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Avantia es una asociaclén que se de-
sarrolla en el contexto comunitario di-
rigido a un amplio perfil de personas
con enfermedad mental crénica. Su
principal medio de intervencion es el
trabajo en grupo. También pretende
dar apoyo a las familias y sensibllizar a
la sociedad de la problemdatica de es-
tas personas para combatir el rechazo
social
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Avantia is an association that Is develo-
ped within the community context. It Is
addressed to a wide-ranging profile of
people with chronic mental iliness. Its
main Intervention means Is group work.
It also alms at providing support to fa-
milies and to raising public awareness of
these people’s problem in order to fight
social rejection.
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El elemento mas innovador de este pro-
yecto, es el contexto donde se desa-
rrolla, un Centro Comunitario donde par-
ticlpan distintas entidades con distintos
tipos de colectivos: nifos, mujeres, inmMi-
grantes...Ademads de innovador es un
elemento muy integrador, principal pro-
pdsito de Avantia.

Desde Terapia Ocupacional, el trabadjo
es en grupo, pues éste constituye un en-
torno que provee oportunidades para
la socializacién proporcionando un pun-
to de encuentro para satisfacer necesi-
dades sociales y un vehiculo para pro-
mover experiencias gratificantes a
través del contacto social.

El grupo carece de una estructura for-
mal dada por el Terapeuta Ocupacio-
nal, la estructura es la que crean los
usuarios con un Unico principio que es la
tolerancia y el respeto a los demas. La
estructura serd consecuencia de las in-
terrelaciones, afectos rivalidades... que
se vayan dando.

Indivisa, Bol, Estud. Invest., 2006, Monografia VI, pp. 193-198
ISSN: 1579-3141

e ot ey otn 109 610 b s A8 ke ad the 2 At d 2R a bl Y ok o L ol Dy pupmeeiyey




s

Noclia Garefa Istéves

El beneficlo esperado a parlir de ia In-
tervencion grupal es:

— producir una intensa comunicacion
interna que favorezca el desarrollo
del patrén de vinculacién social y
afectiva del usuario.

— facilitar la formaciéon de subgrupos
a partir de las relaciones afectivas
qQue se vayan dando en el seno del
grupo.

— establecer sentimientos de coheslén
y solidaridad grupal.

— facilitar el establecimiento de roles.

AVANTIA: UN PROYECTO MAS QUE
OCIO

A raiz de la Reforma Psiquidtrica, desa-
rrollada a lo largo de los anos ochenta
en Espana, cambia el modelo de aten-
cidn del enfermo mental crénico.

Durante muchos siglos, la institucionall-
zacion fue la Unica forma de dar res-
puesta al problema de la enfermedad:
y asi estas personas quedaban Ingresa-
das en los manicomios toda su vida. Du-
rante este tiempo estas instituciones ser-
vian fundamentalmente como un
elemento de contencidn para aislar a
estas personas con enfermedad men-
tal, procurando a la socledad una pro-
teccion frente al docon, ya que sus con-
ductas eran concebidas como extraiias
e impredecibles. Estos centros fueron
poco eficaces debido fundamental-
mente ala escasez de personadl, las pre-
carias condiclones de vida de estas per-
sonas dentro de la institucién y a la
ausencia de tratamientos verdadera-
mente eficaces.

Después de la Segunda Guerra Mundial
surgld un movimiento para transformar
esta situacién y se cred un nuevo con-
texto para atender las necesidades de
esta poblacién, la Comunidad. En Es-

pana es en 1983, cuando se recogen
en el codigo clvil todas las reivindica-
clones planteadas acerca de los dere-
chos de los enfermos mentales, pero no
serd hasta 1985 cuando se propongan
en un Informe los principlos fundamen-
tales de la reforma en la atenclén psi-
qulatrica, entre éstos cabe destacar:

1. La transformaclén del hospital psi-
quidtrico.

2. Lareduccién de las necesidades de
hospltalizacion.

3. La propuesta de un nuevo modelo
de atencldn basado en la comuni-
dad.

4. La creacién de programas de re-
habilitaciéon para el enfermo men-
tal, llevados a cabo por profesiona-
les con una formacion adecuada.

Ademds se pone especial atencién en
la utilizacién de Instrumentos adecua-
dos para la evaluacion y el registro.

En estas circunstancias surge Ia Rehabi-
litacién Psicosocial, un nuevo modelo
de atencion que hace especial hinca-
pié en la vida de la persona con enfer-
medad mental, promoviendo su inte-
graciéon en la comunidad. La
rehabllitacién es mucho mas que un
conjunto de técnicas, es una manera
de considerar los problemas tanto psi-
coldgicos como soclales de estas per-
SONQs.

Ademdas esta nueva forma de interven-
cién se va a centrar no tanto en el diag-
néstico de «enfermedad mental», sino
en la evaluacion Individualizada de
cada persona, creando asi un plan de
trabagjo personalizado, en el que es im-
portante el compromiso de ambas par-
tes, profesional y usuarlo, para conse-
gulr los objetivos prefijados a partir de
la evaluaclén. Se Interviene disminu-
yendo los déficits de la persona, poten-
clando las habllidades que ya posee .
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en la medida de lo posible, sobre su am-
blente.

«La Rehabllitacion Psicosoclal es dofar a
las personas con incapacldades de las
habilidades fisicas, intelectuales y emo-
cionales necesarias para vivir, apren-
der y trabajar en la comunidad con el
menor numero de apoyos, de serviclos
y9de profesionales, posible». (Anthony,
1977)

~La Rehabilitacién se define como aquel
proceso cuya meta global es ayudar a
las personas con discapacidades psi-
qQuidtricas a reintegrarse en la comuni-
dad y a mejorar su funcionamiento psi-
cosocial, de modo que les permita
mantfenerse en su enfomo social en unas
condiciones lo mas normalizadas e in-
dependientes que sea posible» (Rodri-
guez Gonzdlez, A. 1994).

El desarrollo de la Rehabilitacién Psico-
social hace necesaria la implantacién
de recursos comunitarios como Centfros
de Rehabilitacién Psicosocial, Centros
de Rehabilitacién Laboral y Asociacio-
nes que gestionen estos recursos, per-
mitiendo a los usuarios una mejora de
su calidad de vida.

Todos los recursos creados a raiz de-la
reforma psiquidtrica han demostrado
durante todo este tiempo su eficacia,
ya que se han consolidado como apo-
yos estables y duraderos. Sin embargo
éstos han sido insuficlentes para aten-
der a toda esta poblacion.

Todo ello justifica y hace necesaria la
existencla de asoclaciones que, como
Avantia, contribuyan a la rehabilitacion
de las personas con enfermedad men-
tal. Se sabe que la mayor parte de estas
personas se caracterizan por tener una
enfermedad de tipo crénico y que In-
cluso convivirdn con ella toda su vida.
De ahi que sea tan importante que las

asoclaclones actien aportando un
apoyo estable y a largo plozo, que les
proporclone un lugar en el que puedan
ser comprendidos por otros, resolver los
problemas que les vayan surglendo alo
largo de todo el proceso, asi como es-
tablecer relaclones interpersonales. De
esta forma la asoclaclén proporclona
apoyo y acoglda a todos aquelios que
lo necesiten, protegléndoles asi de sus
recaldas.

Segun la Asoclaclon PsiquiGtica Ameri-
cana (APA, 1980), los enfermos menta-
les crénicos serian «aquellas personas
que padecen psicosis esquizofrénicas,
orgdnicas o trastornos depresivos ma-
yores recurrentes, que generan inca-
pacidades de larga duracién, necesi-
dad de dependencia externa, alta
vulnerabilidad al estrés y dificultades
para afrontar las demandas de la vida
coftidiana. Estas caracteristicas contri-
buyen a crear dificultades para mante-
ner un frabajo, disponer de unos ingre-
sos, ser solventes y disponer de una
vivienda. Como resultado de sus fras-
tornos mentales y de su incompetencia
social para compensar sus dificultades,
estos pacientes padecen aislamiento
social, falta de habilidades para llevar a
cabo su vida cofidiana, desempleo, po-
breza, multiples hospitalizaciones y fal-
ta de viviendan».

El proyecto tiene su fundamento en el
articulo 20 de la Ley General de Sani-
dad de 1986: «Se desarrollaran los ser-
vicios de rehabilitacion y reinsercion so-
cial necesarios para una adecuada
atencién integral de los problemas del
enfermo mental, buscando la necesaria
coordinacion con los servicios sociales».

Avantia es una Asociaclon para la Re-
habilitacién Psicosoclal que surge como
un recurso comunitario normalizado
ante las necesldades de las personas
con enfermedad mental y de sus fami-
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llares. Se crea ante la insuficiencia de
recursos comunitarios basados en la Re-
habillitacion Psicosoclal de personas con
enfermedad mental de lipo cronico. Es
una asoclaclon sin dnimo de lucto, que
contribuye a la Rehabillitacion Psicoso-
clal de las personas con enfermedad
mental, mediante la realizaclon de pro-
gramas Individualizados y actividades.

El sector de intervenclion de Avantia, son
personas con enfermedad mental de
tipo crénico y que convivirGn con ella
toda su vida, con distintos niveles de au-
tonomia y que precisan de un apoyo
psicosocial mantenido.

Las personas diagnosticadas de enfer-
medad mental, se caracterizan por te-
ner:

— Falta de red social.

— Déficit en habilidades sociales

— Necesidad de un apoyo psicosocial
mantenido.

También se benefician de este progra-
ma, la propia comunidad.

La finalidad que pretende la asoclacion
Avantia, es promover y potenciar lain-
tegracién social de las personas con en-
fermedad mental y para ello marcamos
unos objetivos prioritarios de interven-
cidn a tres niveles.

USUARIOS

Desarrollar relaciones interpersonales
para posibilitar que aumente su red so-
cial.

Fomentar la participacién en las distin-
tas actividades que se lleven a cabo en
la asociacién.

Potenciar la relacién con el medio v la
utilizacién de recursos normalizados.

FAMILIARES

Apoyar a las familias a lo largo de todo
el proceso de rehabilitacion.

Proporclonar a sus miembros un respiro
entre semana y durante [os fines de se-
mana,

Fomentar la colaboraclén de todos
aquellos famillares que lo deseen, en las
distintas actividades de la asociaclon.

COMUNIDAD

Sensibilizar a la socledad de la proble-
mdatica de estas personas para combatir
el rechazo social.

Fomentar la solidaridad social y el vo-
luntariado.

Para alcanzar los objetivos anterior-
mente propuestos, la asociacién Avan-
tia, redliza diversas actividades, tanto
dentro como fuera del centro. Las acti-
vidades son elegidas voluntariamente.

Consideramos fundamental atender a
suUs opiniones y aportaciones en relacion
a la propuesta de actividades que se
vaya a redlizar, ya que esto nos permi-
te ir gjustandolas a sus necesidades.

El proyecto se caracteriza por su flexibi-
lidad, intentando atender a todas las
demandas de los usuarios individual-
mente, garantizando una atencion ade-
cuada a sus necesidades y contribu-
yendo directamente al aumento de su
autonomia.

Mediante la realizacidn de actividades
fuera de la asoclacién, pretendemos
que las personas con enfermedad men-
tal compartan el mismo espacio que
otros ciudadanos y con un mismo obje-
tivo. Asi permitimos que éstos Gltimos
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sean sensibles a lo problematica de es-
tas personas, combatiendo el rechazo
socialy promoviendo su integracion en
lo comunidad.

Por nuestra experiencla sabemos que la
realizacion de actividades en comun
permite el desarollo de relaciones In-
termpersonales. Esto permite a los usuarios
compartir experienclas, comprender y
ser comprendidos por otros usuarios y
personas de la comunidad, o que cons-
tituye un apoyo importante, que en oca-
siones unido a la ocupacién del tiempo
libre y a la realizacion de actividades
que proporcionan bienestar y proyec-
ten una vision diferente del futuro, son
un apoyo al proceso de rehabilitacion.

La redlizacion de las distintas activida-
des que organiza la asociacion se lleva
cabo por los profesionales y los volun-
tarios que colaboran en la misma. De
esta manera pretendemos ofrecer un
servicio de calidad y potenciar el vo-
luntariado.

Los usuarios de Avantia vienen deriva-
dos de Centros de Salud Mental, cen-
tros de rehabilitacién psicosocial, mini-re-
sidencias, unidades de media estancia
y de todos aquellos dispositivos de la
Comunidad de Madrid cuyos usuarios
son personas con enfermedad mental.

Desde Terapia Ocupacional se llevan a
cabo distintos programas: Taller de Esti-
mulacidn Cognitiva, Ejercicio Fisico y Psl-
comotricidad, Relajacién, Educacién
para Ia Salud, Revista Avantia, Dindmi-
cas de Grupo, Manualidades y Ocio y
Tiempo Libre, todos ellos desempena-
dos durante el fin de semana.

Los usuarios que llegan al recurso se
caracterizan por mostrarse inhibldos, pa-
sivos, apdticos, desmotivados, con al-
teraclones cognitivas...todo ello proba-
blemente producido por una ausencla

o falta de expetlenclas de relacién so-
clal, Ellos han vivido con angustia la pér-
dida de amigos, la pérdida de roles, han
vivido el rechazo y nuestra labor es a
teeducacldén en lo que se reflere a este
aspecto

La evaluaclén desde Terapla Ocupa-
clonal se realiza a través de una autoe-
valuaclén (Modelo de la Ocupacion Hu-
mana de Kielhofner) que ellos registran
cuando se incorporan al grupo, donde
ellos mismos valoran los problemas que
consideren tener en las actividades de
la vida diaria bésicas e instrumentales y
que posteriormente se confrontan esos
resultados obtenidos, con una evalua-
cién que realiza el Terapeuta Ocupa-
clonal de las mismas caracteristicas y
asi proceder a la intervencion.

En estudios realizados por Beard, 1978 y
Melamud, 1989 se observd que los
miembros que asisten regularmente a
las actividades de una asociacion, tie-
nen indices de rehospitalizacion meno-
res que aquellos que no asisten.

V. Otero y S. Rebolledo en 1992, eva-
luaron los resultados de un programa de
rehabilitacion psiquidtrica, y encontraron
la evidencia de que al cabo de un ano,
los usuarios:

Mantienen una mayor compensacion
conductual.

Tienen mejores desempenos psicoso-
ciales.

Registran menores tasas de rehospitali-
zaclién.

Son valorados mas positivamente por
los familiares.

Se concluye en este estudio, que estos
programas son imprescindibles en una
politica de salud mental.
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