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1 
Descripción y Fines del Programa 
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Memoria Programa Integral Promoción Autonomía Personal «Buenas Prác�cas» 

1.1. Servicios par�cipantes 
Imserso a través del Credine. 

Consejería de Derechos Sociales y Bienestar a través de la Dirección General de Promoción 
de la Autonomía Personal y Mayores. 

Se contará con la colaboración de las En�dades del tercer sector. 

1.2. Des�natarios 
Personas que tengan reconocida la situación de dependencia o un grado de discapacidad 
igual o superior al 33% con un diagnós�co de ELA, ICTUS o Parkinson y que residan en cuales 

quiera de los municipios correspondientes al área sociosanitaria VIII y VII. 

El número de plazas será de un máximo de 17 personas usuarias, en el caso del Programa 

PIPAP (Programa integral para la Promoción de la Autonomía) que se desarrolla en el centro. 

No obstante, si en el momento de valoración se es�ma conveniente, se podrán organizar en 

dos grupos de atención correspondientes a cada una de las áreas sociosanitarias objeto del 
programa con un máximo de 17 personas por grupo. 

Se plantea facilitar la incorporación de las familias y/o cuidadores en el programa, 
realizándose con ellos labores de asesoramiento, información y entrenamiento para la 

generalización de los resultados en el entorno habitual de la persona usuaria. 

1.3. Criterios de acceso 
Tener reconocida la situación de dependencia o un grado de discapacidad igual o superior al 
33% con un diagnós�co de ELA, Parkinson o ICTUS. 

Residencia habitual en cualesquiera municipios correspondientes al área sociosanitaria VIII y 
VII, acreditado mediante empadronamiento actualizado. 

En el caso de acceder al programa PIPAP: 

No padecer una enfermedad transmisible en fase ac�va que se pueda considerar un riesgo 

para las demás personas usuarias y no necesitar atención médica con�nua en ins�tuciones 

hospitalarias. 
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Memoria Programa Integral Promoción Autonomía Personal «Buenas Prác�cas» 

No padecer alteraciones de psiquiátricas y/o comportamentales en fase aguda que 
interfieran en el funcionamiento del centro. 

La atención en el PIPAP se limitará cuando la situación de la persona pueda suponer un riesgo 
�sico para ella o para el resto del grupo y/o por un incumplimiento de su PAI. 

1.4. Sistema de acceso 
Mediante solicitud cumplimentada en el formulario oficial del Imserso y suscrita, en todo 

caso, por el interesado y/o su representante legal, acompañada de la documentación que 

figura en la misma, y dirigida al Credine o a la Dirección General de Autonomía Personal y 
Mayores, en caso de precisar apoyos para el acceso al programa. 

En este úl�mo caso se adjuntará informe emi�do por el equipo interdisciplinar de la Dirección 

General de Autonomía Personal y Mayores mo�vando la propuesta de acceso a plaza y la 

necesidad de apoyo para el acceso. 
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2 
Ac�vidades 
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2.1. Actuaciones a desarrollar 

2.1.1. Credine 

Prestación de los servicios de intervención directa a través de programas tales como 

- Evaluación de necesidades de apoyo requeridas por los profesionales de Credine. 
Dentro de esta evaluación se realizará una propuesta de intervención individualizada 
(PAI) a través de la participación en los programas existentes en el recurso. 

- Programa PIPAP que se desarrolla en el centro, Programa integral para la Promoción 

de la Autonomía Personal, que incluyen: 

o Actividades de promoción de la autonomía personal y de la vida 
independiente: apoyo, orientación, habilitación personal y en el empleo de 

productos de apoyo para facilitar su integración y desenvolvimiento en su 
vida cotidiana. 

o Actividades para el mantenimiento y adquisición de habilidades sociales, 
laborales y comunitarias. 

o Información y asesoramiento. 

o Apoyo y formación. 

El programa PIPAP que se presta en los centros del Imserso, tiene siempre un carácter 
temporal ligado a la consecución de unos objetivos que se plantean las personas 
usuarias. En este caso se plantea una duración de 6 meses siempre vinculada a la 
posibilidad de prestación de trasporte por parte del Principado de Asturias. 
En este programa se realizan acciones de planificación de la intervención y 
seguimiento para todas las personas usuarias a través de un Plan de atención 
individualizada (PAI) donde se contemplan los objetivos que consensuados con cada 
persona usuaria en el programa entre los primeros diez y quince días tras la 
incorporación. 

6 



 

 

 
 

   

  

    
    

          
  

   
       

  

         

   

  

  

    
 

   
 

  
 

           
        

         
         

        
   

         
 
      

    
 

          
 

Memoria Programa Integral Promoción Autonomía Personal «Buenas Prác�cas» 

Gabinete de accesibilidad existente en el Credine 

En el marco de la Línea estratégica de Mejora de Accesibilidad de la red de centros 
del Imserso se ponen en marcha la Comisión de Accesibilidad y el Gabinete de 
accesibilidad, con actuaciones por profesionales del propio centro o mediante el 
trabajo en red entre centros del Imserso. 

Para los servicios a prestar por este gabinete de accesibilidad se dispone de una 
solicitud de específica, accesible en la web del Imserso y en el propio centro. 
Los servicios que presta el Gabinete de accesibilidad son: 

-Asesoramiento sobre accesibilidad universal, tecnologías y productos de apoyo. 

-Difusión del conocimiento sobre accesibilidad y productos de apoyo. 

-Préstamo de productos de apoyo. 

-Evaluación individualizada sobre productos de apoyo. 

-Adaptación de productos de apoyo y fabricación de productos de apoyo de bajo 
coste. 

-Evaluación propuesta de mejora de la accesibilidad del entorno construido y/o de 
proximidad. 

Sala multisensorial. 

La sala multisensorial es un espacio interactivo diseñado para estimular los sentidos 

de forma controlada, que facilita la exploración y el descubrimiento de diferentes 
experiencias sensoriales. Es un entorno enriquecido, accesible tanto física como 

cognitivamente y dotado de elementos que proporcionan estímulos visuales, táctiles, 
olfativos y gustativos, así como propioceptivos y vestibulares. 
Estas salas son un medio para trabajar múltiples objetivos de intervención enfocados 
a mejorar la calidad de vida de las personas: motores, sensoriales, cognitivos y 

psicosociales. 
El acceso a los programas realizados en la sala multisensorial se facilitará a todos los 
usuarios del programa PIPAP que tengan objetivos en su PAI que impliquen su uso. 

Se facilitará la incorporación de las familias y/o cuidadores en el programa, para la 

generalización de los resultados en el entorno habitual de la persona usuaria. 
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- Al finalizar el programa temporal desarrollado en el centro, que se planifica con una 

duración en torno a los seis meses (siempre vinculado a la posibilidad de la prestación 
del trasporte por parte del Principado de Asturias), se realizará una derivación y 

acompañamiento en los recursos de su entorno comunitario. Completando por tanto 

el objeto de inclusión y apoyo en su entorno domiciliario. 

- Se realizará una memoria final con los datos necesarios para la evaluación del 
programa, utilizándose para este fin encuestas a las personas usuarias, a las familias 

de estas y una comparación en los resultados en una escala de calidad de vida 
aplicada al inicio y a la finalización del programa. 

- Gestión del conocimiento y difusión: La memoria con los resultados obtenidos serán 
difundidos por medio de la página web del Imserso y del Credine, así como cualquier 
otro medio que se estime oportuno para ampliar su difusión que consideré el Imserso 
o el Principado de Asturias. Desde el Credine se asegurará la confidencialidad de los 
datos personales de las personas participantes y no cederá datos a terceros, a no ser 
que estén completamente anonimizados o que se haya obtenido explícitamente su 
permiso. 

2.1.2. Dirección General de Autonomía Personal y Mayores 

- Recepción de solicitudes de potenciales participantes y derivación al Credine junto 
con informe motivado de la propuesta de acceso a plaza y necesidad de apoyo para 
el acceso. 

- Prestación del servicio complementario de transporte para el acceso en el caso de 
aquellas personas que no puedan acceder al recurso por sus propios medios, 
garantizando así una atención en igualdad de condiciones. 

- Apoyo al equipo técnico de Credine en la coordinación y tramitación de otros 
recursos y servicios comunitarios. 

2.1.3. Tercer sector 

- Divulgación e información rela�va al programa y su acceso. 
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2.2. Derivación a otros servicios 

Si durante la fase de valoración o intervención se detectase la necesidad de intervención y/o 
apoyo de otros recursos o servicios se realizarán las tramitaciones oportunas para la 
derivación de la persona usuaria, de manera que se garantice la personalización en la 
atención y el desarrollo de la misma bajo el enfoque de la atención centrada en la persona. 

Para la coordinación de dichos apoyos se contará con la colaboración del equipo técnico de 
la Dirección General de Promoción de la Autonomía Personal y Mayores y los Equipos de 
Servicios Sociales territoriales de las áreas VIII y VII, como equipos de referencia en el 
territorio. 

2.3. Recursos 

2.3.1. Humanos 

1. Imserso: Equipo multidisciplinar del Credine 

2. Consejería de Derechos Sociales y Bienestar: 

o Técnicos de la Dirección General de Promoción de Autonomía Personal y 
Mayores. 

o Equipo de Servicios Sociales Territorial Área VIII (Langreo) 

o Equipo de Servicios Sociales Territorial Área VII (Mieres) 

3. Profesionales de las entidades del tercer sector. 

2.3.2. Económicos 

La Consejería de Derechos Sociales y Bienestar asumirá los gastos derivados del transporte 
de las personas usuarias que no puedan asistir por sus propios medios a efectos de garantizar 
el acceso al programa. 
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2.4. Compa�bilidad entre prestaciones 
A efectos de evidenciar los beneficios del programa de buenas prácticas de alta 
especialización en atención diurna a colectivos con diagnóstico de ELA, ICTUS y Parkinson el 
acceso al programa será compatible con cualesquiera otras prestaciones del servicio público 
de servicios sociales asturiano. 
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3 
Obje�vo e indicadores de seguimiento 
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Memoria Programa Integral Promoción Autonomía Personal «Buenas Prác�cas» 

3.1. Obje�vo 

Proporcionar un sistema de apoyos y cuidados personalizados que permitan evidenciar los 
beneficios de un programa de atención diurna de alta especialización en el entorno 

comunitario. 

3.2. Indicadores 

El Indicador principal para la correcta evaluación del programa será la medición de la calidad de vida 
de las personas par�cipantes en el programa, según el modelo de Schalock y Verdugo. 

Se u�lizará para ello la escala CAVIDACE: Evaluación de la calidad de vida de personas con daño 
cerebral al tratarse de personas que presentan diferentes formas de discapacidad neurológica 
sobrevenida y relacionada con una enfermedad neurológica, y para que se pueda medir mediante 
entrevista directa con la persona usuaria. 

Esta escala de calidad de vida recogerá datos al inicio del programa y a los seis meses, que será el 
momento de la finalización de este. 

Se u�lizará también una encuesta anónima para medir la sa�sfacción de las personas usuarias. 
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4 
Jus�ficación 
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El programa se enmarca en el protocolo general de actuación entre el Imserso y la Consejería 
de Derechos Sociales y Bienestar del Principado de Asturias, como un programa de 

prevención y atención a las personas en situación de dependencia por enfermedad 
neurológica. 

De los datos extraídos recientemente en el Principado de Asturias se observa una prevalencia 
de las enfermedades neurodegenera�vas de: 120 personas con diagnós�co de Esclerosis 

Lateral Amiotrofia y 4100 personas con Parkinson (Fuente: Consejería de Salud). 

Estas enfermedades neurodegenera�vas producen una afectación en la calidad de vida de 

las personas que la presentan, así como de su entorno próximo, por lo que corresponde a la 

Consejería de Derechos Sociales y Bienestar, en su marco de actuación, procurar los apoyos 
ante las posibles necesidades. 

En torno a 3000 personas en Asturias, en la actualidad (Fuente: Consejería de Salud), �enen 

un diagnós�co de ICTUS, que, a pesar de ser una enfermedad neurológica no degenera�va, 
su tratamiento e intervención comunitaria puede conllevar independencia o situación de 
dependencia. 

Dentro de las líneas estratégicas que el Imserso promueve e innova de forma preferente 
desde la Red de Centros, se encuentra el impulso a la vida ac�va, la autonomía y la 

integración de las personas, el modelo de atención centrado en la persona, la accesibilidad a 

bienes y servicios, la sostenibilidad de cada acción, así como la inves�gación, innovación y 

difusión del conocimiento en materia de cuidados. 

Los Centros de Referencia estatal del Imserso, están caracterizados por la �pología de 

usuarios y/o la ac�vidad que se realiza en los mismos, promoviendo su autonomía y calidad 

de vida e impulsando la innovación, la inves�gación y la difusión del conocimiento como 

referencia nacional o internacional sobre determinados obje�vos. 

El modelo de atención centrado en la persona, sobre el que se trabaja, requiere de la 

coordinación e integración con el sector social y sanitario vinculado a la administración 
autonómica o local. 

Es por todo lo anterior, que extrapolando dichos datos al sistema público de servicios sociales 

en Asturias se valora la potencial demanda en aras disponer de un sistema de apoyos 
personalizados y coordinados que permitan en un futuro la atención de estos colec�vos en 

su propio entorno a través del Sistema de Autonomía y Atención a la Dependencia. 

Es por ello, que se plantea el desarrollo de un programa de buenas prác�cas que permita 

evidenciar los beneficios de disponer de una atención especializada en la promoción de la 
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autonomía y la prevención del incremento de las situaciones de dependencia de las personas 
objeto de atención del presente pilotaje. 

Analizados los datos de incidencia en Asturias, si bien existe un mayor número de casos en la 

zona central de Asturias coincidiendo con los núcleos de mayor población, se observa una 

especial incidencia en el área sociosanitaria VIII (con cabecera en Langreo), seguida del área 

sociosanitaria VII (con cabera en Mieres). Por lo que, par�endo de la premisa del actual 
modelo de cuidados, y alineado con la Estrategia Estatal de Cuidados y la Estrategia 

autonómica para la transformación del modelo de cuidados de larga duración a personas 
adultas en Asturias ‘’Cuidas’’, se propone el diseño un programa de atención diurna de alta 

especialización en diagnós�co de ELA, ICTUS y Parkinson en el que cobre peso la atención a 

través de un recurso de proximidad, desde un perspec�va comunitaria y mediante la 

integración de actuaciones de dis�ntos sistemas y recursos del entorno, priorizando la 

promoción de la autonomía y la permanencia en la comunidad. 
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5 
Resultados 
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5.1. Registro de datos Programa Buenas prác�cas 
5.1.1. Registro de datos obtenidos antes del inicio del programa 

Teniendo en cuenta la Población a estudio, grupo de 17 personas de la unidad de convivencia 

“Buenas Prác�cas”, hemos dividido la población por género. Dando como resultados de un 

total de 17 personas 7 son mujeres y 10 son hombres. Por lo tanto, el 41 % de la Población 
estudiada son mujeres y 59 % son hombres. 

% Población por género 

41% 

59% 

GENERO MUJER GENERO HOMBRE 

Si tenemos en cuenta la edad de las personas podemos decir que en la franja comprendida 
entre 63- 75 de edad, 11 componen este grupo y entre 76- 88 existen ,6 personas dentro de 

esta franja de edad. 

Dividida la población a estudio en rango de edad y género, 4 personas son mujeres con edad 
comprendida entre 63-75 y 7 son hombres, en el rango de edad comprendido entre 76- 88 
encontramos 3 mujeres y 3 hombres. 
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Hemos registrado las fechas en las que han obtenido el grado de discapacidad, hemos 

diferenciado dos grupos, aquellos que hace menos de 10 años que obtuvieron el 
reconocimiento y aquellos que obtuvieron el grado hace más de 10 años, donde existen 11 
personas que hace menos de 10 años que obtuvieron el grado correspondiente y 4 personas 
que hace más de 10 años que obtuvieron el reconocimiento. 

Dentro de la población a estudio, existe 1 persona usuaria que no ha tramitado la valoración 
de grado de discapacidad, así como 1 persona usuaria, de la que desconocemos la fecha en 
la que obtuvo el grado de discapacidad, al inicio de nuestro estudio. 

Reconocimiento grado discapacidad 

<10 años 

>10 años 

0 2 4 6 8 10 12 

Personas 

Las puntuaciones en el indicador de calidad de vida presentan una gran dispersión, 

resultando percen�les en las personas usuarias que van desde un percen�l del Índice de 

calidad de vida de 7 a un percen�l superior a 90, dando muestra de la diversidad de 

situaciones que afectan a las personas usuarias del programa. 

Analizando las puntuaciones de forma agrupada encontramos las siguientes medias: 
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DIMENSIONES MEDIAS P. ESTANDAR PERCENTILES 

BIENESTAR EMOCIONAL 11 63% 

RELACIONES INTERPERSONALES 11 63% 

BIENESTAR MATERIAL 10 50% 

DESARROLLO PERSONAL 10 50% 

BIENESTAR FÍSICO 9 37% 

AUTODETERMINACIÓN 11 63% 

INCLUSIÓN SOCIAL 11 63% 

DERECHOS 8 25% 

Obteniéndose la siguiente gráfica con las medias de las puntuaciones estándar de todas las 

personas usuarias del programa: 

MEDIAS DE PUNTUACIONES ESTANDAR CALIDAD DE 
VIDA 
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Debido a los extremos en las puntuaciones obtenidas y para poder valorar mejor los efectos 
del programa según el perfil de cada persona usuaria, se desglosan los datos en varios 
grupos: 

- Personas que ob�ene percen�les del Índice da calidad de vida menores a 50 (6 personas de 
17), al que llamaremos grupo ICV bajo. 

-Personas que ob�enen más de 50 pero menos de 75 (5 personas de 17), que llamaremos 
ICV medio. 

-Personas que ob�enes percen�les del Índice de Calidad de vida superiores a 75 (6 personas 
de 17), que llamaremos ICV alto. 

ICV BAJO ICV MEDIO ICV ALTO 

DIMENSIONES PE % PE % PE % 

 

 

 
 

   

 
          

 

     
      

     
  

            
     

    

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

BIENESTAR EMOCIONAL 6 

RELACIONES 

INTERPERSONALES 9 

BIENESTAR MATERIAL 7 

DESARROLLO PERSONAL 7 

BIENESTAR FÍSICO 7 

AUTODETERMINACIÓN 9 

INCLUSIÓN SOCIAL 9 

DERECHOS 7 

9% 

37% 

16% 

16% 

16% 

37% 

37% 

16% 

12 

11 

11 

12 

9 

12 

12 

11 

75% 

63% 

63% 

75% 

37% 

75% 

75% 

63% 

11 

13 

11 

12 

12 

13 

14 

12 

63% 

84% 

63% 

75% 

75% 

84% 

91% 

75% 
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P.ESTANDAR CALIDAD DE VIDA 
16 

14 

12 

10 

8 

6 

4 

2 

0 

ICV BAJO ICV MEDIO ICV ALTO 
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5.1.2. Registro de datos obtenidos después de la par�cipación en el 
programa. 

DIMENSIONES MEDIAS P. ESTANDAR PERCENTILES 

BIENESTAR EMOCIONAL 12 75% 

RELACIONES INTERPERSONALES 14 91% 

BIENESTAR MATERIAL 14 91% 

DESARROLLO PERSONAL 13 91% 

BIENESTAR FÍSICO 13 84% 

AUTODETERMINACIÓN 15 95% 

INCLUSIÓN SOCIAL 13 84% 

DERECHOS 14 91% 

MEDIAS PUNTUACIONES ESTANDAR 
16 

14 
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10 
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4 

2 

0 

MEDIAS PUNTUACIONES ESTANDAR 
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Analizando las puntuaciones previas y posteriores al desarrollo del programa se observan 

efectos posi�vos en las puntuaciones globales analizadas en su conjunto, encontrándose una 

elevación en los percen�les de cada una de las dimensiones de calidad de vida del modelo 

de Schalock y Verdugo. 

Puntuaciones globales comparadas al inicio y tras el desarrollo del programa 

PREPROGRAMA POSTPROGRAMA 

DIMENSIONES MEDIAS P. 

ESTANDAR 

PERCENTILES MEDIAS P. 

ESTANDAR 

PERCENTILES 

 

 

 
 

   

   

          

            

    

     

   

  

 

  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

   

   

    

   

   

   

 

BIENESTAR EMOCIONAL 11 63% 12 75% 

RELACIONES 

INTERPERSONALES 11 63% 14 91% 

BIENESTAR MATERIAL 10 50% 14 91% 

DESARROLLO PERSONAL 10 50% 13 84% 

BIENESTAR FÍSICO 9 37% 13 84% 

AUTODETERMINACIÓN 11 63% 15 95% 

INCLUSIÓN SOCIAL 11 63% 13 84% 

DERECHOS 8 25% 14 91% 
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EFECTOS GLOBALES SOBRE ICV 
16 

14 

12 

10 

8 

6 

4 

2 

0 

PREPROGRAMA POSTPROGRAMA 

Debido a la dispersión elevada en las puntuaciones obtenidas al inicio del programa, se ha 

dividido al grupo en tres subgrupos diferentes: 

- Personas que ob�ene percen�les previos al programa del Índice da calidad de vida menores 

a 50 (6 personas de 17), al que llamaremos grupo ICV bajo. 

-Personas que ob�enen percen�les previos al inicio del programa de más de 50 pero menos 

de 75 (5 personas de 17), que llamaremos ICV medio. 

-Personas que ob�enen percen�les previos al inicio del programa del Índice de Calidad de 

vida superiores a 75 (6 personas de 17), que llamaremos ICV alto. 

Al inicio del programa una persona del grupo ICV alto abandona el programa y durante el 

desarrollo del mismo una persona del grupo ICV medio se traslada de domicilio a otra 

provincia, por lo que los miembros de cada grupo finalmente serían: 

Grupo ICV bajo Grupo ICV medio Grupo ICV alto 

6 4 5 

24 
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Analizamos los efectos del programa en cada uno de los tres grupos, mostrados a 

con�nuación, detallando como ha afectado a cada uno de los tres subgrupos de 

par�cipantes. 

ICV BAJO ICV BAJO 
POSTPROGRAMA ICV MEDIO ICV MEDIO 

POSTPROGRAMA ICV ALTO ICV ALTO 
POSTPROGRAMA 

DIMENSIONES PE % PE % PE % PE % PE % PE % 

 

 

 
 

   

    

          

 

   
 

 
   

 
             

 
 

 
            

 
 

 
            

 
 

 
            

 
 

 
            

  
 

 
            

 
             

 
  
 

            

 
             

             
 

      
  

           

               

         

       

63% 15 95% 

BIENESTAR 
EMOCIONAL 6 9% 11 63% 12 75% 

11 63% 

11 63% 

12 75% 

15 95% 11 63% 13 84% 

RELACIONES 
INTERPERSONALES 9 37% 11 63% 14 91% 13 84% 16 98% 

BIENESTAR 
MATERIAL 7 16% 15 95% 13 84% 11 

DESARROLLO 
PERSONAL 7 16% 13 84% 14 91% 12 75% 12 75% 

BIENESTAR 
FÍSICO 7 16% 12 75% 9 37% 14 91% 12 75% 14 91% 

AUTODETERMINACIÓN 9 37% 15 95% 12 75% 14 91% 13 84% 15 95% 

INCLUSIÓN 
SOCIAL 9 37% 12 75% 12 75% 13 84% 14 91% 15 95% 

DERECHOS 7 16% 14 91% 11 63% 15 95% 12 75% 15 95% 

5.1.2.1. Datos obtenidos antes y después de la par�cipación en el programa del 
subgrupo ICV Bajo. 

Como podemos observar los datos y la siguiente gráfica, este grupo, que inició el programa 

con los Índices de Calidad de vida más bajos, es el que más se beneficia del impacto del 

programa, con una mejora significa�va en todas las dimensiones, destacando la mejoría en 

las siguientes: Bienestar emocional, Desarrollo personal y Derechos. 
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EFECTOS SOBRE GRUPO ICV BAJO 
14 
12 
10 

8 
6 
4 
2 
0 

ICV BAJO PREPROGRAMA ICV BAJO POSTPROGRAMA 

5.1.2.2. Datos obtenidos antes y después de la par�cipación en el programa del 
subgrupo ICV Medio. 

En el subgrupo que al inicio del programa mostraban indicadores de Calidad de Vida medios, 

se observa una elevación en los indicadores de todas las dimensiones de al menos dos 

puntuaciones estándar, destacando las mejorías en bienestar �sico y derechos. 

EFECTOS SOBRE GRUPO ICV MEDIO 
16 
14 
12 
10 

8 
6 
4 
2 
0 

ICV MEDIO PREPROGRAMA ICV MEDIO POSTPROGRAMA 

26 



 

 

 
 

   

           
 

   

        

        

 

 

 

     

 

            

           

        

 

 

   

~ -

Memoria Programa Integral Promoción Autonomía Personal «Buenas Prác�cas» 

5.1.2.3. Datos obtenidos antes y después de la par�cipación en el programa del 
subgrupo ICV Alto. 

El subgrupo que inicia el programa con Indicadores de Calidad de Vida más elevados era el 

que en principio parecía tener un menor margen de mejora en su par�cipación en el 

programa, aun así, hay una elevación significa�va en todas las dimensiones excepto en la de 

Desarrollo personal. 

EFECTOS SOBRE GRUPO ICV ALTO 
18 

16 

14 

12 

10 

8 

6 

4 

2 

0 

ICV ALTO PREPROGRAMA ICV ALTO POSTPROGRAMA 

5.1.2.4. Datos cues�onario de sa�sfacción anónimo. 

A los par�cipantes a la finalización del programa se les facilita el siguiente cues�onario para 

medir su grado de sa�sfacción, se ha marcado en colores los resultados del grupo, 

U�lizando el verde para la media aritmé�ca y naranja para la moda (puntuación que más se 

da en el grupo) 
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CUESTIONARIO PROGRAMA DE BUENAS PRÁCTICAS PROGRAMA DE BUENAS PRÁCTICAS PARA LA 
PREVENCIÓN DE LA DEPENDENCIA Y PROMOCIÓN DE LA AUTONOMÍA PERSONAL EN LA ATENCIÓN A 

PERSONAS CON DIAGNÓSTICO NEUROLÓGICO DEL TIPO ELA, ICTUS Y PARKINSON EN Credine. 

Señale la opción que se ajusta a su nivel de sa�sfacción con el Programa de Buenas Prác�cas para la Prevención 
de la Dependencia y Promoción de la Autonomía Personal en la Atención a Personas con Diagnós�co 
Neurológico del �po ELA, ICTUS y Parkinson en Credine. 

FECHA:      EDAD: GÉNERO: 

PROGRAMA Sa�sfacción 
P. 

Media 
Moda 

¿El programa desarrollado le ha 
aportado beneficios 

relacionados con su autonomía 
personal? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.47 3 

¿Ha mejorado su bienestar 
emocional a par�r de su 

par�cipación en el programa? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.53 3 

¿Cree que las ac�vidades que se 
le ofrecen fomentan su 
autoes�ma y autonomía como 

medios para el equilibrio 
personal? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.6 4 

¿Los materiales, recursos, 
instalaciones, �empo de 
realización de la ac�vidad y 

adaptaciones se adecuan a sus 
necesidades? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.72 3 

¿El ambiente y mobiliario le 
resulta cómodo y adecuado? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

4.3 4 

¿En�ende con claridad las 
explicaciones que le ofrece el 
personal? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

4.14 4 

¿Cree que el grupo le aporta 
seguridad a la hora de compar�r 
sus experiencias? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.87 4 

¿Está sa�sfecho con la 

amabilidad del equipo? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

4.86 5 

Valore la sa�sfacción en general 
con su estancia en el Centro 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

4.52 5 

¿El Credine es accesible y �ene 
señalización adecuada? 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

3.92 3 

Valore en su globalidad el 
programa 

Muy 
bajo 

1 

Bajo 
2 

Normal 
3 

Alto 
4 

Muy 
alto 

5 

4.32 4 
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Obteniéndose puntuaciones por encimas de la puntuación media en todas las cues�ones 
planteadas, siendo la más valorada la que plantea la sa�sfacción, en general con su estancia 
en el centro y la valoración de la amabilidad del equipo, donde la mayoría de las valoraciones 
dan el máximo grado de sa�sfacción, como muy alto. 
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6 
Conclusiones 
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En cuanto al impacto del programa, de los datos extraídos a través de la Escala CAVIDACE, se extrae 
una mejoría en las puntuaciones en cada una de las dimensiones de calidad de vida del modelo de 
Schalock y Verdugo, en las puntuaciones agrupadas del grupo par�cipante. 

Se observa un mayor efecto dentro del subgrupo que al inicio del programa tenía los Índices de 
Calidad de Vida más bajos, destacando la mejoría en las siguientes dimensiones: Bienestar emocional, 
Desarrollo personal y Derechos. 

Igualmente se pueden observar mejorías significa�vas en los restantes subgrupos. 

Del cues�onario de sa�sfacción se extraen una valoración por parte de los usuarios posi�va en las 
que destacan la sa�sfacción general con su estancia en el centro y la amabilidad del equipo. 
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