IX Jornadas Cientificas Internacionales de Investigacién sobre Personas con Discapacidad
Libro de Actas en CD

PLISONALS eon disc&p&udm

Practicas Profesionales
ﬁ Organizacionales

asadas enla evidencia

] !!i/

Transformando servicios y normativa desde el pensamiento
centrado en la persona: servicio ocupacional (nivel meso)

Transforming services and regulations from the person-
centered thinking: the occupational service (meso level)

Castresana, Hilario, AMPROS, hcastresana@ampros.org.

Garcia, Rubén, AMPROS, rubenco@ampros.org.

Diaz, Ernesto, AMPROS, tallerco@ampros.org

Resumen

La transformacion de los servicios desde el pensamiento centrado en la persona nos plantea cambios en
la organizacion y gestion; se trata de establecer una estructura eficiente, capaz de interactuar entre los
distintos agentes que intervienen en la prestacion de apoyos a la persona, profesionales, familiares,
administracion y entorno comunitario. Los Servicios Ocupacionales se fundamentan en paradigmas que a
lo largo de los ultimos afios han ido evolucionando, fundamentalmente a partir de las aportaciones de la
AAIDD, del modelo de Calidad de Vida de Schalock y Verdugo y de la Convencion Internacional de Derechos
de las Personas con Discapacidad de la ONU. La programacion de los servicios orientada a la consecucion
de resultados en las personas y la “Planificacion Centrada en la Persona”, ocasiona cambios
organizacionales que, en muchos momentos, entran en conflicto con la normativa que las
administraciones de las comunidades autonomas tienen establecido. AMPROS, junto a las entidades del
CERMI-Cantabria ,llevan afios trabajando con el Instituto Cdntabro de Servicios Sociales para unificar
criterios, finalmente se ha conseguido consensuar una serie de Programas, Actividades, Protocolos e
Indicadores que nos permiten caminar en la direccion de los nuevos paradigmas .Nuestro marco tedrico y
nuestra actividad prdctica han alimentado el marco normativo de la administracion (ICASS), de manera
que ambas partes puedan conciliar criterios sin tener que renunciar cada uno de ellos a sus legitimos
compromisos. Desde la vision de Planificacion Centrada en la Persona, el Servicio Ocupacional se entiende
como algo abierto y dindmico, donde las personas cuentan con un itinerario personal hacia la insercion
laboral y la inclusion social, proporcionando apoyos personalizados en ambas dreas, otorgando el peso
adecuado a cada una de ellas en funcion de los intereses y necesidades de cada persona y utilizando
contextos diferentes.

Palabras clave: Discapacidad intelectual, Servicio ocupacional, Programas de formacién ocupacional,
Dimensiones de Calidad de Vida.
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Abstract:

The transformation of services from the person-centered thinking poses changes in the organization and
management; it is secure efficient, able to interact between the different actors involved in the provision
of support to the person, professional, family , and community environment management structure.
Occupational services are based on paradigms that over the years have evolved primarily from the
contributions of AAIDD, model Schalock Quality of Life and Verdugo and the International Convention on
the Rights of Persons with UN disability .Programming services oriented to achieving results in people and
" Person Centered Planning " brings organizational changes, many times, conflict with the rules that
administrations of the autonomous communities have established. AMPROS alongside entities CERMI -
Cantabria, have been working with the Cantabrian Institute of Social Services to unify criteria, has finally
achieved consensus on a series of programs, activities, protocols and indicators that allow us to walk in
the direction of the new paradigms. Our framework and our practical activity have fueled the regulatory
framework of the administration (ICASS) so that both parties can reconcile criteria without having to give
each of them to their rightful commitments. From the perspective of Person Centered Planning,
Occupational Service is understood as something open and dynamic, where people have a personal journey
towards employment and social inclusion by providing personalized support in both areas, giving
appropriate weight to each depending on the interests and needs of each person and using different
contexts.

Keywords: Intellectual disability, Occupational service, Programs of occupational training, Dimensions of
quality of life.

1. FUNDAMENTACION TEORICA
e Paradigma de la Discapacidad (AAIDD)
e Paradigma de Apoyos (AAIDD)
e Paradigma de Calidad de Vida (Schalock y Verdugo)
e Paradigma de Derechos Humanos (Convencién de la ONU)
e Resultados en las Personas
e Priacticas basadas en la evidencia

2. PROCESOS DESARROLLADOS

2.1. Estudio de las necesidades de las personas con discapacidad usuarios de los
centros asistenciales.

El afio 2004 la Consejeria de Bienestar Social del Gobierno de Cantabria (Instituto
Cantabros de Servicios Sociales — ICASS), ante la disparidad de programas que utilizaban
los Centros y Servicios de la Comunidad, encargd a un equipo de profesores de la
Universidad de Oviedo liderados por el Profesor Samuel Fernandez (Grupo EPSE) que
hicieran un estudio de los Centros de atencidn a personas con discapacidad intelectual
de la region.

Este equipo, después de valorar los programas de cada Centro y su adecuacién a las
necesidades de las personas en ellos atendidos, elabord un informe que queria servir
como documento de base para el disefio de una normativa que publicada por el ICASS,
unificase los programas de los Centros y Servicios de la comunidad.

2.2. Elaboracion de los Programas Bdsicos.

A lo largo de 2005-06 el ICASS promovio el estudio y consenso basado en la decisidn
entre expertos (método Delphi) para definir los programas bdsicos a desarrollar.
Expertos de Ampros y de las asociaciones de Cantabria que tienen centros y servicios de
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atencién a p. con d. i., junto con técnicos del ICASS elaboraron, en diversas fases, un
documento de Programas Basicos a desarrollar.

Estos programas que se implementaron de forma experimental en los centros de
Ampros, fueron enriquecidos en funcion de los paradigmas de calidad de vida y apoyos.

En Septiembre de 2008 la Consejeria de Empleo y Bienestar Social del Gobierno de
Cantabria publico la “Orden EMP/68/2008 por el que se regulan los requisitos
materiales y funcionales de los Centros y Servicios Sociales especializados de la
Comunidad Auténoma de Cantabria”.

En ella, en el articulo 72, enumera los programas basicos que tendran los Centros
Ocupacionales para personas con discapacidad:

- Autocuidado.

- Habilidades Personales y Sociales.

- Habilidades para el aprendizaje y aplicacién del conocimiento.
- Vida comunitaria social y civica.

- Habilidades ocupacionales y prelaborales.

- Formacidn, orientacion e insercion laboral.

Aunque estos programas ya estaban integrados en nuestros centros, la oferta de nuestra
Cartera de Servicios era mas amplia y esta normativa no llegaba a satisfacer las
aspiraciones de las entidades de Cantabria.

En Abril de 2010 la Consejeria de Empleo y Bienestar Social publica la Orden
EMP/37/2010 donde se establecen los criterios y se regula el procedimiento para la
acreditacion de centros de servicios sociales. En el art. 18 de dicha Orden establece los
programas que deben ser desarrollados en cada centro. Respecto a los Centros
Ocupacionales fija como programas basicos los siguientes:

=

Ingreso y alta de una persona en el centros.
Actividades basicas de la vida diaria.
Habilidades personales y sociales.

Vida comunitaria, social y civica.
Intervencion ante alteraciones de conducta.
Estimulacién cognitiva.

Habilidades ocupacionales y prelaborales.
Formacion, orientacién e insercion laboral.
. Actividad ocupacional.

10. Atencion a la familia.

©oNOUAWN

Una visidon normativa que centrada en el control de los recursos (inspeccién) y el disefio
del centro (infraestructura), acaba en la participacién de las personas. Al contrario de
nuestro modelo que empieza por poner a la persona en el centro del sistema con los
apoyos que precisa, evolucion y resultados, para definir por ultimo los recursos
necesarios.

2.3. Nueva Cartera de Servicios.

La fundamentacion tedrica de esta normativa no iba totalmente en la linea de los nuevos
paradigmas que hemos enumerado en el capitulo anterior, por lo que AMPROS lideré
un grupo, dentro de la plataforma CERMI-Cantabria con el apoyo técnico de ALTER

ISBN: 978-84-606-6434-5 3



IX Jornadas Cientificas Internacionales de Investigacién sobre Personas con Discapacidad
Libro de Actas en CD

CIVITES, que a lo largo de dos afos hizo una revisidn de la normativa en el ambito de la
discapacidad para adaptarla a la Convencion Internacional de la ONU.

Este documento alna un esfuerzo colectivo de un grupo de catorce entidades y mas de
40 profesionales que analizaron sus programas y las necesidades de las personas
atendidas, para elaborar una propuesta de normativa que, teniendo en cuenta los
aspectos derivados del control de los recursos tanto materiales como funcionales, se
orientase a promover la autonomia en la persona en un contexto lo mas inclusivo
posible. Se trataba de establecer “normas centradas en la persona”, mas que centradas
en los servicios.

En Junio de 2012 CERMI-Cantabria publica el documento “Hacia unos Servicios Sociales
de Calidad adecuados a las necesidades de Apoyo de las Personas con Discapacidad”.
(Ediciones Cinca, Junio 2012)

Este documento se puso a disposicién de la administracion autondmica a fin de que
fuese considerado a la hora de establecer la nueva “Normativa de Acreditacion de
Centros y Servicios”.

En él se apuesta por la persona, por sus necesidades y por los apoyos necesarios,
promoviendo asi un cambio de filosofia y de visién normativa.

2.4. Formacion de los profesionales de atencion directa.

Ampros elaboré un Plan de Formacién para los profesionales de atencién directa a fin
de que integrasen en su quehacer diario los nuevos paradigmas relativos a:

- Calidad de Vida.

- Convencién de los Derechos de las personas con discapacidad intelectual de la
ONU.

- Planificacién centrada en la persona.

- Gestién por Procesos.

Se crearon grupos de mejora para la elaboraciéon del 12 PEC (Plan Estratégico
Corporativo) del cual emand un Mapa de Procesos fundamentado en las Dimensiones
de Calidad de Vida y con la visién de la “Planificacidon Centrada en la Persona”.

Se adaptaron todos los Protocolos, Instrucciones Técnicas, Registros e Indicadores de la
Asociacidn para que todos, utilizando la misma documentacién, participdsemos de la
misma filosofia.

2.5. Adaptacion de los Programas del Centro Ocupacional.

Nuestro objetivo era que, sin conculcar la normativa del ICASS, pudiéramos trabajar en
el Servicio Ocupacional poniendo en el centro a la persona, sus necesidades y
expectativas.

-Elaboracion de los P.D.l. (Programas de Desarrollo Individual): Para su elaboracién se
siguen los siguientes pasos:

a) Evaluacion de las necesidades de la persona, basandonos en tres evidencias:
e Los resultados de la Escala Gencat.
e Los cuestionarios de satisfaccion realizados por las P. con d.i. y sus familias.
e Los registros de los profesionales de atencién directa.
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b) Recogida de los deseos y expectativas de las p. con d. i. mediante entrevistas
realizadas por su profesional de referencia y por el psicélogo responsable de
Programas.

c) A partir de las necesidades detectadas a la persona y de sus deseos y
expectativas, se elabora el 12 borrador de P.D.l. que, una vez refrendado por la
personacond.i., en el caso de que esa persona utilice otros servicios de la Asociacién,
se consensua con los profesionales de los mismos vy, si es posible, con otros
profesionales del entorno comunitario.

d) Posteriormente se envia a la familia/tutor para que lo estudie y, en entrevista
personal con el encargado de referencia, el psicélogo responsable de programasy la
persona usuaria, pueda afiadir o modificar los objetivos y actividades disefados.

e) Implementacion del Programa: una vez cerrado el P.D.l. (se hace uno al afio),
contando ya con la firma o aprobaciéon de la persona usuaria y del padre-madre/
tutor, los profesionales de atencién directa junto con el Responsable de Programas,
establecen el planing de las actividades del Centro eliminando aquellas que no han
sido bien valorados y anadiendo aquellas que han sido deseadas.

Hay que tener en cuenta que este procedimiento lo que pretende es que la persona esté
en el centro de todo el proceso. Cada persona es Unica en cuanto a sus necesidades y
expectativas, por lo cual no hay dos personas en el centro que tengan el mismo
programa. Si en el Centro Ocupacional de Santander hay 150 personas usuarias, hay 150
P.D.l. distintos, lo que ocasiona una complejidad de organizacion dificil de controlar a
no ser que la persona con d. i. participe de forma activa en la misma.

RELACIONES INTERPERSONALES

BIENESTARFISICO

BIENESTAREMOCIONAL

DESARROLLO PERSONAL

BIENESTAR MATERIAL AUTODETERMINA CION DERECHOS

Cuadro.1. Modelo de Plan de Desarrollo Individual (PDI) de una persona usuaria.
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- Participacion:
Las p. con d. i. participan en la organizacién del Centro mediante la eleccion de

delegados (elegidos cada 2 afos), que una vez al mes se retnen con el Director del
Centro para proponer mejoras aportadas por sus compafieros o por ellos mismos.

Todas las p. c. d. i. del centro conocen su PDl y la programacion diaria de sus actividades,
no obstante diariamente un compafiero coloca por las mafianas y a la entrada del taller,
los carteles con la programacién de cada una de las actividades del centro, su horario y
su grupo de trabajo. (La programacion se varia cada 4 meses).

En cada actividad una de las p. c. d. i. pasa lista de los que han accedido a la actividad y
si alguien falta, por olvido, acude al taller a buscarle. No es el profesional el que avisa a
las personas que tienen que realizar la actividad, son ellos los que acuden a esta, estando
pendiente de la hora a la que han de acudir a ella.

Cuadro 2. Cartel con la programacion del dia a la entrada de la nave-taller

El lugar del que parten y al que acuden después de la actividad es el taller ocupacional,
pues es alli donde esta su profesional de referencia quien, en todo momento debe saber
dénde estan las personas integrantes de su grupo.

- Las actividades del Centro:

La participacion en las actividades del Centro es libre, pero una vez elegida la actividad
y que esta haya sido incluida en la planificacion, la persona debe acudir a ella de forma
responsable.

El poner a la persona en el centro supone un cambio organizativo muy importante, es el
Servicio el que se adapta a la persona y no la persona quien se adapta al Servicio. Asi el
“Centro Ocupacional” se convierte en “Servicio Ocupacional”. Un servicio flexible, capaz
de adaptarse a las necesidades de sus usuarios y de evolucionar con ellos en funcion de
su edad y expectativas.

Actualmente las personas usuarias de nuestros servicios ocupacionales en la Cartera de
Servicios cuentan con los mismos programas, diez, en los cuales estan incorporadas
todas las necesidades y expectativas de los usuarios:
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Acogida de una persona en el Centro/Servicio
Actividades Basicas de la Vida Diaria
Habilidades Personales y Sociales

Vida Comunitaria Social y Civica

Intervencion ante alteraciones de conducta
Estimulacién cognitiva

Mantenimiento de la Actividad Fisica
Habilidades ocupacionales y prelaborales

. Formacion orientacién e insercion laboral

10. Actividad Ocupacional

©ONOUAWNE

Dentro de cada Programa hay varias Actividades y, en cada Actividad, distintas Acciones
Formativas o Tareas que cambian en funcién de las necesidades y expectativas de las
personas atendidas en el servicio.

Asi pues, por ejemplo, un Servicio Ocupacional cuya media de edad es de 30 afios no
puede tener las mismas Acciones Formativas que otro cuyos usuarios tengan una media
de edad de 45 afios. Los Programas y Actividades seran las mismas pero las Acciones
Formativas adscritas a esos Programas y Actividades serdn distintas, asi como el tiempo
de dedicacion de los usuarios a ellas. Del mismo modo, cuando la meta de la persona es
el empleo, las Actividades y Acciones Formativas orientadas hacia ello tendrdn un peso
cuantitativo mayor (mas tiempo de dedicacion) en su PDI.

Actualmente en el Servicio Ocupacional de Ampros en Santander (150 personas
usuarias), se ofertan 76 Acciones Formativas a lo largo del afio. Unas se realizan en
pequefios grupos (6-8 personas) y otras en grupos mds numerosos. A unas las
denominamos “Actividades de Desarrollo Personal y Social” y a otras “Actividades
Ocupacionales”, en funcidon de dénde se realizan. Las primeras se realizan en sala o
entorno comunitario y las segundas en la nave taller, pero todas van en la linea de
cumplimiento del objetivo del Servicio Ocupacional que, en los carteles que hay en el
Centro, reza asi:

“Mejorar la Calidad de Vida de las personas en él atendidas, procurando
su desarrollo integral ofertdndoles los apoyos que precisen para que
puedan llevar una vida lo mds auténoma e inclusiva posible, tendiendo
siempre a la mayor integracion laboral”.
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Horario de

2014

LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
9:20 Aseoy Vestuario
Actividad Fisica & | Comunicacién Aument. &l |Actividad Fisica & |Mantenimiento o |Salidas a la Comunid. =
Compras 2 |piscina 2 |salidasala Comunid. |~ = [Habilidades Funcionales = = Delegados 2
9:30af 8 . 5 ) 5 5 15
11:00 Salidas a la Comunid. § Boletin § Manualidades é Desayunos é Desayunos é
Habilidades Funcionales 2 |Expresién Corporal 2 |Estimulacion Sensorial 2+ [Actividad Fisica 2. [Derechos S
=3 =] =] =] =]
2 2 2 2 |Fisioterapia 2
11:00 Descanso
Actividad Fisica o |Actividad Fisica o |Actividad Fisica 5 |Torneos de Ocio o |Euro 2
11:15 [{Aprend.Acad.Funcionales g Piscina g Salidas a la Comunidad ; Comida ; Salidas a la Comunidad é
a [|salidas ala Comunidad £ [Comida £ [Jardineria £ |Golf £ [Caféyocio 5
. 53 5] |5 o 53
12:15 {li ibro de Vida 2 |Boletin 2 |Conociéndome 2 |Actividad Fisica 2 |Fisioterapia 2
S S ES ES E}
2 |Cosmética 2 2 2 |Aprend.Acad.Funcionales =~ 2
Actividad Fisica o |Fol o |Actividad Fisica & |Torneos de Ocio o [Informatica >
12:15 [[Informatica g Actividad Fisica L(; Salidas a la Comunidad r‘; Comida r‘; Salidas a la Comunidad g
a  [Isalidas a la Comunidad é Informatica g Habilidades Sociales _g Actividad Fisica g é
13:00 |l jbro de Vida & | comida & [prensa g g g
E] S ] ] S
2 [Cosmética 2 2 2 2
13:00|| Comedor /Descanso
Actividad Fisica o [Actividad Fisica o |Habilidades Laborales o [Msica o |salidas ala Comunidad 2
14:00 [|Arte g Comunicacién Aument. i Muévete g Salidas a la Comunidad g Expresion Corporal (é
a  |[Aprend.Acad.Funcionales g Sexualidad g Habilidades Sociales E Cenas g Fotografia g
. 5 ) ] ] oD
15:00 flradio 2 |Prensa 2. |salidas alaComunidad 2+ [Habilidades Laborales 2. [Informatica g
=3 =] = =] =]
Salidas a la Comunidad = [Cosmética £ £ [Tomeode Ocio(wi) = |Prensa =
Arte g Prensa y actualidad g Relajacion g Logopedia ;=,' Salidas a Comunidad Q
15:00 [[Informatica 2 lprensa 2 Aprend.Ac.Funcionales 2 |Actividad Fisica 2 cine 2
o o o o o
a Radio g Manualidades g Ocio Comunitario g Torneo de Ocio (Wii) E Internet g
. 2 ] 9 I} o
16:00 flsalidas a Comunidad 2 [Fisioterapia 2. |Salidas a Comunidad 2 [Salidas a Comunidad 2 |Informes g
=3 =] =] =] =1
Fisioterapia 2 |salidas a comunidad £ |Relajacion Mujeres £ 2 2
Arte  [Inform. enla comun. 3 [Relajacién & [Logopedia 3 |Salidasa Comunidad &
16:00 [[Salidas a Comunidad g Educacion Vial i Actividad Fisica g Golf g Cine g
a Higiene Personal g Manualidades g Cenas E Padel g Higiene Personal g
. 53 IS ) o 53
17:15 fIFisioterapia 2 |Higiene Personal 2 [salidasa Comunidad = 2 |Actividad Fisica 2 |internet 2
S S S S ES
2 [Fisioterapia 2 [Taller de informatica £ [Salidas a Comunidad £ [Informes 2
17:15 AseoyVestuario

Cuadro 3. Horario del Servicio Ocupacional de Santander de 2014

-Los Profesionales de atencion directa tienen dos funciones:

1. Ser profesional de referencia de un grupo fijo de personas usuarias del Centro (15-
18 personas). Los Profesionales de referencia dedican la mayor parte de su tiempo a
las denominadas “Actividades Ocupacionales”.

2. Realizar algunas de las Actividades/Tareas de “Desarrollo Personal y Social” a él
encomendadas. En este caso, con usuarios que cambiardn en funcién de Ia
planificacion de su PDI.

El papel del profesional de atencidn directa es el de ser “mediador”, acompafiante de la
persona usuaria en el camino hacia el cumplimiento de sus metas. Es el “apoyo”
fundamental que tiene la persona usuaria del servicio, y debe ser entendido por ambos.

3. PROGRAMAS Y CONTROL ADMINISTRATIVO (ICASS)

Como ya hemos dicho, nuestro propédsito de cara a la Administracién autondmica
(ICASS) es conciliar nuestra filosofia con la funcion de control a la que esta obligada la
administracion.

ISBN: 978-84-606-6434-5 8



IX Jornadas Cientificas Internacionales de Investigacién sobre Personas con Discapacidad
Libro de Actas en CD

Por ello los 10 Programas de Actividades del Centro se convierten en 14 al afiadir 4 mas:

10. Atencion a la familia

11. Planificacién de apoyo a la persona

12. Planificacién de Centro y Actividades

13. Gestidn y apoyos indirectos a la atencion

De esta manera todas las acciones que realiza el Servicio Ocupacional estan recogidas
en la Cartera de Servicios, con su tiempo de dedicacién y su coste medio (ver “Hacia
unos Servicios...") para facilitar a la administracion su labor de control y que no haya
motivo para la confrontacién.

Todo el tiempo que los profesionales de atencién directa o indirecta del Servicio
Ocupacional dedican a las personas usuarias tiene que estar relacionado con alguno de
los Programas anteriormente descritos. Del mismo modo, todo el tiempo que las
personas usuarias pasan en el Centro tiene que contabilizar y formar parte de alguno de
los 10 primeros Programas del Servicio. Las 8 horas diarias que la persona usuaria pasa
en el Servicio Ocupacional deben estar reflejadas en su P.D.l. y todo tiene que ir
orientado hacia la satisfaccion de sus necesidades, expectativas y mejora de su calidad
de vida.

DEDICACION HORAS A LAS DIMENSIONES DE C.V. 2014

BIENESTAR  AUTODETERMINACION ~ BIENESTAR
MATERIAL 5o EMOCIONAL
12% 5%
RELACIONES
INTERPERSONALES
9% DERECHOS
5%
DESARROLLO
PERSONAL

26%

Cuadro 4. Horas de Acciones Formativas programadas respecto a Dimensiones de Calidad de Vida

4. PROGRAMAS Y DIMENSIONES DE CALIDAD DE VIDA

Pero, como el Mapa de Procesos de la Asociacidn esta orientado a las Dimensiones de
Calidad de Vida el hecho de que para facilitar la labor inspectora del ICASS los PDI estén
confeccionados en funcidén de Programas, nos ocasionaba una pequefia “esquizofrenia”:
éProgramas o Dimensiones de C.V.?

La solucién la encontramos en las Acciones Formativas, ya que si éstas estan
programadas en funcion de las necesidades y expectativas de las persona estan, por
tanto, relacionadas con alguna de las 8 Dimensiones de Calidad de Vida de Schalock y
Verdugo.
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De este modo cada Accién Formativa que la persona usuaria realiza en el Centro tiene
entronque con un Programa y con una Dimensién de Calidad de Vida, pudiendo asi
confeccionar los PDI en funciéon de las necesidades de Calidad de Vida detectadas en la
Gencat y de las metas a las que aspira la persona para satisfacer su desarrollo personal,
inclusion social y derechos de ciudadania.

Programacidn de Actividades Formativas 2014 Ocupacional Santander

DIMENSION DE CALIDAD DE WIDA: 4. DESARROLLO PERSOMNAL
PROGRAMA ACTWVIDAD ACCION FORMATIWA

02. Actrv. basicas de
la wida Diaria

03. Habilidades
personales y
sociales

o, Wida
Cormunitaria,
social y civica

06. Estimulacicrn
Cognitiva

08. Habilidades
ocupacionales
v preflaborales

09, Formacion,
arientacian e
fnsercicn
Laboral

Aseo e imagen personal

Comunicacion

Desarrollo personal y
ajuste emocional

wida en el Hogar

Ocio y tiempo libre

Participacion

Habilidades académico
funcionales

Habilidades cognitivas
basicas

Habilidades de
empleabilidad

Prevencion de riesgos

Apoyos a la insercion
laboral

Actividades
manipulativas

WESTUARIO

COM. AUMENTATIVA
EXPRESIOMN CORPORAL
LOGOPEDLA

TALLER TERAPLA
OCUPACIOMNAL
DESAYUMNOS

COMIDAS

CEMAS

COMPRAS

JARDINERIA INTERIOR
INTERMET

APOYO A COMPANEROS
FOTOGRAFIA

CUBETAS LIMPIEZA
COMEDOR SEMAMNAL
COMEDOR DIARIO
LIMPIEZA REGISTROS
APREMDIZAJES A. FUNC.
EURC

INFORMATICA

HABILIDADES FUNCIOMNALES

MUOSICA
TALLER 1
TALLER 1 L.E.

PREVEMCIOM DE RIESGOS LAB.

TALLER 2 L.E.

HARBILIDADES LABORALES

F.P. BASICA
MANTEMIMIENTO
MANUALIDADES

Cuadro 5. Ejemplo de una Dimension de CV, con sus Programas, Actividades y Acciones Formativas.

Siendo consecuentes con nuestra filosofia, si una persona utiliza varios recursos de la
Asociacion no tendra un PDI por cada recurso, sino que dispondra de un Unico PDl en el
que se reflejaran las necesidades y metas de esa persona y las acciones formativas que
realizard para alcanzarlas.

Aunque para su desarrollo personal, como es ldgico, utilice diversos entornos, es la
persona la que tiene el mando y modula su accién en el entorno o servicio en el que
funciona, por ello su PDI ha de ser Unico y coordinado entre los distintos servicios que
la Asociacidn pone a su disposicién.

Este trabajo en red da un sentido global a los apoyos que se prestan a la persona,
mejorando asi su eficacia y eficiencia. Todos los profesionales que sirven de apoyo a la
persona se deben coordinar entre si, bajo la batuta de la persona con discapacidad: el
profesional del servicio ocupacional, el del servicio de vivienda, el del servicio de ocio, la
familia, los de los recursos comunitarios, etc.

CONCLUSION

El Pensamiento Centrado en la Persona ha ido modulando a lo largo de estos ultimos
afos nuestro Servicio Ocupacional, siendo fieles a los nuevos paradigmas y con el
propédsito que siempre ha movido a AMPROS de que las “grandes ideas” poco valen si
no se ponen en practica.
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AMPROS en el afio 1994 participd en la elaboracion del “Modelo Referencial de Centro
Ocupacional” promovido por FEAPS en unos momentos en los que la diversidad de
modelos hacia dificil saber a qué nos referiamos cuando habldbamos de Centro
Ocupacional.

En el Congreso de Toledo de FEAPS-1996 se pusieron las bases para los Manuales de
Buenas Prdcticas de Promocion Laboral y Empleo de FEAPS que se elaboraron el afio
2000, cuando ya los nuevos paradigmas de la AAMR referidos al concepto de
discapacidad y los apoyos empezaban a calar en nuestro pais. En ambos también
participé AMPROS.

Actualmente conceptos como Gestion de Calidad, Calidad de Vida, Derechos,
Ciudadania, Resultados en las personas, Practicas basadas en la evidencia..., han ido
durante estos afios alimentando a una Asociacidon que mide su eficacia en funcién de
unos paradigmas distintos a los que tenia hace afios y que han ido configurando su
transformacién. Hoy la persona con discapacidad es el centro del Servicio Ocupacional
y ella es la que transforma al servicio adecuandolo a sus necesidades, expectativas y
evolucion vital.

Esa capacidad de “adaptacion del servicio a la persona” es lo que ha de medir el
cumplimiento de la misién del Servicio Ocupacional, un servicio abierto a la comunidad,
que evalla resultados en las personas y que es capaz de servir de apoyo a personas con
distintas necesidades y expectativas y que mantiene como principio que la actividad
laboral es un factor muy importante para el desarrollo personal, la inclusién social y los
derechos de ciudadania de todas las personas con discapacidad intelectual.
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