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Demencia. Una prioridad para salud publica.

:Cuantas personas
se ven afectadas?

Cerca de 10 millones de
nuevos casos cada ano

Un caso cada
3 segundos

50 millones de
afectados en todo
el mundo

Se prevé que el
numero de personas
con demencia se
triplique para 2050

La mayoria de las personas que
padeceran demencia estaran en

paises de ingresos bajos
y medios

:Cual es la
causa?

Enfermedades que afectan al cerebro,
como la enfermedad de Alzheimer,

los accidentes cerebrovasculares o los
traumatismos cranecencefalicos

:Cual es su costo para
la sociedad?
USS 818 000 millones

2015 KN

| Us$ 2 billones

La atencion es prestada
en su mayor parte por
familiares y amigos

. Los cuidadores estdn
sometidos a estrés fisico,
emocional y econdmico

@v World Health
\i\%" Organization
“Implementar un sistema
de cuidados a largo
plazo que respondan a
las necesidades de las
personas dependientes,
sus familias y personas
cuidadoras, basado en el
enfoque de la atencidn
primaria de salud, el
respeto de los derechos
humanos, la igualdad de
género y la equidad...”



Cuidados a largo plazo ALMA"}-‘

* Conjunto de servicios requeridos por personas con un grado de
funcionalidad fisica o cognitiva reducido, por lo tanto, dependen de
otra persona (durante un periodo largo de tiempo) para realizar sus
actividades basicas de la vida diaria.

Organization for Economic Cooperation and Development/European Commission. A Good Life in Old Age? Monitoring and Improving Quality in Longterm Care. Paris:
OECD Publishing; 2013.



Sistema de cuidados a largo plazo

* CUIDADORES Y SERVICIOS

Familiares, amigos y voluntarios

¢ Asistencia y apoyo

Cuidadores

e Formales
¢ Informales
e Remunerados
e No remunerados

Servicios Basados en la comunidad

Servicios de Apoyo a Cuidadores

e Servicios de cuidados temporales
e Servicios de Informacién

e Educacion y Capacitacion

e Acreditacion

Otras
Instituciones
de Salud

Hospitales

* AMBITOS
Domicilio

=

) )

Hogares
(Residencias)
para personas

mayores

Centros
Comunitarios

Centros de
vida asistida



Las siete esferas de actuacion y metas

La demencia como
prioridad de
salud piblica

Para 2025, el 75% do los
palses dispondrin de
politicas, estrategias,
planes o marcos
nacionales sobre Ia
demencia

Apoyo a los cuidadores
de las personas con
demencia

Para 2025, al 75% de

los paises prestarin
apoyo y formacién a los
cuidadores y los familiares

Sensibilizacidn ¥
adaptaciéna la
demencia

Para 2025, el 100% de

los palses tendrin en
marcha campanas de
sensibilizacidn sobre la
damencia.

Para 2025, el 50% de los
palses contardn al menos
con una iniciativa de
adaptacidn a la demencia.

Sistemas de
informacion sobre la
demencia

Para 2025, ol 50% de
los paises recopilardn
sistemdticamente datos
de un conjunto bisico

de indicadores sobre la
demencia

Reduccion
del riesgo de
demencia

Sa habrin alcanzado

fas metas mundiales de
reduccién de riesgos
fijadas oen el Plan de
accidn mundial para la
prevencidn y el control
de las enfermedades no

transmisibles 2013-2020

Investigacidn e
innovacics sobre la
Zemencia

Los resultados de las

actividades mundiales de
investigaciones sobre |a

demencia se duplicarin
entre 2017 y 2025

Diagnostico,
tratamiento,
atencion y
apoyo de la
demencia

Para 2025, al
menos el 50% da
las personas con
demencia estardn
diagnosticadas
como minimo en el
50% de los paises

Plan de accion mundial sobre la respuesta de
salud publica a la demencia 2017-2025

)

esfera

Cuidados de Largo
Plazo

Apoyo y Formacion
a los Cuidadores y
Familiares de
pacientes con
Demencia




Modelos de atencion (persona vs serviﬁbk-)MAt:"'

Modelo Centrado en la Persona Modelo Centrado en los Servicios
Situan su foco en las capacidades 'y Se centran en los déficits y limitaciones;
habilidades de las personas. tienden a etiquetar

Su intervencion es de macronivel (plan  Intervienen en micronivel (conductas
de vida). determinadas o patologias)

Se comparten decisiones con usuarios,  Las decisiones dependen
familia, amigos y profesionales. fundamentalmente de los profesionales

Ven a la gente dentro de su comunidad y Encuadran a la gente en el contexto de
en su entorno habitual. los servicios sociales




Modelos de atencion (persona vs serviﬁék-)MAt:‘-'

Modelo Centrado en la Persona Modelo Centrado en los Servicios

Se centra en la calidad de vida. Se centran en cubrir las plazas que
ofrece un servicio.

Crean equipos de PCP para solucionar Confian en equipos estandares
los problemas que vayan surgiendo. interdisciplinarios.

Organizan acciones en la comunidad paa Organizan reuniones para los
incluri a usuarios, familia y trabajadores. profesionales.

Responden a las necesidades basandose Responden a las necesidades basandose
en responsabilidades compartidad y en la descripcion de los puestos de
compromiso personal. trabajo.




Principios fundamentales ALMA‘?‘-’

Todas las personas tienen dignidad.

Cada persona es unica.

La biografia es la razén esencial de la singularidad.

Las personas tienen derecho a controlar su propia vida.

Las personas con grave afectacion cognitiva también tienen derecho a ejercer su autonomia.

Todas las personas tienen fortalezas y capacidades.

El ambiente fisico influye en el comportamiento y en el bienestar subjetivo de las personas.

La actividad cotidiana tiene una gran importancia en el bienestar de las personas.

Las personas son interdependientes.

Las personas son multidimensionales y estan sujetas a cambios.



ATENCION CENTRADA en la PERSONA | NECESIDADES IDENTIFICADAS DESDE

“ACP”EN CASOS DE DEMENCIA

Valora a las personas mayores como individuos con
experiencias, necesidades y preferencias uUnicas

ADULTO MAYOR VISTO DESDE
EL MODELO BIOMEDICO

Sujeto
pasivo

Abordaje Receptor
con de atencion

farmacos y apoyo

\

La familia
interlocuto Poco

ry fiable
cuidador

EL MODELO DE ACP

¢ Paciente debe recibir
ternura

e El cuidador debe demostrar
proximidad y preocupacion

Confort

e Que se reconozca

Identidad
como tal

e Formar vinculos y
adquirir compromisos

e Que se sientan utilesy
participen en
actividades
significativas

Ocupacion

e Que se sienta parte de
Inclusion un grupo social, evitar la
soledad y aislamiento



Estudio CADRES (Caring for Aged Demepntiang A
Care Resident Study)
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Figure 2: Agitation adjusted for covariates that differed at baseline

Adjusted mean CMAI scores (95% Cl) by intervention group. Chenoweth L, et al. 2009:8(4):317-25



Principios generales de un sistema de cuidados
a largo plazo para Personas Adultas Mayores

(PAMs)

Ser asequible y
accesible.

Especialmente
para PAMs pobres
y marginadas

Responsabilidad de
los gobiernos
nacionales

Defender los
derechos
humanos

Mejorar la
capacidad
intrinseca

Buen trato al
cuidador

Centrada en la
Persona.

Respeto a su
dignidad

Posibilite su
autoexpresiony
capacidad de
tomar decisiones.




Detractores personales en la interaccidn con
las personas con demencia.

Intimidar Desapoderar
Evitar Imponer
Ritmo inadecuado Interrumpir
Infantilizar Cosificar
Etiquetar

) Estigmatizar
Desautorizar

lenorar
Acusar 5

Manipular Excluir

Invalidar Hacer burla



Dementia Care Mapping ALMA"..?-.’

* Instrumento de observacion para evaluar el tipo de atencién que
reciben de las personas con demencia en los centros.

e EIl sistema de observacion identifica tanto los detractores
como los potenciadores personales

 Contar con indicadores y establecer lineas de mejora para
favorecer el bienestar de las personas usuarias.

* Interaccion mas positiva de los cuidadores.



Estrategias especificas para guiar el desarrollo
de un sistema efectivo de cuidados a largo

plazo

4 .
* Propiciar el

envejecimiento
en el lugar

Facilitar que las
personas mayores

¢ Informacion,
Formacion,
N acreditacion

\_ permanezcan o Y,
: mantengan lazos
/ con su comunidad
y sus redes .
sociales f_
4 R

e Equitativos y \\
sostenibles.

\

/ Uso de
”  estrategias de

gestion de casos

J




Modelo Centrado en la Familia ALMA"..?'-‘

* Enfoque de cuidados integrador, positivo y sistémico, centrado
no solo en la persona afectada, sino en toda |la unidad familiar.

1. considerar a la familia como una unidad y como la suma de sus
miembros.

2. dirigir su atencion a la persona con demencia y a la familia
simultaneamente.

3. comprender las interacciones y la reciprocidad que existe entre
los diferentes miembros de la familia, asi como entre el sistema
familiar y la enfermedad.



Intervencidon basada en internet para cuidadores
informales de personas con demencia

OMS iSupport: E-programa para cuidadores
de personas que viven con demencia

e La OMS desarrolld iSupport, un programa de
capacitacion en linea para cuidadores de personas

con demencia, para ayudar a los cuidadores a:
.  comprender el impacto de la demencia;

For Dementia o P P _

* lidiar con conductas desafiantes;

e proporcionar buen cuidado;

* ycuidarse a si mismos

About iSupport

* Es Adaptable para segin necesidades personales
Sign up .

del cuidador.

Dementia and Caregiving * Reciben comentarios inmediatos a medida que
T trabajan en sus lecciones
FOr proressionals

e Al final de cada leccidon hay un ejercicio de
About us

relajacion.

https://www.isupportfordementia.org/en ® Esta Listo en Linea.



éQué necesitamos? ALMA';'-‘

* Un ambiente fisico agradable, accesible y significativo.
* Profesionales con un rol diferente.
* Actividades terapéuticas con sentido.

* Participacion de la persona y la familia o personas allegadas, en su
plan de atencion y vida.

* Organizacion flexible y participativa.



