la
conducta y la evolucién de las enfermedades ayuda a todos, incluso a las person
la persona que tiene la enfermedad. Esta demostrado que la comunicacion flui
ayuda a una gran mayoria de pacientes
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Objetivo Principal

i

Objetivos Secundarios

Facilitar el proceso de adaptacién ind -
familiar a la enfermedad con la cons - B .QH

il

mejora de la calidad de vida de las peh | j /
) A4 —— 4

Paliar el impacto emocional derivado del conocimiento@titdiagnostico

Ensefar estrategias para el manejo del control del estrés derivado del diagnc
de una enfermedad neurologica con caracter cronico.

Evaluar, diagnosticar y tratar los trastornos psicolégicos y sus manifestacio
caonductuales derivados de la presencia de la enfermedad.

Intervenir directamente en trastornos psicolégicos ya diagnosticados con a
enfermedad neuroldgica, en enfermos/a agudizados por el diagnostico o
enfermedad.

Evaluarjajnosticar y realizar una estimulacién cognitiva individualizada tenien
los déficits cognitivos ocasionados por las enfermedades neurolégicas.

Informar, orientar y asesorar a las familias sobre la evolucion de la persona af
tratarla en momentos criticos determinados.

Ensefnar a afrontar los conflictos familiares ocasionados o agudizados como ¢
evolucion de la enfermedad.

Reorientar a la persona con la enfermedad para activar su vida so@é®n cursg
St sSSaauUU sS SUSU sS sSUS, sSaauuu

Realizar reciclaje formativo para nuevas posibilidades laborales compatibles cc
discapacidad y compatibles con las pensiones contributivas.

Fomentar su autonomia personakgratodis lde la persona.
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Durante 2015 se han llevado a cabo lassigunentgs actividesee el servicio de
tratamiento psicolodgico:

U Entrevistas de valoracion psicologica

U Intervencion individual y familiar para la mejora da palidadadafectada y del
ambiente familiar.

U Valoraciones neuropsicologicas
U Estimulacién cognitivas de las areas detectadas con déficits.
U 1 Grupos de Esclerosis Multiple de antiguos afectados.

U Sesiones de usuarios afectados de Esclerosis alhillapés amaf facilitar la
comunicaciéon de todo lo relacionado con la discapacidad.

Criterios que se valoratreviggasicoldgica y neuropsicologica:

U Historia cliniegplorando las siguientesistoe@sde la enfermedad, datos familia
datos sociales, datos laborales, ocio y tiempo libre, autoconcepto, actitud ant
sintomatologia actual ocasionada por la enfermedadrcettratiegias dbjetivos de
suauau StsS3.

U Funciones cognitivas (atencion,
velocidad de  procesamientn
memoria de trabajo, memo
corto plazo, memora episc
memoria semantica, func
ejecutivas, praxias, gno
lenguaje, céalculo).
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Pruebas valoracién psicol@&ucapgicologica:

i

c:

Personalidad. Por medio de pruebas est
Millon, MMPI

Nivel de ansiedad y estrés, evaluadc
cuestionarios como STABRSCL I

Estado de animo. Cuestionario Beck. “

Evaluacion neuropsicologica, con las &
pruebas-Test Barcelona Revisado,
Progresivas de Raven, Test Frostig de c
la percepcion visual, Test Stroop de
palabras, Luria dlagnostlcomdugms de adultos, WAIS Escala de inteligenci
adultos, Tarjetas de Wisconsin

Intervencion de area de psicologia de manera individualizada:

i

Terapias individuales adaptadas a las necesidades especificas de cada a
cognitivoonductual: sintomatologia, depresion, miedos, ansiedad, con las sigL
de terapia y modificacion de -adagwoda, meditacion, técnicas de reestructur
cognitiva, inoculacién de estrés, entrenamiento aseltigs,inehozales i

Programas individuales de actuacion en base a los resultados obtenidos e
neuropsicolégica realizada y en funcion de las caracteristicas y habilidades de
Tras dicha valoracion, se llevara a cabnaudepesgimulacion cognitiva, con disti
actividades encaminadas a mantener las funciones preservadas y/o a fomer
Las actividades seran organizadas para trabajar tanto en la sesion de psic
actividades que se legargarsiemanalmente para que las realice en casa.

FaUOWO S 3$S0OT¢TSusSU (asSuStSU, aSsuSl
afectados/as necesitan tratamiento psicolégico para paliar el impacto emoc
situacion, pararapiraje de habilidades de comunicacidn con el afectado/a, o pe
sintomatologia ansiosa o depresiva, asi como la facilitacion de la convivencia f
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Intervencién grupos de autoayuda de Esclerosis Multiple:

i

Hablar de lo que pagalgs sentimientos que ' i
situacién provoca.

Desarrollar un programa de control de estré:

Tener una actitud positiva de cara a la sup
los sintomas.

No rechazar la ayuda de personas cercanas ni de
profesionales.

Llevar una vida disceolniadnquila.

Establecer prioridades, estrategias para desarrollar una vida social y pensar e
hagan sentirse mejor.

Determinar objetivos y hacer planes de futuro

Tomar la iniciativa en todo aquello que afecta a uno directamente.

Evitaque la enfermedad sea el centro de la vida del enfermo y de su familia.
No buscar culpables de la enfermedad ni de lo que no salga bien.

Aprender técnicas de relajacion para superar las situaciones criticas.

Actividades complementarias

i

Sesioneknicas. En estas sesiones con el equipo multidisciplinar, se realizan vz
evolucion de los pacientes, valoracion de los casos nuevos y revision de
intervencion en cada paciente y en cada area.

Sesiones de estudio. @&l sgdiidisciplinar realiza en estas sesiones actual
bibliograficas de textos de consulta, escalas de valoracion, areas de evall
tratamiento, actualizacion de en ayudas técnicas y ortopédicas.
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Resultados cuantitativos dgiBsicol

N° de personas atendidas actualmente en el servicio

Durante el afio 2015 han sido atendidos desde el servidipetso rnzscobniiaos
del centrt®/han sido mujerdshgmbres. De é4fpsrsonas que han pasado por psicolo
actualmente estan de, allalas que estan en psiéargiasivamente, en neuropsicolog
recibiendo estimulacion cégméiibiendo psicologia y estimulacion coghfitiva a la vez

Actualmente repde usuarios se tiene en tratamiento pfcal@yes de usuarios,
asi como también se esta interviniendo a nivel de terapia de pareja con tres
actualmente estan respondiendo favorablemente.

N° de casos nuevos

Los casos nuevos en el aiflo 2015 que se han incorporado al tratasiieiito psico
19 son mujeres y 9 hdralsrealoraciones nuevas realizadas a familigresbaassidoa
adolescente (hija de usaria del centro), dosgdeenés pieelds de usuarios donde se
realizado terapia de pareja y una madre de una usuaria, para facilitar la convivencia

Altas del servicio de Psicologia

. .. Las altas del servicio de pS|coIog|a han sido: 20 personas coespausigias v
Vot aTtats, Tsalu SaSyTS, ausSUuO0SaTuUUOULU

Patologias de personas tratadas en el servicio de psicologia:
Actualmente se estan atendiendo desde el servicio de psicologia 51 personas:

21  Esclerosis Mdultiple

ELA

Tumor

ICUS

Traumatismo Craneoencefalico
Enfermedad de Debit

Hematoma Cerebeloso Ventricular
Parkinson

Corea de Huntington

Paralisis Cerebral

Trastorno bipolar y demencia de los cuerpos de Lewin
Malformacion Arnold Cherie Tipo |
Encefalopdtiaspecifica

Encefalopatia Mitocondrial tipo MELAS
Parada cardiorespiratoria, hipoxia cerebral

RPRRPRRPREPNRPARROWOWR

L —— L ——————— e —
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NUMERO DE SESIONES POR MES

Diciembre; 184

Noviembre; 268 Enero: 204

Octubre; 257
Febrero; 230

Septiembre; 277
P Marzo; 275

Agosto; 14
Abril; 258
Julio; 18
Mayo; 236

Junio; 268

Evaluacion General y Conclusiones

El servicio de Psicologia ha aumentado la atencion a usuarios, asi con
estableciéndose sesiones después del proceso evaluativo tanto semanales, q
seguimiento. El nimero total de sesiones enZA® ha sido de

_Este afse ha realizado un Grupos de ayuda Psicologica para afectados d
crénicas con una gran aceptacion, que esta formado por 5 personas, reuniénd
semana con una duracion de una hora.

Se estan trabajando actualmprae Getgarejas obteniendo unos resultados favor
como una atencion individualizada con los familiares de los usuarios, ya que es ¢
para la consecucion de los objetivos de la rehabilitacion en CIEN y en la norn
actividades de la vida diaria, la coordinacion de todo el proceso de rehabilitacic
multidisciplinar del centro y la familia para obtener unos objetivos globales positivos.
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LOGOPEDIA

Introduccion:

En primer lugar debido al general desconocimiento
terapia, convendria comenzar por la defigméea/degun
los_estatutos del colegio profesional de logopedas de Ca
OStiStS +tS U'[UuS§TS SU Ui
presta un servicio a la sociedad de interés publico y que s
régimen de libre y leal competencia, por medio de la pr
diagnaostico, pronaostico, tratamiento, evaluacion y estudio ci
la comunicacion humana (habla, vozaleingjaa)etnastornos
de la deglucion y de los trastornos asociados. Entendiel
comunicacion humana todas las funciones asociadas a la
comprension del lenguaje oral y escrito, asi_como a los si
sul00aTsSSsSTUG aU (SusSt 2

Podriarmmalecir, por lo tanto, que el principal papel del logopeda en pacientes c

neuroldgicas sedprar y /o mantener la calidad de vida de dichos pacientes

Como funciones secundarias, pero no menos importantes, estarian:

U Informar, asesoertyenar a las personas que mantienen un papel activo en el

paciente, ya sea un familiar, la persona que se dedique exclusivamente al cuic
incluso a ambos. Ofrecemos la informacion necesaria para que el cuidado
nomento qué le esta pasando al enfermo (por qué no les entienden, cual es
dificultades deglutorias...) y como deben de actuar ante determinados sintol
necesario, se ensefiaran una serie de ejercicios o maniorasitig® pareesult
trabajar o compensar los déficit y que deberan realizar en casa junto con el |
forma tambien hacemos participe a la familia en el tratamiento.

Detectar tempranamente el problema.

Examinar y valorar los déficit quelprasiente.

Establecer un programa de tratamiento adecuado a las necesidades especifice
Intervenir sobre los déficit detectados y estimular las capacidades que se encu

Prevenir la aparicion de posibles problemasagaeeperedalo largo del proces
rehabilitador.
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U Proporcionar sistemas alternativos o aumentativos de comunicacion en paci
muy alterada la comunicacion

Para ello es necesario prevenir, evaluar y posteriormente particifpar erglabahdéilita
paciente, donde el papel del logopeda es fundamental. Para realizar esta intervenci
cuenta que:

U El tratamiento no siempre va a poder ir encaminado a la rehabilitacion propiar
gue sera en unos pEs@Ntivos, en otros rehabilitador y en o
compensatorio.

U El tipo de tratamiento dependera del grado de afecta
paciente.

U Debido a la diversidad de los sintomas, la funcidn del loc
detectar los déficit de cada paciente y gdtabldedraiamiento
individualizado que se ajuste a sus necesidades especificas.

Sintomas mas frecuentes en Enfermedades Neurologicas

Algunos de los sintomas mas frecuentes en pacientes con afectaciones ne

siguientes:
V Alteraciormespiratorias
V Paralisis o paresias faciales
V Disartria
V Disprosodia
V Disfagia
V Alteraciones sensitivas
V Alteracion del lenguaje:

U Expresion oral
U Comprension
U Lectescritura

V Alteracion de los movimientostgicde
V Alteraciones cognitivas:

U Alteracion dalculo

L —— L ——————— e —
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U Alteracion esptmaporal

U Agnosias

U Alteracion de la memoria

U NSt GS sS SaSiasTUG:

Objetivos generales en la intervencion logopédica:

Resumiremos los objetivos generales de intervencion logopédica (a medio Y
pacientes eofermedades de caracter neuroldgico, de la siguiente forma:

|. Adquirir y generalizar respiracion diafr@oméliodbjetivo de aumentar la capacidad
del paciente para asi disminuir la fatiga, aumentar el tiempo de fonacion e inte
prevenir o tratar la patologia vocal.

INSPIRACION ESPIRACION Para trabajar dicho objetivo se explica al pacie
proceso de la respiracion y a partir de este se rei
~ . . enseflanza del patron correcto respiratorio. En fun
o . la dificultad se realizara en distigasgptisnbado;
w o «  sentadoy de pie, variando la inj[ens_[dad y el tiemy
» » de la inspiracion como de la espiracion.
=\ . Y =

En ocasiones, sera necesario el trabajo pre\
relajacion de hombros y cuello, mediante ejercicios pasivos y activesylpu@sio qu
puede verse alterada por el tipo de patron respiratorio y dado que compromete
laringea y a la correcta movilidad de ésta.

Se realizan ejercicios con diferentes materiales que permiten regular la fuerza c
soplo

Il. Estimular y tonificar musculatura .08¢atiabaja toda la musculatura orofac
afectada, como el frontal, orbicular de labios, lengua, velo del pa
tanto de manera pasiva, mediante maniobras de estimulacion ¢
objetivo principal es activar la musculatura, ajsnehteimo.re y

de manera activa, mediante el trabajo de los puntos motol
buscamos una respuesta motora ante un determinado est
compensar las posibles asimetrias faciales. También se trabaj:
ejercicios logocinéticos xmsprauarefaciales, utilizados para
fortalecer la musculatura y disminuir la pereza articulatoria.
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Se han introducido nuevos métodos de tratamiento para trabajar dicho objetivc
terapias mencionadas, tras la formaciompantectsa lpsrprofesionales, hemos incorpore
uso de la estimulacion eléctrica transcutanea como nueva metodologia en la tonifica
la musculatura fai@al.

lIl. Mejorar coordinacion-respiratoriartiremos de la ensefianzedmetopadcto
respiratorio (respiracion diafragmatica) para coordinar la fonacién con la respiracic
necesario, como ya hemos mencionado, que el paciente tenga adquirido el patron
posteriormente, lo generalice a lsilamalaotmante el habla, al realizar ejercicio fisico, €
también, es necesario el entrenamiento de lasr@ieiEesbgue intervienen en la
articulacion y el habla.

Para trabajar este objetivo se utilizan lecturas de paitiyakngasés,espontaneo
dirigido. Empezaremos proporcionando al paciente las distintas pautas a seguir (d6
el aire, como debe dosificarlo...), luego esta ayuda se ir4 retirando conforme ¢
tratamiento, para queielgaonte sea consciente de donde debe inspirar y, poco a pc
generalice en su lenguaje espontaneo en todas las situaciones de su vida diaria.

I\VV. Mejorar habla y articuldeara el trabajo de dicho objetivo

realizamos ejercicios ddaemiimy tonificacion de la musct 4
implicada en el habla, estos ejercicios nos permitiran al D s
muscular 6ptimo para mejorar el nivel de inteligibilidad jf,“
Ademas se realizan ejercicios propios de coarticulacion dc. JR\ 5

la articulacion de cada uno de los fonemas, mediante m — A% |
palabras de menor a mayor complejidad artlculatorla frase /\
TRVERVESIVE GSytuous /

Dentro de este punto, otro objetivoiserés aspectos que interfieran eme éabla (c
gTad00, t ,Sparaﬁ‘a?siﬁniépré?&lmue] ¢le) inteligibilidad de ésta, es decir, m
trabajo de dichas areas mejoraremos la inteligibilidad del discurso. Se utilizan mater
marcar la velocidad del habla como guesdr@emo y distintos ejercicios como S
automaticas, canciones, ejercicios de silabear, etc.
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e V. Ajustar parametros acusticos de voz (intensidad, tono y
U AU UL AL AL LA

Gl Se realizan  ejercicios para trabajar los niveles inapropi
intensidad y tono, aumentar las extensiones tonales y de
Towo bajo mejorar la modulacion de voz, adecuar el timbre de voz, etc..
S

B AA Ccomo método alternativo a estos ejerciciosradmes uscorpo
del eletroestimulador en la terapia vocal, con el fin de obt
recuperacion mas rapida en las cualidades acusticas del paciente.

Para el trabajo de dicho objetivo es necesario que el paciente tenga adquirido y
del patr@aspiratorio correcto para evitar lesiones en las cuerdas vocales.

Si este presenta problemas de voz, el logopeda lo derivara al otorrinolaringolog
0 saber con exactitud la patologia vocal existente. De esta forma smilEvarde cak
tratamiento que incluira el trabajo de los aspectos vocales alterados.

VI.  Preveniry tratar dificultades deglutorias

Cuando existe dificultad para la formacion del bolo
desplazamiento del alimento de la boca hasta el e
presenctke frecuentes atragantamientos, babeo, auser
reflejo tusigeno, deglucion o masticacion muy lentas, |
de residuos después de la deglucion, etc..., el pacient
riesgo de malnutricion, deshidratacion, aspiraciones €
de neumasi Ante estos sintomas el logopeda dek
intervenir lo mas pronto posible proporcionando al paci
serie de pautas que le ayuden a la hora de realizar ur
segura y sin riesgo. Para el trabajo de dicho objetivo se hacenlejeleciosquiatesd

implicada en la deglucion, ya sea mediante masajes, tapping, ejercicios logocinétic
realizan una serie de maniobras y posturas compensatorias cuyo objetivo principal ¢
paso del alimento deal&dsia el estbmago, en funcion del déficit que presente el pa
trabajo de dicha area se le asesora al paciente sobre qué tipo de alimentos debe ing

Para el trabajo de esta area, también utilizamos la estimulacion
eléctrica transcut@oeag nueva técnica no invasiva aplic
rehabilitacion de la disfagia orofaringea con la finalidad ¢
movimiento suprahioideo y laringeo y favorecer la cont
grupos musculares implicados directamente en la deglucic

VII. Estimular el lenguaje a nivel de expresion y. Puegea
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y de la patologia que presente. De esta manera, se llevara a cabo un proceso d
comprension y/o s@prelel lenguaje. Segun los datos obtenidos, se establecera
tratamiento de dichos aspectos; se realizaran, por ejemplo, ejercicios de e\
(vocabulario), ejercicios de composicion linguistica, secudrnipcimaies)ygmeasion
de absurdos, abstraccion, ordenes simples y complejas, compresion de oraciones,
orales como escritos, etc...

Nuestro objetivo es devolverle al paciente la capacidad para comunicarse con su ent

VIIl. Mejorar yfaantener el funcionamiento de las capacidades cognitivas que inter
comprension y expresion del Rargusygerar o minimizar los problemas que muchos |
presentan en el area cognitiva, y que influyen de alguna mameia @nas actliciaues
logopédicas, se intervendra especialmente sobre aquellas alteraciones directamentse
lenguaje. Para el trabajo de dichos aspectos se llevaran a cabo ejercicios de
percepcion,...

IX. Trabajar lastemaciones lexdoritoraPebido a los problem
motdricos que presentan muchos pacientes se observan a’
escritura. Por ello, se hara hincapié en la realizacion de ag @8
desarrollar la destreza graf&matiibs casobjddea las posible” & ¢

alteraciones cognitivas, aparece una escritura con_omisione%, DQDEHUU |
SsTSSTUGSU, SutuuUGSU uUtauUTuUlsTSUU3 ., 3¢

en la escritura ird encaminada a disminuir estos errores.

También pueagerecer problemas lectores causados, por €
alteraciones visuales, por la dificultad en la comprensiéon de. ; e
fluidez en la lectura... Asi también, se llevara a cabo un plarﬁe uatarierito
para su rehabilitacion.

g o

En ocasiones,ndoael logopeda lo considere neces:
complementaran los objetivos trabajados en las sesiones
realizados en casa; de esta forma el paciente se implicg t
tratamiento y repercutira directamente en la consecuciéon d
planteados.

L ————
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X. Ofrecer sistemas alternativos y/o aumentativos d®ependierdode las necesidad
del paciente y tras un estudio detallado, se establece el nuevo sistema de comunic
por ejemplo, un vocabulario especifico, gestos, pictogramas... que hay que corresf
con el lenguaje &iakl paciente conserva la capacidad Iectora, se valoraria un SA
alfabético.

Para aquellos casos en los que la comunicacid
la voz no sea posible se veria la posibilidad de crei
alternativo (un tablero de comypocagemplo).

XI. Mejorar la calidad de vida del, paniehtin de conse
el mayor grado de autonomia e independencia posible en su entorno;
asi, en logopedia, todos los objetivos persiguen un bien comunauslesdagigora de
intraccion social de los pacientes.

Desarrollo de la intervencion logopédica.

El nimero de valoraciones realizadas duw@nfenetladepartamento han sido
siendo un total Hpacientes atendigo&)s cuales 49 han sido mujeesbyegh el
servicio de logopedia. Realizando Ghlitdakid@es, donde se han atendido las sigu
patologias: AC\VParkinsdf Esclerosis Mulligl@aralisis Cererdraumatismo Craneo
EncefalidpCadadilDistrofia Escapiumera) Ataxiag Encefalopatia DifuslaX, Tumor
Cerebra Parada Cardiorespiratdti@rocefalla Corea de HuntirigtBarkinsonismo
Hpoxia CerelkalSteineltLeucoencefalofatimold ChigriAngioma Venoso deltronco
Leucoencefalopatia Mitocondrial TjpeMé&easedljdopatia.

NUMERO DE SESIONES POR MES

D|C|embre; 460
Noviembre; 636

Octubre; 627 ‘V

Septiembre; 654

Enero; 509

Febrero; 539

Marzo; 620
Agosto; 33 Abril; 532
Julio; 45 Mayo; 532
Junio; 616
e —
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Actividades complementarias y conclusiones:

U Sesiones clinicas coordinadas por el médico rehabilitador y con presenci
profesionales donde se realiza una puesta en comun de casos nuevos atendid
se realiza el seguimiento de aquellos pacientes en tratamiento.

U Se estan realizando mas actividades con el ordenador, sobre todo con los pac
ya que éste es un instrumento que permite trabajar muchos aspectos y ader
motivante.

U El departamento de logopedia cuenta con un espirbmetro, portéatil con pantalla
a colores, graba mas de 1.500 examenessommt@&meicanpnmeuestra 8 resultados
pantalla, graba automaticamente los 3 mejores resultados realizados y pern
directa para PC e impresora externa.

U En todo el proceso de tratamiento, el Servicio de Logopedia esta cdeldinadc
equipo multidisciplinar del centro y que en ese momento ofrecen también
paciente.

_ U El_tipo de tratamiento ofrecido_ e
+0St SS§Tt TGSsUUGL2 auTOSTaO
neurologicos de cada paciente. En algunos ce
tratamiento es preventivo asi como de mantenimiel
funciones que se conservan.

U El éexito depende de la adhesion del pac
al tratamiento asi como de su deseo de participac
dificultades en el desarrollo de esta terapia demeaasigdadataontinuada
por parte de algunos pacientes debido a la enfermedad.

U La valoraciéon de la intervencién logopédica a lo
largo del presente afio, ha sido ent
positiva. Los pacientes han aprovec
tratamientos propuestos consigjurapftvar
en la medida de lo posible sus traste
comunicacion oral y comunicacion esc
cuales tienen una importancia primordié
debemos subestimar.
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U La valoracion y el tratamiento de posibles alteraciones o problemas deglutor

aspectos mas importantes dentro de la rehabilitacion logopédica. Para ello el

Logopedia ahora cuentaeafs/degneyakofonendoscog@siue la evidencia clinica

avala su uso en la valoracion de trastornos de la deglucién. Con este material |

V Realizar la evaluacion de las dificultades en la deglucién de forma segui
con el uso del fonendoscopio, con el faeemosnipraoordinacién fonc
deglutoria), permitiéndonos identificar una aspiracion de alimento e
deglutorio.

V Medir la presion de oxigeno y la frecuencia cardiaca en pacientes cc
potencial o real de insuficiencia respinadgride Aedemitirnos llevar un cont
sobre ello, lo usaremos también para asegurarnos de que el trabajo, a r
esta siendo efectivo, pudiendo ser, en ciertas ocasiones, un elemento mc

U El uso deendajes neuromus&games waetécnica que se incorpora al tratamie
rehabilitador en enfermedades neuroldgicas. En funcion de las
necesidades del paciente y bajo la supervisid® &
fisioterapeutas, se utilizan diferentes tipos de vend
objetivo a consequir.

Concretamente se estan usando en el tratamiento de:

V' Sialorrea

V Disfagia

V Disartria

V' Estimulacioén facial

V Dificultades respiratorias

Desde que se incluyeron en el plan de tratamiento log
podido comprobar, a nivel objetivo y subjetiiaplesejore
como tratamiento complementario.

Gracias a la incorporacion de nuevas técnicas de tratamiento, electroestimula
podemos trabajar de manera distinta y bajo otro enfoque las siguientes areas:

V' Musculatura-taoial.

V Paralisis o psias faciales.
V Disfagia

V Voz

L ———— e —
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U Con todo, hay que afadir que el caracter erratico de la evolucion de esta enfe

una revision de objetivos frecuente, y en su caso, de una modificacion de
logopédicos.

Nuevas tecnologiasedralalitacion logopédica:

i

Las nuevas tecnologias empleadas como el uso de la tablet y los ordenadores
trabajar los objetivos que desde el departamento se estan llevando a cabo, pet
mayor accesibilidad, estimulacion, ddaptacesidades del paciente (déficit visual
temblor, dismetria) y aprendizaje.

Supone una herramienta mas de trabajo que proporciona una gran variedad de
los objetivos se trabajan de una manera mas motivante y los pactamiesioueder
con las nuevas tecnologias.

Nos ofrece una manera mas comoda de trabajo, puesto que se puede llevar a
centro.

B u A través de este material se organizan sesiones en las qu
sx7¢  juega un papel importante, a trawémsegelimos relajar, motivar y
all animar a los pacientes.

U La plataforma WelironUP se convierte en un apoyo fundamental para los p
implicados en los procesuahiéacigastimulacion cognitiva.
" Drograma NeLronup son 1S sguenes. o o 1eurore
V Estimulacion del lenguaje tanto a nivel de comprension como
de expresion, el programa ofrece variedad de recursos para el trabajo de
imagenes, juegos...aderpasibédad de crear material nuevo y adaptado a
dificultades e intereses del paciente
V' Repeticion: mediante ejercicios que trabajan la discriminacién y memoria
V' Discriminacion visual.
V' Vocabulario, denominacion y fluidez verbal: Neoronupeussda imagenes
reales que ayudan a evocar y trabajar vocabulario
V Lectura: existen numerosos textos en funcién del nivel elegido, al trabaja
tablet podemos adaptar el tamafio de la letra en funcion de las necesidac
VEsasTaUusS: USsTSuaasS St 0UUU sS sTsa
—_— = e ————l)
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V' Memoria y atencion: trabajandolas de manera ladica mediante diversos ji
trabajan dichas areas.

i El sistema se encuentra activo y continuamente se van incorporando nuevas a
proporcionando mas recursos para el trabajo se los objetivos propuestos.

MATERIAL UTILIZADO EN EL SERVICIO DE LOGOPEDIA

Espirdmetro Mod. SPIROLAB I
Software complementario

Sondmetro Digital
CAT. No. 93411

Pulsioximetro

Fonendoscopio

Programa NEURONUP

Material manipulativo

Test y pruebas de valoracion
Tablet Pc

Electroestimulador transcutaneo

Etc.
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SERVICIO DE TRANSPORTE ADAPTADO

Durante 2.0%86 ha continuado ofreciendo a los socios y usuarios los servicios
nuestra Asociacion con problemas de movilidad reducida, un servicio de transpo
facilitarles sus desplazamientoCamuesttegral de Enfermedatiggdsen jornada de
mafanay tarde.

Este servicio esta siendo ofrecido solamente en la ciudad de Albacete, ya que
tratadas de la provincia contamos con la colaboracion del servicio de transporte de
este afo hao si2872os servicios de transporte adaptado que se han ofrecido por par
entidad.

Asi mismo se cuenta con un vehiculo para el desplazamiento de los profesior
domicilios de las personas que se estan tratetosqrotratados en el Centro Integral
Enfermedades Neuroldgicas por su grave discapacidad.
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DIA NACIONAL DE LA ESCLEROSIS MULTIPLE

La Asociacion Espafola de Esclerosis Multiple de éllpasatiodeabayo el Dia
de la Esclerosis Mdltiple, se instalaron varias mesas informativasnylade qoestul:
colaboraron mas@edldntarios.

Se instalaron miedasnativas y de postulacion en Plaza laelaedridkesifonte
Gallego, Plaza del Altozano, Ayuntamiento de Albacete, Plaza de la Constitucion, (
Caba, Tesoreria de la Seguridad Social, Zona de "Los Invasores", etc.

Durante lanpada los medios de comunicacién realizaron varias entrevistas, er
Francisco Delgado Valcarcel, Presidente de la Asociacion Esparfiola de Esclerosis N
a afectados de esclerosis multiple asi como a usuarios atlelleCEntiernietiges
Neurologicas.

En este dia se cumplieron dos objetivos muy importantes para nuestra causa,
una gran cantidad de personas que nos pidieron saber algo mas sobre la esclerosi
servicios que ofexdmriamente en nuestro Centro Integral de EnfermedaddisaNeeurol
de captar fondos destinados a cofinanciar dicho centro, recaudando la 8ar@lida® apré

lesoreria General de |a Seguridé

GREEN COAST GREEN COA

formul@
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PORTAL Welwww.emalbacete.es

Durante 2l Asociacion Espafola de Esclerosis Mdltiple e #hoatatailba
pagina Web, con un nuevo disefio, mas accesible para todos sus usuariggigeson nu
irdn actualizando durafité&ddismo, en el proximo afio sendamsetaiorrexbydtras

novedades.

- Q€| F =
[ Asociacién Espaiiola ot
CI en de Esclerosis Multiple 2705
/ / de Albacete S v 4
Centro Integral de Entdad Declarads de Utilidad Publica -

Enfermedades Neurolbgicas

Inicio ADEM-AB Esclerosis Mltiple Servicios CIEN Noticias Equipo de Profesionales de CIEN  Ley de Transparencia Contactanos

LA CONCEJAL DEL TRES BIOMARCADORES UN 70 POR CIENTO DE
AYUNTAMIENTO DE AVISAN DEL RIESGO DE LOS PACIENTES

ALBACETE VISITA EL ESCLEROSIS MULTIPLE DIAGNOSTICADOS DE
CENTRO DE Y ALERGIAS ANTES DE ESCLEROSIS MULTIPLE

73



P4

Asociacion Espafiola “EMORIA ACTIVIDADES 2015
de Esclerosis Multiple
de Albacete

CONVENIO CEBNDACIOBLOBALCAIE ALBACETE

La Asociacion Espafiola de Esclerosis Mdltiple de Albacete ha firmado 1
colabracion con Fundacion Globalcaja.

La firma del convenio fue dec&rgmcisco Javier Martinez Ortufio, en su cali
Director Genelmla Fundacién lfrancisco Delgado Vatoéin&iesidente dédaciacion

El presente Convenio tiene por objeto el desarrollo del prbggoimedEaracio de
persosafectadas de Esclerosis Mdltiple y otras patologia

Desde nuestra AsockEtios nuevamente las graEiasdadian Globalcaja de Albace
por su continua colaboracion con nuestra entidad.
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VISITA DENA AURELIA SANCHEINSEJERA DE ASUSDOSA\LES
AL CIEN.

La Consejera de Bienestar Social, Diia. Aurelia Sanchez, ha visitado el Ce
Enfermedades Neuroldgicas de la Asociacion Esparfiola de Esclerosis Multiple de A
por DErancisco Delgado, presidente de la Asociacion Espafiola de Esclerosis Multip
delegado de la Junta del@astdlacha, D. Pedro Antoéoo@Ganzejera de Bienestar Social
conocido cémo el CIEN presta servicios de irebglalitacidas de gzadentes de 70
patologias distintas, con edades comprendidas entre los 3 y los 80 afios.

El centro consta de salas de rehabilitacion virtual, de terapia ocupacional equi
sS ausSasSUOTSHaGU +orMFWUBWB2N TW SO0GS 08Sw¢
logopedia y psicologia.

F0aSt TS RIGSt Sw, SUTOSTsTU SUG NSt T
atencion a personas con discapacidad y en situacion de dependeAthacatelgrproving
oduUaTasSTSU ¢+ TOAauUsSU2, W US sUUOouUU0S
individualizada.

El Presidente de la entidad aprovecho la ocasion para solicitar mas apoyo ec

de la Consejeria en losqgstesupmgionales de 2016 con la finalidad de poder recuper
presupuesto de hace 4 afnos
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