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EN EL JARDIN DE
LA VIDA

En € jardin delavida
murié lamas bellaflor
gue con su aromay olor
Dios labendijo en lavida

Detanto luchar por lavida
sembrando todo su amor
gue purafué su semilla
gue en este jardin dgjo.

Plantd ocho maravillas

gue le dieron su color

gue triste nos pusimos todos
cuando Dios se lallevo.
Pero tantaternurase llend
de cuanto nosdi6

gue esa es laherenciamas

bella que le pudo dgar Dios.

JUAN MESA DAZA

«Lucho cada dia por ti por no perderte tan deprisa»
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SALUDO

En nuestro segundo boletin, el afio pasado,
dimos a conocer la noticia sobre el proyecto para
la construccion de la Unidad de Estancia Diurna
(U.E.D) y las intenciones de llevarla a cabo.

Transcurrido este afo, qué gratificante es dar
una buena noticia después de trabajar tan
intensamente para ello.

En octubre esta previsto comenzar las obras
de construccion de la nueva Unidad de Estancia
Diurna para enfermos de Alzheimer.

El propésito de este proyecto no es otro que
dar respuesta a las necesidades del colectivo en
nuestra ciudad y alrededores. Necesidades que
aumentan con el paso del tiempo ya que en
nuestra sociedad la esperanza media de vida
aumenta y con ella las enfermedades
degenerativas asociadas con la edad.

Trabajamos por los enfermos y familiares que
necesitan actualmente de recursos para llevar
una vida medianamente normalizada, pero
ademas, pensamos en el futuro y como
asociacién nuestro deber es de concienciar a las
administraciones publicas y privadas, y no
menos importante a los ciudadanos, para ir
tejiendo entre todos una red con capacidad de
acoger a todos los que en algun momento
necesiten ayuda.

Durante este tiempo hemos evolucionado
tratando siempre de mejorar con nuestros
aciertos y errores, pero con la misma ilusion. Es
esa ilusion la que nos mantiene firmes en nuestro
proposito para el largo camino por recorrer, no
exento de dificultades. Albergamos la esperanza
de poderlas superar apoyandonos los unos a los
otros.

Todos juntos apostando por cumplir nuestro
objetivo maximo: dar el soporte necesario para
mejorar la calidad de vida de enfermos y
cuidadores. Esa es nuestra sefia de identidad y
la que no debemos perder nunca.

Un saludo.
Transito Jiménez Merino
Presidenta de AFAMO

«Lo pasado ha huido, lo que esperas estd ausente, pero el presente es tuyo» (Proverbio Arabe). 3
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BASADO EN HECHOS REALES

Todas las personas tenemos nuestra propia vida,
nuestra propia «historia» paracontar, nos puede gustar
0 No, pero es nuestray siempre enriguece a alguien,
SIEMPRE, aunque la mayoria de las veces no nos
demos ni cuenta.

Esta es mi particular historia como terapeuta
ocupaciond ante e Alzheimer pues «mi labor consiste
en intentar favorecer y mantener durante el mayor
tiempo posible la maxima autonomia e
independencia en la vida diaria del enfermo. Para
conseguirlo es necesario no adaptar al enfermo a
su hogar, si no € hogar al enfermo», asi mientras
puedan seguir llevando su vida y no sea necesario
[levarlos al centro o a una residencia; vamos a
estimularlo en casa, vamos aadaptar su vida, su hogar,
vamos a ir preparandonos para el futuro que antes o
después llegard y tenemos que estar listo para
afrontarlo.

No puedo extenderme mucho en € articulo debido
al limite deespacio en € boletin asi queintentaré hacer
un breve recorrido por las pautas més relevantes que
debemos tener en cuenta para obtener el maximo
rendimiento en nuestralabor.

Empecemos por el acceso a la vivienda, si hay
escaleras, barandas... Es muy importante, quizas lo
mas importante, la iluminacién de la casa, la
identificacion de cada habitacion y como no, la
adaptacion del cuarto de bafio con un plato de ducha,
antidedlizantesen € suelo, barrasde sujecion, asideros,
silladebafio... No nos podemos olvidar que mientras
antes adaptemos nuestra casa, antes se adaptara
nuestro enfermo aestos cambiosy asimilaraestosactos
como rutinas, asi cuando sus limitaciones empiecen a
aumentar, estaremos preparados y ya le llevaremos
«algo» deventgjaa Alzheimer.

Ante todo debo destacar €l papel de laRUTINA,
entendida como e mantener el mismo horario y las

mismas secuencias de actividades cada dia.

El aseodiario...esimposible esperar aque seduche
soloy paracolmo cadavez estamés reacio porque dice
que no se mueve y no le hace fata... un dia que se
enjuaguelas piernas. ..que nos relate todos | os pasos y
las partes del cuerpo por las que pasamos. Al lavarse
losdientes o enjuagarse ladentaduraes beneficioso que
lo haga solo. Vuelvo ainsistir en laimportancia de la
adaptacion del mobiliariodel w.c.

Enlaaimentacidn ocurrelo mismo pero quizas aqui
podamosestimular mass cabelaactividad, recordando
recetas, reconociendo aimentos...S tarda demasiado
debemos darle un margen y dar pautas para una sola
actividad como € partir, cortar, untar... tenemos que
estar atentos, porqueta vez, a gunade estas actividades
no lasrealice porque empiece anecesitar adaptaciones
como engrosamiento de mangosde cubiertos... hay que
tener en cuenta que conforme la enfermedad avance
debemos tener un contacto més frecuente con nuestro
meédicoy revisar lavista, € oido...

El gercicio fisco ayuda a retrasar las limitaciones
fisicas, es muy beneficioso redlizar pequefias tablas de
gercicios globaes y meor aln es caminar. Podemos
utilizar esta hora pararedizar las actividades en la
cdle, los pequefios encargos por € barrio y las zonas
habituales, no esta de mas hablar con los dependientes
deloscomerciosy losvecinos por s en agin momento
observan algin comportamiento extrafio en nuestro
familiar. Es recomendable también € colocarle algin
digtintivo (pulsera, colgante, llavero...) consunombrey
un teléfono de contacto por S dgunavez se desorienta
més.

Actividades|dicas como € pintar, recortar y pegar
son tres actividades s mples que forman unacompleja,
ago papablequedlosven, vaorany claro, con nuestros
refuerzospositivos. .. mejor aln. Coser, regar lasplantas,

jueges...

4 «Ellos pierden sus recuerdos, su pasado. Ayudémosle a vivir su presente y seamos parte de su futuro»
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PAUTAS ORIENTATIVAS PARA LA VIDA DIARIA DEL MAYOR

- Levantarse(siemprealamismahora)

- Aseo (descripcion y realizacion de unatarea por secuencias simples)

- Desayuno

- Aseo (descripciény realizacion de unatarea por secuencias simples)

- Ejerciciofisico (por las mafianas es muy beneficioso)

- Estimulacién cognitiva (eslahoraperfectapararealizar actividades derazonamiento, como cél culo, crucigramas,
copiados, refranes, lectura...)

- Aseo(lavarselasmanos...)

- Comida (poner lamesa—recoger... descripciény realizacion de unatarea por secuencias simples)

- Aseo (lavarselosdientes...)

- Descansar unrato...

- Actividades ludicas (deben ser actividades de su agrado, que no resulte una obligacion, si no a contrario)

- Ejercicio fisico (pasear antes de comer, también favorece mucho la regulacién del suefio, un problema muy
comUn en esta patologia)

- Aseo (lavado demanos...)

- Cena(reforzar lo practicado enlacomida, cortar filete, cuchara...).

- Aseo (lavado dedientes...).

- Desvestirsey acostar se (volver areforzar |o practicado en lamafiana).

S Y,

Asi termina esta pequefia «historia» con la que espero haberos «enriquecido» algo ayudandoos a paliar
alguno de los problemas que os podéais encontrar. La moraleja que podriamos sacar es la gran importancia de
estimular a nuestro familiar, el tratarlo con respeto y darle constantes muestras de carifio porque algunavez y
quizas, incluso cada dia, nosotros fuimos'y seremos |os protagonistas de «sus historias».

MaVictoriaEspeode Campo
Terapeuta Ocupacional de AFAMO

«Si consientes que un problema te deprima, lo habrds convertido en dos problemas» (Proverbio Inglés). 5
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DIAGNOSTICO: Principio de Alzheimer...

...0 principio de Demencia Senil o Deterioro Cognitivo Leve...

En el Centro de Salud acaban de ponerle nombre a
nuestras sospechas, aesos «problemillas» dememoria,
despistes 0 comportamientos extrafios que venimos
observando en alguna persona de nuestra familia.

Con esto y un volante para medicina interna o
neurologiahemos salido dela consulta. Con esto....y
un montén de dudas, incertidumbre y angustia, sobre
coémo va a cambiar nuestra situacion, la de nuestros
familiares, cuanto vaadurar, si hay 0 no tratamientos.

De repente, vemos a la persona afectada bajo un
prisma diferente. Ayer era mas o menos auténoma,
aungue cada vez més torpe o despistada y hoy, de
pronto, es dependiente, incapaz de cuidar desi misma,
con un cerebro enfermo. Hay quien se plantea, desde
esemismo momento, tradadarladedomicilioy leimpide
realizar las actividades que venia realizando con
anterioridad.

Pero, aunque, nuestro o nuestra familiar padezca
de una demencia, 1o normal es gque ésta avance de
forma paulatina, y que continlie bastante tiempo
haciendo muchas de las cosas que hace en la
actualidad.

Los tratamientos médicos y ciertas pautas de
actuacién por parte de nosotros, su familia mas
cercana, conseguiran hacer maslento € deterioro de
su cerebro. Con dichas pautas pretendemos que su
cerebro esté o més activo posible, introduciendo y/o
manteniendo actividades con este objetivo. Estas son
algunas de nuestras propuestas:

Intentar mantener las mismas rutinasy actividades
quellevabaacabo hastaahoray tener un horario diario
estable y ordenado.

Poco apoco, habraqueir introduciendo ayudas en
las actividades que, observemos, no puede realizar de
forma autonoma.

Intentar ayudar sélo en lo que no puede redlizar y
no hacer las cosas por él o ella.

La observacién y la ayuda deben introducirse, a
menudo, sin que la persona con deterioro se dé cuenta

de éllo, para no dafiar su autoestima.

La vigilancia debe incluir todas las posibles
conductas y situaciones potencialmente peligrosas:
cocina, medicacin, escaleras, desplazamientos fuera
de casa, electricidad, gas, manejo del dinero, €tc.

Es conveniente que se revise lavista, €l oidoy la
dentadura asi como una revision general de su salud,
ya que, aun, estara perfectamente capacitado/a para
valorar sus dolores y molestias, si ve y oye
correctamente, etc. y podra colaborar. Las actividades
de estimulacion cognitiva se pueden introducir en su
misma rutina de actividades.

Si sabe leer y escribir, fomentar a maximo este
habito Ilevando revistas, periddicos, libros o
pasatiempos que le interesen.

Incrementar e introducir actividades que sean de
su agrado. Pedir que nos ayuden a hacer recados,
preparar juntos alguna comida, que se ocupe de
entretener alos nietosy nietas, etc.

Losjuegos con losnietosy nietas son unaexcelente
forma de activar la mente de la persona afectada de
deterioroy suelenresultarle gratificantes; jugar a «veo,
veo», adivinanzas, hacer puzzles, juegos de mesa
variados... Ayudarles en sus deberes, a colorear, o
hacer trabajos manuales, son actividades muy
recomendables, si conseguimos que se implique en
alguna de buen grado.

Comentar las noticias, los programas de television
gue le guste ver, los «chismes locales», (evitando las
mal as noticias que podrian entristecerle).

Proponerletareas que supongan gerciciofisicoy le
«sague» de casa, esmuy beneficioso. Existen, también,
muchas actividades deportivas (natacién, yoga, taichi)
gue estén pensadas paralas personas mayores. I ntentar
«engancharle» a actividades mediante alguna persona
amiga, vecinao aguiendelafamilia.
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Existen talleres variados, alguno de los cudles le
puede gustar, aunqgue, al principio, sea reticente a
apuntarse o no quierair sin compafiia: Manualidades,
pintura, musicoterapia, taller de memoria son algunos
de los que se estan llevando a cabo en la actualidad.

En las tareas cotidianas, se puede estimular su
lenguaje, memoria... demdltiplesformas, y habraque
echarle imaginacién; «Dame la receta de...»,
«Ayudame a separar los tarros grandes de los
pequefios...», «Damed!... ;comosellama?...el, d...»
¢Como se llama la vecina del tercero?...Pues su hija
se casa». Tampoco se le debe atosigar a preguntas y
actividades y debe parecer que surgen de forma
espontanea.

Ordenar las fotografias 0, simplemente, verlas en
su compahiay pedir que nos cuenten quién habia, donde
estaban, dénde compro6 el vestido que llevaba
puesto...Cadafotografiaencierraunapequefiahistoria
y, normalmente, es gratificante recordarla. Quitar de
su alcance las que le pongan triste.

En alguna fecha sefidlada, le podemos regalar una
medalla o pulsera que lleve sus datos personales. Mas
adelante, le puede hacer falta, si €l deterioro avanza.

Y por ultimo, pero de vital importancia, mantener
contacto habitual con el médico o médicade cabecera
y pedir informacion a la Asociacion sobre las dudas
que surjan: recursos asistenciaes, cambiosaintroducir
en el entorno, etc. Os ofreceran el asesoramiento y
apoyo necesario, en todos los momentos del camino
que empezais arecorrer tuy tu familia

MariaL uisaBugellaAltamirano
Psicéloga de AFAMO

A PRUEBA
NUESTRA
PACIENCIA
Y

RACION
EXTRA
DE
CARING

«No te desanimes ante las cuestas, casi todas tienen igual bajada» (Lino Quintana). 7
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ENFERMEDAD DE ALZHEIMER ¥ ENTORNO EAMILIAR

Parapoder comprender deformaglobal o quesupone
la enfermedad de Alzheimer no slo se debe de tener en
cuenta los efectos de degradacion progresiva que sufre
e enfermo sino también larepercusion negativa que esa
situacion produce en lafamiliacuidadora, especia mente
en el/los miembro/s que viven bajo € mismo techo
(conyuge, ascendiente, descendientes o alguna persona
que por su relacion directa con € afectado se considere
como tal).

A medida que va avanzando la enfermedad, surgen
losprimeros portavocesdelafamiliaquetoman €l rumbo
de la enfermedad y desde ese mismo momento decide
atender a enfermo. En otros casos € consenso entre los
familiaresfacilitan quee enfermo seaatendido demanera
més organizeda y no supone un problema en € reparto
deloscuidados.

Norma mente este nuevo rol de cuidador es asumido
por mujeres. hijas, nueras, nietas, sobrinas y sobretodo
por los conyuges del enfermo.

Lafamilia que se encuentraa cuidado del enfermo
debe hacer frente, en un primer lugar, a la fata de
informacién, a la ignorancia de como actuar ante
determinadas situaciones ante las que se enfrenta en €
cuidado del enfermo y a la escasez de recursos
sociosanitarios a los que acudir en situaciones de
emergencia

Posteriormente la situacion se agrava por una parte,
debido aladependenciaque progresivamentevasufriendo
e enfermo; y por otra parte, a la sobrecarga que €
cuidador padece como consecuencia de la atencion que
brinda a enfermo. Muchas de estas Situaciones se ven
agravadas por la inexistencia de un dptimo reparto de
responsabilidades entretodos|osfamiliares (cuidadores)
directosde enfermo o por no utilizar deformaadecuada
todos los recursos existentes para la atencién de los
enfermos de Alzheimer como es € caso de la atencion
queprestaAFAMO., asi como, del tiempo derespiro que
ofrece para el familiar cuidador en la atencién del
enfermo.

A partir de este momento cohabitan dos aspectos: un
deterioro mayor delasfuncionesfisicasy cognitivas del
enfermo y una mayor atencién del cuidador
encontrandose éste sobrecargado. En este caso, en €
cuidador comienzan a aflorar problemas de salud fisica,
menta, hodtilidad, ansiedad, aidamientoy/o depresién que
conllevan aque el cuidador potencie todos éstos estados
dentro de las relaciones que mantiene con su nucleo
familiar. Esaqui cuando empiezan atensarselasrelaciones
entreloshermanos, padresehijosy otrosmiembrosdela
familia(Reprochesmutuos, discrepanciassobred tiempo

y formas de actuacion,...etc); y es € comienzo de las
crisis y enfrentamientos ante la ausencia de cuidadores
secundariosy fatade solidaridad familiar.

Lainformacional cuidador principal y/olafamiliadel
enfermo es una necesidad fundamental: asesoramiento
delaenfermedad, recursosexistentes, atenciénindividual
y/ogrupal del cuidador, .. .etc; asi como, disponer deotros
servicios como es €l caso de la ayuda a domicilio,
hospitalizacion domiciliaria, transporte adaptado, centros
de dia, residencias temporales, dotacion de medios
técnicos, supresién debarrerasarquitectonicasend hogar,
medidasy ventgjasfiscal es, ayudas econdmicas, etc, son
recursosquetienen granimportanciaparaestosenfermos
y susfamilias.

Actuamente las asociaciones se han constituido en
una fuente de ayuda mutua e informacion concreta que
aseguran lacomunicacién entrefamiliasy profesionaes;
estén contribuyendo deformadeterminantealacreacion
de recursos especificos como los centros de dia, talleres
de recuperacién de la memoria, informacion, reflexion,
estimulacion, etc., ademas de ser los cauces de
reivindicacion de sus derechos.

En todo momento lasrespuestas por parte, tanto dela
Administracion, como de |os recursos existentes deben
ofrecer calidad de vida y bienestar tanto a la familia
cuidadora como a enfermo intentando guardar un
equilibrio que respete los derechos de ambos; de lo
contrario se puede generar una Situacion en la cud €
afectado de Alzheimer se vuelva mas enfermo por las
disfunciones de lafamiliay éstaa su vez se vuelvamas
quebradizas cabe.

MaBelén Ruiz Ruz
Trabajadora Social de AFAMO

8 «Lo mejor que puedes hacer por los demds es ser feliz» (Canto indio).
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El ASOCIACIONISMO

Esunmedio desumar esfuer zosy compartir ideales
através de las respuestas colectivas. Un instrumento de
parti cipaci 6n ciudadanacon continuidad y proyeccion para
un beneficio en la sociedad.

Quizanossirvade ayudaestudiar unasituacién quea
todos, desgraciadamente, nos resulta bastante familiar: a
nuestro alrededor observamos situaciones que no nos
agradan, que nos cabrean, en definitiva que nos hacen
sentirnos disconformes con determinadas cosas con las
que convivimos. ¢Qué podemas hacer ?

Teniendo en cuenta nuestra situacion parece claro
que laideade no reaccionar y coger lo que nosdan, sin
mas, No nos parece la mas apropiada para dejar de
sentirse insatisfecho. Lade no tratar de cambiar lo que
nos desagrada tampoco parece haber sido nuestra
eleccion. Ni la de actuar en solitario, pues nos parece
que dos, s tiran del mismo lado y alavez, tiran mas
fuerte que uno.

Desde nuestra asociacion hemos elegido la opcidn
del trabgjo en grupo, la de arreglar aquello que no nos
convence e intentar alcanzar nuestros objetivos.

Pero no hemos optado por € mundo de la empresa
puesen é todo esta sometido al mercado, € objetivo es
ganar mas, anteponiendo muchasvecesd dinero acosas
bastante més importantes.

Una asociacion no es tan sblo un grupo de amigos
con intereses 0 inquietudes similares, parece que setrata
también de un importante y transformador movimiento
socia quenosofrecelaoportunidad deevitar que nuestra
sociedad, se conviertan en un lugar en donde sdlo sea
posible sobrevivir y «calidad de vida» solo quede en
palabras.

Podemos decir que nos asociamos porgue no nos
queda otro remedio, esnecesarioy muy importante, ya
queloslogros obtenidos benefician atodos.

Losretosdel movimiento asociativo son apasi onantes,
las posibilidadesinfinitas, |as perspectivas dentadorasy
ademas todos podemos tener un papel especia en €
desarrallo de cuaquier proyecto.

EladiaEspgo

APRENDIENDO A VIVIR CONTIGO

¢Qué puedo hacer paraayudarte? Esta preguntaestoy
seguro que muchos de los cuidadores de un enfermo de
Alzheimer sele han planteado en algunaocasion. En la
mayoria de los casos sin respuesta

Esmuy duro cuando aun ser querido selediagnostica
esta enfermedad. En ese momento un mar de dudas se
apodera de nuestramente, unaincertidumbre nosinvade
por completo y muchasdelas preguntas que noshacemaos
no encuentran respuesta. Son instantes que nosbloquean,
no podemosreaccionar, no entendemoslasituaciony nos
desborda. Quisiéramos salir huyendo, abandonarlo todo,
encontrar una salida, una respuesta rapida a nuestro
desosiego, unaluz que nosguie paraencontrar €l camino
correcto.

Pero no podemos desesperar, no hay que
desfallecer..., debemosbuscar ayudaanuestro arededor
(acudir a un Centro de Dia, por gemplo), aprender a
convivir cone problema.

Para ello intentaremos dar respuestas a nuestras
preguntas, enfrentdndonos a todo [0 que nos preocupa,
endefinitivabuscaremosese gpoyo que nosanimeaseguir
adelante.

Al cuidador nolequedaotro remedio queinformarse
y a mismo tiempo formarse sobre todos los aspectos de
laenfermedad: sintomatol ogia, cuidados, tratamientos, ect;
esdecir, prepararse afondo para poder ayudar a nuestro
ser querido a llevar una existencia digha con la mayor
calidad de vidaposible, y a mismo tiempo ayudarnos a
nosotros mismos aprendiendo a vivir con esta nueva
situacion que lavida ha puesto en nuestro camino.

S6lo con € amor y esperanza podemos superar todos
losmomentos dificiles que se nospresentan alo largo de
laconvivenciacon un enfermo deAlzheimer.

«Seamos fuertes», asi podremos ayudar y ayudarnos
anosotros mismos.

Ciudador andnimo).

No hacer nada por no cometer un error

es haber cometido el error mas grave

«El progreso de la humanidad se debe al uno por ciento de nosotros; los demds somos meros consumidores» (L. Quintana). 9
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EN EL TALLER DE RISOTERAPIA APRENDIMOS QUE:

LA RISA ES SALUD

Desde los tiempos mas remotos, el humor es
una cualidad que ha ayudado al hombre a sentir
y experimentar bienestar en momentos dificiles.

Muchos cientificos han estudiado la risa y han
encontrado que tiene efecto sobre la mayoria de
los sistemas fisiolégicos del organismo,
incluyendo el sistema cardiovascular, el
endocrino, el inmunitario, el aparato musculo-
esquelético e incluso el sistema nervioso.

Se ha podido establecer una tabla comparativa
y se sabe que entre cinco y diez minutos de risa
equivalen a entre diez y quince minutos de
ejercicio en una bicicleta estatica o en remo, pero
ademas, segun estudios realizados, la risa activa
las actividades eléctricas del cerebro.

En suma, la risa proporciona una perspectiva
de bienestar sobre nuestros problemas, un
distanciamiento saludable, nos hace sentir
protegidos y en control de nuestro entorno, mejora
nuestras relaciones personales vy, finalmente,
reafirma la voluntad de disfrutar de la vida.

10

Y BUENOS CONSEJOS PARA
REIR,

Apunta cinco actividades que te resulten
divertidas para practicar en momentos en
que necesites desconectar.

No te olvides de cultivar el contacto y la
amistad con gente risuena.

Sonrie habitualmente en cada encuentro
personal que tengas.

Cultiva el juego. No hay que reprimir el nifio
que llevamos dentro y debemos permitirnos
alguna travesura de vez en cuando.

Enfoca los problemas desde
perspectiva positiva por dolorosos que sean.

Aprende a reirte de ti mismo. No es posible
conseguir un estado de bienestar espiritual
si nos tomamos demasiado en serio.

Busca el lado humoristico en cualquier
situacion.

Averigua como es tu sentido del humor y
estimulalo.

Crea tu propio humor verbal. Invéntate
expresiones y palabras para recurrir a ellas
en los momentos mas dificiles del dia.

Intenta recordar anécdotas jocosas y
explicalas en cuanto tengas oportunidad.

‘IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII’

Reir tiene efectos fisiologicos y
psicologicos muy positives para
nuestro organismo que
proporcionah un ¢ran bienestar.

‘IIIIIIIIII.
’IIIIIIIIIII
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Asociacion de Familiares de Enfermos de Alzheimer - Septiembre 2007

ACTIVIDADES DIA MONDIAL DE LA
ENFERMEDAD DE ALZHEIMER 2006

B MESAS INFORMATIVAS instaladas en el Ayuntamiento,
Ambulatorio y Mercadillo, el vieres 15 de septiembre. En todas ellas
participaron cuidadores/as, voluntarios/as y técnicos/as de AFAMO.

CENABENEFICA con la presentacion del proyecto parala nueva
hidad de Estancia Diurna (UED). Se realizé en las Bodegas Cruz
Conde el viernes 22 de septiembre.

INAUGURACION IV JORNADAS SOBRE ALZHEIMER con la
bnferencia sobre «La Ley de Dependencia». Impartida por D2 Soledad
Pérez Rodriguez, Directora General de Personas Mayores de la Junta
de Andalucia, en la sede de AFAMO el viernes 29 de septiembre.

B CONFERENCIA «Lanutricion de las personas con enfermedad
deAlzheimer» acargo de D. Manuel Camacho Hemandez, Nutricionista
del Hospital Virgen de las Vifias, en la sede de AFAMO el dia 6 de
octubre.

B CONFERENCIA «Recursos existentes para el colectivo de
Alzheimer» a cargo de D. Alejandro Vicario Técnico del Servicio de
Gestién de SS. SS. y de M? Carmen Galisteo, Directora del Centro de
S8S. SS. Comunitarios de Montilla, en la sede de AFAMO el vieres 20
de octubre.

M IIENCUENTRO DE PERSONAS CUIDADORAS enla sede de
AFAMO, el sabado 4 de noviembre.

B GYMKANADELALZHEIMER el sabado 25 de noviembre.

«No dejes nunca de empezar y no empieces nunca a dejar»

BINCON DEL
AGRADECIMIENTO

Desde este Rincon queremos agradecer a las

entidades publicas y privadas, a sus

responsables y a sus técnicos, y a todas las

personas que han colaborado con nosotros

durante este afio 2007 :

- EXCMO AYUNTAMIENTO DE MONTILLA

- DIPUTACION DE CORDOBA.

- DELEGACION PARA LA IGUALDAD Y EL
BIENESTAR SOCIAL DE CORDOBA.

- DELEGACION DE SALUD DE CORDOBA.

- SERVICIO ANDALUZ DE EMPLEDO.

- CAJAMADRID.

- LA CAIXA.

- FUNDACION EL MONTE.

- CAJASUR.

-BANCO DE ALIMENTOS AZAHARA.

- GRUPO DE TEATRO NOSTALGIA.

- ASOCIACION CARNAVALESCA PRUDENCIO

MOLINA.

- FUNDACION SOCIAL UNIVERSAL.

- VOLUNTARIOS, FAMILIARES, SOCIOS Y

TRABAJADORES POR SU COLABORACION,

APOYO Y BUEN HACER PARA CUMPLIR

NUESTROS OBJETIVOS.
Y en general a todos/as aquellos/as que nos
han ayudado y apoyado...
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Asociacion de Familiares
de Enfermos de Alzheimer de Montilla
Declarada de Utilidad Publica
C/ Padre Antonio Sardoén, 1
14550 Montilla (Cordoba)

Tel. 957664570 - Fax. 957664571
e-mail: afamontilla@yahoo.es
web: http://afamo.blogspot.com
Informacién de lunes a viernes:
mafiana: 9:00 a 14:00 tarde: 16:00 a 18:00

COLABORAN:

Excemo. Ayuntamiento de Montilla

| |

— Concejalia de Servicios Sociales

"laCaixa”




