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Lo mejor, que el hoy no lo olvida
y juega con ella cada dia

Gracias a un tratamiento eficaz en la ENFERMEDAD
DE ALZHEIMER, hoy miles de personas como Daniel,
pueden disfrutar de su vida cotidiana.

Pﬁler

LA VIDA POR DELANTE

A///a Human Health Care
Ganando tiempo
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@) Enfermos de Alzheimer

exiqen a Sanidad la retirada

del visado para antipsicoticos
atipicos por ser inconstitucional

La Asociacién de Familiares de Enfermos de Alzheimer de
Madrid (AFAL) presentd un manifiesto, al que estan adheridas 11
entidades mds, en el que se exige al Ministerio de Sanidad y
Consumo que retire el visado de inspeccién establecido sobre los fér-
macos antipsicdticos atipicos para mayores de 75 afios por conside-
rarlo "inconstitucional', ya que a su juicio niega el tratamiento para
personas con alteraciones conductuales en funcién de la edad. El
visado es un protocolo por el que un inspector debe autorizar la pres-
cripcién de determinados farmacos.

"Es la primera vez en Espafia y en Europa que se impone un
visado cuyo criterio es la edad, negandole el derecho al tratamiento
a las personas con algdn tipo de enfermedad mental, que no pueden
defenderse por s mismas", explicé el doctor Pedro Gil, del Grupo de
Demencias de la Sociedad Espafiola de Geriatrfa y Gerontologfa
(SEGG). "El Ministerio ha vendido esta medida en términos de
seguridad pero est4 claro que se trata de una medida puramente eco-
nomicista que ignora las necesidades de estas personas y sus familia-
res', agregd.

Noticia publicada en “Diario Médico”

@ Seqin se recoge en el Libro

Blanco de la Discapacidad, el
3% de los responsables de hogar
(mujeres en el 95% de los casos)
dedica un promedio de, al menos,
dnco horas diarias a cuidar a un
familiar enfermo o dependiente.
Para sustituir ese tiempo por traba-
0 remunerado Seria necesario rear
en spaiia al menos unos 600,000
puestos de trabajo.

Espana serd el pais
europeo mas
envejecido en

2050

La Fundacidn
“la aixa" nom-
bra a la Infanta
) (ristina directora del
Area Social de la Fundacion

La Fundacién “la Caixa” ha nombrado a la
Infanta Cristina directora del Area Social de la
Fundacién, por lo que pasa a formar parte del
Comité de Direccién de la Obra Social de La
Caixa. Entre las responsabilidades de la Infanta
en su nuevo cargo se encuentra la direccién de
los programas de Mayores, Voluntariado y
Cooperacién Internacional. EI nombramiento
de Dofia Cristina supone el reconocimiento a
su labor durante cuatro afios al frente del
Departamento de Artes Plésticas y, durante
ocho, como responsable del programa de
Cooperacién Internacional de la Fundacién “la
Caixa”. Este afio la Obra Social de la entidad
contaré con un presupuesto de 119 millones de
euros, es decir el 47% del presupuesto.

Noticia publicada en “Solidaridad Digital”

£l Instituto de Biomedicina de
Valencia y el Programa NAR de
Ecuador, premios Reina Sofia
2004

La Reina Dofia Soffa entregd los premios
de Prevencién de Deficiencias 2004 que llevan
su nombre, y que concede anualmente el Real
Patronato sobre Discapacidad, a la Unidad de
Genética y Medicina Molecular del Instituto
de Biomedicina de Valencia y al Programa
NAR del Ministerio de Salud Pdblica de
Ecuador. En la candidatura espafiola del
Premio Reina Soffa 2004, dotada con 48.080
euros, el galardén ha correspondido al trabajo
'Enfermedades neurolégicas hereditarias:
genes, mutaciones, clinica y epidemiologfa
genética', presentado por el doctor Francesc
Palau Martinez, de la Unidad de Genética y
Medicina  Molecular  del

Biomedicina de Valencia.

Instituto  de

Noticia publicada en “Europa Press”

o Noticias

Espania serd el pais europeo mds
envejecido en 2050

Espafia serd uno de los pafses de la Unién
Europea (UE) donde el envejecimiento pobla-
cional sea més acusado, ya que llegar4 a tener
la tasa més alta de mayores de 65 afios en 2050,
un 35,6 por ciento. Asf lo revela el estudio
prospectivo de poblacién elaborado por la
Oficina Estadistica de las Comunidades
Europeas (conocida por su acrénimo en inglés,
Eurostat).

Segtin los datos analizados, Espafia serd el
tercer pafs con mayor proporcion de mayores
de 80, puesto que supondran el 12,8 por ciento
de la poblacién en 2050, una cifra slo supera-
da por la de Italia (14,1 por ciento) y Alemania
(13,6). Ademds, en toda la UE la poblacién
aumentard hasta 2025, pero luego empezard a
retroceder, un proceso que se iniciard en 2022
en el caso espafiol.

La propia institucién advierte de que 'dada
la amplitud del periodo estudiado, los resulta-
dos deben ser valorados con precaucién'. En
concreto, las estimaciones de Eurostat pueden
diferir de las de los institutos estadisticos
nacionales y, ademds, se basan en la tendencia
actual 'y no recogen el impacto de posibles
medidas futuras para influir en las perspectivas
demogrificas'.

Hace mucho que el envejecimiento ya no
es un problema futuro en Espafia y las medidas
politicas empiezan a llegar, unas con més for-
tuna que otras. Asf, el visado de antipsicéticos
para mayores de 75 afios ha sido calificado por
varias sociedades cientificas como 'un agravio
comparativo y gerontofébico'. Entretanto, el
Gobierno trabaja en la tan esperada Ley de
Dependencia y los ministros europeos acuer-
dan estrategias comunes para luchar contra
este problema basadas en reforzar la continui-
dad de cuidados geridtricos entre niveles,
incrementar la oferta de recursos y mejorar la
formacién especifica de los profesionales sani-
tarios.

Noticia publicada en "Diario Médico”



@ (artas desde...

JOSé A"[O"i() Hermdd Queridos amigos;
Presidente Coalicion de Ciudadanos con Enfermedades (ronicas Co ya sabéis esce 2005 e un afto muy fnpor

tante para CEAFA, ya que celebramos nuestro 15 aniversa-

© ooy

l a san id Q d omo m etafo fa rio. Durante tres lustros hemos trabajado mucho para mejo-

rar la calidad de vida de los enfermos de Alzheimer y de sus

familiares, pero somos conscientes de que atn nos queda un
Espafia, segin la Organizacién Mundial de la Salud '
’ ) ) o arduo camino por recorrer.
(OMS), goza de uno de los mejores sistemas sanitarios del

mundo. Es més, la OMS coloca el Sistema Nacional de Salud ,,
- o L : Seguramente, a muchos os habrd impactado la portada
espafiol en el puesto séptimo de la clasificacién de las nacio- - :
i : de este ndmero, en la que hemos querido representar los
nes. Por niimero de camas por habitante, por la esperanza de . ' 4
) B ) | esfuerzos realizados por quienes formamos parte de la
vida, por la dotacién de los hospitales, por el ndmero de > : !
. ) L . Confederacién con una imagen alegre como las margaritas.
médicos por habitante y por decenas de indicadores més, n 0 : ;
N ) ) o ) En las préximas paginas os explicamos algunos de estos
Espafia goza de un ejemplar sistema sanitario que nos permi- : :

. : esfuerzos.
te confiar en los recursos nacionales para atender nuestra

salud. Sin embargo, igual que en la referencia de Susan Sontag, que la sanidad de nuestro pafs ’ ’ . .
’ ) ) i ) Asf, me gustarfa destacar la importante colaboracién
goce de una relativa buena salud, no nos debe impedir ver lo que no funciona bien. S ) -
) o ) o entre CEAFA vy las instituciones, ya que la Confederacién ha
Y ahf es donde los enfermos crénicos, que solemos ser usuarios constantes, cotidianos, del S ; :
) o ) o ) ) dado su punto de vista sobre la futura Ley de la Dependencia
sistema sanitario y que consumimos el 70% del presupuesto dedicado a la sanidad, queremos

) o - en la que tenemos depositadas tantas esperanzas.
aportarle a la comunidad nuestra experiencia para sefialar lo que falta, lo que falla, los detalles

que nos olvidamos de cuidar y que terminan siendo desastres en la politica sanitaria. ’ o 4 4
) . i ) Ademés, hemos recibido un premio de la Sociedad
Nuestro sistema sanitario adolece de dos problemas que estan en el origen de algunos _ ; n
) ) ) Espafiola de Neurologfa y hemos puesto en marcha dos ini-
males mayores que se agrandan, como una bola de nieve, a medida que aumenta la complica- - S -
by ciativas para nuestras Asociaciones; el convenio firmado ¢
cién.

) ) ) ) » ) » ) Amma para la realizacién de cursos gerontolégico on line y
El sistema necesita una mejor y mayor circulacién de la informacién entre profesionales, S
o ) ) o ) el programa patrocinado por Fundacién “la Caixa” para la
administraciones y pacientes. Y, como consecuencia lgica de ello, necesita claramente espa-

implantacién de un sistema de gestién informatizado.

cios de participacién para mejorar las politicas, para mejorar las decisiones.

La importancia de la informacién y del didlogo entre pacientes y médicos para combatir > 4 - . .
) i ) ) ) También seguimos asistiendo a foros nacionales e inter-
la enfermedad, para cerrar el circulo del bienestar es, hoy por hoy, innegable. Pacientes mas . ; .
) . . , . ) nacionales y estamos preparando una memoria sobre estos
informados, en diglogo constante con el médico, son pacientes mas comprometidos con su tra- o .
) o . : . quince intensos afios.
tamiento, m4s vinculados a su proximo bienestar. ;Duda alguien a estas alturas de que ésa es

una base de prevencién como pocas en un sistema sanitario y, por lo tanto, una de las mejores > 4 4 0
) Como podéis ver, trabajamos con el mismo espiritu
estrategias de ahorro en el gasto que se pueden emprender? oo
) . ) luchador con el que nacié CEAFA y continuaremos en esta
En todo el mundo vemos procesos en los que los sistemas sanitarios dan forma a espacios o ) )
) o . ) o linea siempre gracias a vuestro apoyo y confia
en los que los pacientes participan de las decisiones del sistema sanitario. :

Recientemente, en el I Congreso Mundial de Organizaciones de Pacientes organizado por la o )
Emilio Marmaneu Moliner

International Alliance of Patients’ Organizations (IAPO) tuvimos la ocasién de comprobar que Presidente de CEAFA

en paises tan dispares como Canadd, Holanda o Italia se han logrado importantes avances en la
prevencién de determinadas enfermedades o en la gestion de los tratamientos a base de una acti-
va implicacién de los pacientes a través de consejos locales o nacionales en los que los poderes

Edicion, coordinacion y redaccion: CEAFA.

toman nota directa de comentarios, recomendaciones u observaciones que realizan los grupos de C/Pedro Alcatarena n°3, 31014 Pamplona.

pacientes. Tel.: 902 17 45 17. Fax: 948 26 57 39
Vivimos en el mundo de los grandes acontecimientos y de las pequefias transformaciones. email: alzheimer@cin.es

Los pacientes crénicos aportan a cualquier sistema sanitario un amplio historial de experien- web: www.ceafa.org

cias, de sinsabores, de pequefios éxitos, de comprobaciones, que no puede ser desperdiciado a D.L.: NA-1.309/2002

no ser que asumamos que derrochar la experiencia no nos perjudica, lo que serfa un grave error. CEAFA no se identifica necesariamente

A la sociedad y a la Administracién tenemos que transmitirles nuestra conviccién de que con las opiniones expresadas por
con pacientes informados, con pacientes comprometidos, tendremos un sistema sanitario mas sus colaboradores.
eficaz, més efectivo y seguramente menos caro.
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Centrados en Alzheimer

“Investigamos hoy para recordar mafiana”
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EAFA recibe el Premio Alzheimer de la Sociedad Espanola de Neurologia

El presidente de CEAFA, Emilio
Marmaneu, recogié el premio
(arriba).

El presidente de la Sociedad
Espaiiola de Neurologia, Jordi
Matias Guiu, felicité a la
Confederacion (derecha) .

Berlin 261y 27 de abril de 2005

Los dfas 26 y 27 de abril se celebraron
en el Suisse Hotel de Berlin las jornadas
organizadas por los laboratorios Johnson &
Johnson (Janssen-Cilag) sobre la defensa del
paciente.

A este encuentro asistieron cerca de un
centenar de representantes de asociaciones
de pacientes de toda Europa entre las que se
encontraban las espafiolas; CEAFA, AFAL,
FEAFES, Coalicién de Ciudadanos con
Enfermedades  Crénicas,  Fundacién
ADANA, Liga Reumatolégica Espafiola y
Lliga Reumatoldgica Catalana. El congreso
tenfa como principal objetivo promover un
foro para el intercambio de impresiones sobre
una eficaz politica de defensa sobre el cuidado
sanitario en los 4mbitos europeo y nacional.

Una de las ideas que més se destacé a lo
largo del encuentro fue la necesidad de
fomentar las relaciones entre los distintos
agentes relacionados con el cuidado de los
pacientes. Es decir, entre asociaciones de

El colegio oficial de médicos de Madrid fue el esce-
nario el pasado 21 de abril de una noche intensa y car-
gada de eventos. Se celebr6 el Acto Institucional de la
Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN) en el que se
inauguraban los premios de esta entidad otorgados por
la Junta Directiva en dos modalidades; cientifica y
social. El Premio Alzheimer en modalidad social reca-

y6 en CEAFA y fue recogido por el presidente de la

Prof. Vladimir Hachinski.

Todos estos premios se otorgan en
reconocimiento a personas que han realiza-
do actividades de promocién de la neurolo-
gfa en su 4mbito cientifico y social.

Ademds, se entregaron las nuevas acreditaci
los nuevos Miembros de Honor de la SEN, se otorgd

una mencién de Honor al Dr. Joan Uriach Marsal vy,

Encuentro; Defensa del paciente

Confederacién, Emilio Marmaneu, quien agradeci la

concesién de este reconocimiento y abogé por la co

tinuidad de las labores de investigaci
calidad de vida de los enfermos de
Alzheimer.

En las demés categorfas se premid a;
Dr. Teodoro del Ser, Premio Alzheimer
en la categorfa cientifica, Dr.
Garcfa Merino, Premio Esclerosis multi-

ple en categorfa cientifica y el periodista

José Luis de la Serna, Premio Esclerosis

Multiple en categorfa social.

Por otra parte, se entregaron los
Premios Ictus que ya tienen tradicién a
la periodista Carmen Sarmiento y al

pacientes, la industria farmacéutica, los pro-
fesionales de la salud y las instituciones ya
que, s6lo avanzando todos juntos en la
misma direccién, se conseguird mejorar la
calidad de vida de los enfermos.

Asi, se establecieron algunas pautas
sobre la necesidad de presentar proyectos a
los colaboradores de la entidad para recaudar
ingresos y establecer una buena politica de
comunicacién que sirva para sensibilizar a la
sociedad, mejorar la imagen de la entidad y
conseguir fondos. En este sentido se destac6
Internet como una via de comunicacién
indispensable que debe ser cuidada por las
asociaciones de pacientes, ya que permite
ofrecer servicios a sus enfermos y presentar
socialmente a la asociacion.

Por otra parte, se insisti§ en la necesi-
dad de establecer alianzas entre asociaciones
en los 4mbitos nacional e internacional a fin
de conseguir una red potente que apoye las
demandas de los pacientes. En la Europa

para mejorar la

tampoco falté un homenaje al Quijote ya que este afio
se celebra el IV Centenario de la brillante obra de
Miguel de Cervantes.

comtin hacia la que nos dirigimos, es funda-
mental buscar soluciones conjuntas. De ah{
que en el encuentro participaran dos parla-
mentarios europeos quienes insistieron en la
importancia de establecer politicas sociales
conjuntas entre pafses.

Se traté en definitiva, de un encuentro
propicio para conocer a otras entidades y
establecer unas pautas de actuacién comu-
nes a fin de mejorar la calidad de vida de los
pacientes.



ormacion On-

ine para profesionales de CEAFA y
amiliares asociados

Amma Recursos Asistenciales y CEAFA firman un acverdo para fomentar [a preparacion gerontoldgica

H pasado 23 de marzo, (EAFA y Amma Recursos Asistenciales firmaron un acuerdo en Pamplona para poner a disposicidn de los profesionales que
trabajan en las Asociaciones de CEAFA y de los familiares asociados, cuatro cursos on line de formacidn en gerontologia. Con ellos se quiere mejorar
la calidad de vida de los enfermos de Alzheimer y de sus familiares asi como capacitar a los profesionales.

Amma pondré a disposicion de CEAFA un
campus virtual con cuatro cursos de forma-
cién especialmente disefiados por cualifica-
dos profesionales, asi como los tutores y
herramientas de comunicacion para su reali-
zacién on-line. También ofrecerd a la
Confederacién la posibilidad de programar
cursos on-line de capacitacién de cuidadores
en el nivel bésico y avanzado para familiares
cuidadores.

Para el presidente de CEAFA, Emilio
Marmaneu “ las Asociaciones de Familiares
de Enfermos de Alzheimer son un punto de
apoyo fundamental para las familias donde
se les presta asesoramiento y servicios para
mejorar su calidad de vida. Por ello, es
imprescindible que los profesionales de
nuestras Asociaciones cuenten con una
buena formacién que les permita ayudar a
los familiares. Estoy convencido de que estos
cursos se convertirdn en una buena herra-
mienta ya que son completos y de calidad”.

En un sentido similar se manifesté Roberto
Ducay, consejero delegado de Amma

Cursos disponibles

Recursos Asistenciales quien asegurd que
“este acuerdo permitird a ambas institucio-
nes avanzar en el estudio de la atencién de
las personas mayores enfermas de
Alzheimer de manera que podamos contri-
buir a mejorar su calidad de vida, tanto en
el 4mbito de los centros gerontoldgicos
como en los entornos familiares. En Amma
creemos que la formacién ha de ser un ele-

mento fundamental en nuestra tarea. Por

ello, ponemos un especial cuidado en los
procesos de formacién y centramos los
esfuerzos en el estudio de los nuevos trata-
mientos y en las pricticas aplicables al
campo de la gerontologfa”.

Las actividades dispuestas por Amma a tra-
vés de Internet han sido acreditadas por la
Comisién de Formacién Continuada del
Sistema Nacional de Salud.

Capacitacion de
Gerocultores | (Basico)

Este curso da un repaso a
los conocimientos gerontoldgi-
cos y geriatricos basicos. Se
trata la importancia de la esti-
mulacion y rehabilitacion asi
como de la deteccion precoz, se
conocen y analizan las practicas

diarias de atencion a la persona
mayor y el desarrollo de habili-
dades y actitudes adecuadas
para el trato con personas
mayores y familiares y equipo
interdisciplinar.

Duracién: 60 horas

Capacitacion de
Gerocultores Il (Avanzado)
Dirigido a personal de aten-
cion directa de un Centro
Residencial diurno y domicilia-
rio, el curso esta concebido
como una capacitacion avanzada
del gerocultor. Se le habilita
para detectar, de forma precoz, y
saber actuar ante los problemas
mas frecuentes que presentan
las personas mayores, asi como
la atencion a enfermos termina-
les y la asistencia y cuidados
durante el proceso de la muerte.
Duracion. 60 horas

Habilidades y Competencias
de Mandos Intermedios
Concebido como una intro-
duccion practica a las habilida-
des que debe desarrollar un
mando intermedio de un centro
residencial u hospitalario. Se
desarrolla el conocimiento de
técnicas de resolucién de pro-
blemas, de liderazgo o la moti-
vacion del equipo de trabajo. Asi
mismo, se destaca la importan-
cia de la nuevas tecnologias. EL
curso pretende dotar de herra-
mientas para las relaciones
interpersonales al conjunto de

profesionales técnicos de un
centro gerontoldgico.
Duracion: 40 horas

Valoracion Geriatrica
Integral

Este curso es una intro-
duccion practica al manejo de un
sistema de valoracion funcional
y social e la dependencia en lg
persona mayor denominado
RAI-NH. Se realiza un repaso g
las diferentes escalas mas utili-
zadas en la valoracion geriatrica
y luego se centra en el RAI- NH.

Duracion: 80 horas.



La Confederacian participa en el proyecto del Centro Estatal de
Referencia en Salamanca

Con motivo del Dfa Mundial del
Alzheimer de 2004, el ministro de Trabajo y
Asuntos Sociales, Jesis Caldera, daba a
conocer el proyecto para la construccién de
un centro Estatal de Referencia para la aten-
cién e investigacién sobre el Alzheimer en
Salamanca.

Desde entonces se est4 trabajando para
que el proyecto se convierta en una realidad y
la Confederacién participa en ello. Asf, a peti-
cién del IMSERSO, un grupo de expertos de
CEAFA se reuni6 para examinar la propuesta
del Ministerio y aportar sus sugerencias.

A dicha reunién, que se celebr6 los dfas
20 y 21 de abril en Madrid, acudieron;
Emilio Marmaneu (presidente de CEAFA),
Roberto Sudrez (CONFEAFA), Silvia
Ramos (AFA Castellén), Benedicto Garcia
(Federacion de Castilla y Leén de
Alzheimer), Flor de Juan (AFA Ledn) y
Blanca Clavijo (AFAL Madrid).

El grupo de expertos emitié un informe
en el que se congratularon con la construc-
cién de este centro, si bien se realizaron
algunas aportaciones.

El ministro de Trabajo y Asuntos Sociales, Jestis Caldera, y la Secretaria de Estado
de Servicios Sociales, Discapacidad y Familias, Amparo Valcarce, durante la presen-
tacién del proyecto en el Dia Mundial del Alzheimer 2004.

(aracteriticas del centro

El centro ofrecerd atencién especializada
a los enfermos de Alzheimer y a sus familiares,
apoyar la formacién de cuidadores y profesio-

Reunidn con Amparo Valcarce

La Secretaria de Estado de Servicios Socia

Alzheimer del pasado afio.

|

es, Discapacidad y Familias, Amparo Valcarce
acudié a la presentacién de conclusiones de CEAFA, con motivo del Dia Mundial del

nales, promover la investigacién cientifica y
potenciard aspectos relacionados con los tra-
tamientos, provisién de cuidados, rehabilita-
cién y mantenimiento de los pacientes.

La Secretaria de Estado de Servicios
Sociales, Discapacidad y Familias,
Amparo Valcarce recibié el pasado 25
de abril en la sede del Ministerio en
Madrid a una delegacién de CEAFA
con motivo del cambio en la Junta
Directiva de la Confederacién.

A este encuentro asistieron; el pre-
sidente de CEAFA, Emilio Marmaneu,
la vicepresidenta, M® Rosa Giner, la
secretaria de Junta Directiva M? Pepa
Rodriguez, la tesorera, M? Jests
Lacércel y el vocal de Junta, Benedicto
Garcfa. Los representantes de CEAFA
transmitieron a la Secretaria de Estado
su interés por las iniciativas emprendi-
das por el ministerio asf como la dispo-
nibilidad de la Confederacién para
colaborar en las mismas, y continuar
con las excelentes relaciones entre

CEAFA y el ministerio.




I Conqreso Nacional de Alzheimer, CEAFA

La Confederacién ya tiene la sede para el que seré su IT Congreso A partir de ahora comienzan los preparativos para esta cita tan

Nacional de Alzheimer. Tras el éxito conseguido en Castellén el afio importante en la que CEAFA espera mejorar atn el balance 6ptimo

obtenido en Castellén.

pasado, Las Palmas de Gran Canaria recogerd el testigo de este
encuentro que también se celebrard en el mes de octubre.

La decision se tomé el pasado 14 de mayo en la reunién que la
Junta Directiva de CEAFA celebré en Madrid. Por unanimidad, la
Junta Directiva decidié admitir la candidatura de Canarias aunque se
presentara fuera de plazo. Tras estudiar las propuestas (Las Palmas,
Melilla, Pamplona y Santander) tuvo lugar una votacién secreta en la
que se aprobé por seis votos a favor de Las Palmas y tres a favor de
Pamplona que Gran Canaria celebrar4 el Congreso 2006.

El Palacio de Congresos de Canarias, Alfredo Kraus acogers el
Congreso. Situado en la playa de Las Canteras, ofrece un entorno
bello y acogedor. Ademds, cuenta con un total de 14 salas de disefio,
de ellas, la Sala Sinfénica es la mayor con una capacidad para 1.600

personas.

CEAFA  ha

recientemente un acuerdo con

N firmado
|
CONSULTORES DE
PROPIEDAD INDUSTRIAL

Pons del que podrén beneficiar-
se todas sus asociaciones miem-
bros, quienes quieran acogerse a
él deberan ponerse en contacto
con la Secretarfa Técnica. Dicho acuer

consta de las siguientes caractersti

En PONS Consultores de la Propiedad,
somos conscientes de las obligaciones que
la LOPD 15/1999 de Proteccién de Datos
de Car4cter Personal y su Reglamento,
aprobado por Real Decreto 994/1999,
imponen a las distintas Asociaciones ads-
critas a CEAFA, y que suponen que éstas
deben cumplir la normativa vigente en
materia de proteccién de datos en todo lo

que afecta al tratamiento de los datos perso-
nales, propios y de terceros.
Ponemos a su disposicién nuestra amplia
experiencia en estas tareas, ofreciéndoles, a
precios muy ventajosos y con descuentos
especiales por ser miembros de CEAFA:
¢ La elaboracién de un diagndstico indi
dualizado del cumplimiento o no, de los
principios fundamentales de la L.O.P.D.

* La creacién de un inventario de ficheros
centrales y departamentales declarados y
regularizados, asf como la articulacién de
la arquitectura de datos a declarar.

¢ Adaptacién de la Asociacién, a la situa-
cién que marca en materia de proteccién
de datos el Reglamento de Medidas de
Seguridad que responde al articulo 9 de

laL.O.PD.

ESTEVE, médico,
paciente y cuidador,
juntos frente al Alzheimer

Acverdo para el cumplimiento de la Ley de proteccion de datos

e Adaptacién de las normas y procedi-
mientos ya existentes a la nueva norma-
tiva, o realizdndola donde no la hubiere
con el fin de obtener una relacién de
Funciones, Normas y Procedimientos de
Control generales.

Ademis de este servicio le ofrecemos
todos los servicios de propiedad industrial,
intelectual y nuevas tecnologfas, como:

e Signos Distintivos: marcas, nombres
comerciales y marcas comunitarias.
Invenciones: patentes, modelos de utili-
dad, disefios industriales y comunitarios.
Propiedad Intelectual: derechos de autor,
paginas web, logos y melodfas sms.

® Nuevas tecnologfas: dominios de

Internet, proteccion de datos y auditorias

web.




Fundacion “la Caixa” y CEAFA ponen en marcha un programa
informatico de gestion para las asociaciones

Enfermos de
Alzheimery
EINTUELES

Con el patrocinio

Durante este afio, las Asociaciones de
Familiares de Enfermos de Alzheimer miem-
bros de CEAFA contardn con un nuevo pro-
grama informético que facilitara la gestién
en las Asociaciones de los datos de sus
pacientes y familiares asociados. Gracias a €l
podrin controlar tanto el seguimiento y el
control de los aspectos relativos a la
Confederacién, como las intervenciones y
los programas en los que ha participado el
paciente y/ o su cuidador.

El programa, que se realiza gracias a la
ayuda de Fundacién “la Caixa”, cuenta con
niveles de proteccién de datos y encriptado
comparables a los de las entidades bancarias,
por lo que la confidencialidad de los mismos
est4 asegurada. Se ubicar4 en la sede social
de CEAFA y a él acudirdn las Asociaciones
y Federaciones que previamente se hayan

dado de alta pudiendo trabajar exclusiva-
mente en los datos de la propia asociacién.

Obtencidn de datos
Gracias al nuevo programa las

Asociaciones y Federaciones, asf como

Grupo de trabajo reunido para el disefio del programa.

CEAFA podrén obtener datos estadisticos
sobre la enfermedad en Espafia y en las dis-
tintas regiones, que luego podrén hacer
pdblicos. Esto es de gran importancia para la
sociedad en general, ya que en Espafia no
existe ningtn censo oficial de pacientes y
con esta nueva iniciativa se conocerd el
ndmero de enfermos, edad, sexo, incidencia
por regiones y otros datos de interés para el
estudio de la patologfa.

Esté prevista la puesta en marcha del
programa a lo largo del afio 2005 debido a
que se encuentra en estos momentos en fase
de disefio y programacién. Con el fin de
conseguir el programa més adecuado a las
necesidades de cada asociacién, desde
CEAFA se convocé a un grupo de expertos
de distintas asociaciones para participar en
el disefio. La reunién se celebré en
Pamplona el pasado 26 de abril y de ella
salieron diversas sugerencias que mejorardn
el proyecto.

Obra Social

Fundacidn "la Caixa”




Marcos Gongdley
Economista Asesor
Fiscal
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Las asociaciones incluidas en el émbito
de aplicacién de la Ley Organica 1/2002, de
22 de marzo, reguladora del Derecho de
Asociacién, tienen reguladas sus obligaciones
documentales y contables en el articulo 14 de
dicha Ley, estas son: “Disponer de una rela-
cién actualizada de sus asociados, llevar una
contabilidad que permita obtener la imagen
fiel del patrimonio, del resultado y de la situa-
cién financiera de la entidad, asf como de las
actividades realizadas, efectuar un inventario
de sus bienes y recoger en un libro de actas las
reuniones de sus drganos de gobierno y repre-
sentacién. Las cuentas de la asociacién se
aprobarén anualmente por la Asamblea
General.

Las obligaciones contables, en este caso,
vienen derivadas de la normativa fiscal, asf el

o Noticias de las Asociaciones

Orientacion a las Asociaciones en materia econémica y fiscal (II)

Contabilidad y fiscalidad de las Asociaciones (En General)

Real Decreto Ley 4/2004, de 5 de marzo, por
el que se aprueba el texto refundido de la Ley
del Impuesto sobre Sociedades;

vanza de la contabilidad de acuerdo con el
Cédigo de Comercio.

Se trata del seguimiento de los siguientes
Libros Registros; Libro Diario, Libro de
Inventario y Cuentas Anuales, Libro de Actas
y Libro Registro de Asociados.

En caso de realizar alguna actividad empre-
sarial 0 explotacién econdmica, las obligaciones
son las mismas, si bien, deben figurar separadas
las cuentas contables correspondientes.

Respecto a la declaracion por el
Impuesto sobre Sociedades de estas entida-
des, diremos que estén recogidas en un régi-

men especial de “Entidades Parcialmente

Exentas” en el RDL 4/2004 texto refundido

LIS. La exencién se reconoce a aquel aspecto
de su actividad que tenga carécter social. El
tipo de gravamen aplicable a la base imponi-
ble es el 25 por cien. Las donaciones recibidas
no gozan de beneficios fiscales.

Las entidades parcialmente exentas estdn
obligadas a presentar declaracién por el IS por
la totalidad de las rentas, exentas y no exentas.
No obstante, los citados sujetos pasivos no ten-
drén obligacién de presentar declaracién cuan-
do cumplan los siguientes requisitos:
® Que sus ingresos totales no superen 100.000

euros anuales.
® Que los ingresos correspondientes a rentas
no exentas sometidas a retencion no supe-

ren 2.000 euros anuales.

® Que todas las rentas no exentas que obten-

gan estén sometidas a retencién.

Contabilidad y fiscalidad de las Asociaciones Declaradas de Utilidad Piblica

Las obligaciones de las “Asociaciones
Declaradas de Utilidad Piblica” vienen
determinadas por lo dispuesto en la Ley
Orgénica 1/2002, articulos 14 y 34, y por el
RD 1740/2003, articulo 5, que se remite a lo
que establece el RD 776/1998 sobre Normas
de Adaptacién del Plan General Contable a
estas entidades.

Las obligaciones recogidas en el articu-
lo catorce, generales para las asociaciones,
ya han sido citadas. En este caso, debemos
atender a las obligaciones especificas recogi-
das en el articulo 34, por lo que las asocia-
ciones de utilidad piblica deben rendir
cuentas anuales del ejercicio anterior en el
plazo de los seis meses siguientes a su finali-
zacién y presentar memoria descriptiva de
sus actividades, depositandolas ante el orga-
nismo encargado de efectuar su inscripcién
en el registro correspondiente. Asimismo,
deben facilitar a las Administraciones
Pdblicas los informes que éstas les requieran,
en relacion con las actividades realizadas en
cumplimiento de sus fines.

La rendicién de cuentas anuales queda
recogida en el articulo cinco del RD
1740/2003. Los documentos que integran las
cuentas anuales son: balance, cuenta de
resultados, memoria (incluye cuadro de

financiacién y liquidacién del presupuesto)

y memoria de actividades.

Para la elaboracién de las cuentas anua-
les las entidades sin fines lucrativos dispo-
nen de un modelo normal y un modelo abre-
viado. Este dltimo, puede ser utilizado cuan-
do, durante dos ejercicios consecutivos, a la
fecha de cierre del ejercicio concurran, al
menos, dos de estas circunstancias:

a. El activo total que figure en el modelo del
balance no supere 2.404.048 euros.

b. El importe neto del volumen anual de
ingresos no supere 2.404.048 euros. A
estos efectos, dicho volumen de ingresos
es la suma de las partidas siguientes que
figuran en el haber de la cuenta de resul-
tados: ingresos de la entidad por la activi-
dad propia y ventas y otros ingresos ordi-
narios de la actividad mercantil.

c. El ntimero medio de trabajadores empleados
durante el ejercicio no sea supetior a 50.

Las cuentas anuales deben ser deposita-
das en el Registro Nacional de Asociaciones
o0 Registros Autonémicos, dependiendo del
dmbito de la asociacién.

Respecto a la declaracién por el
Impuesto sobre Sociedades de estas entida-
des declaradas de utilidad pdblica y siempre
que cumplan con los requisitos establecidos

en el articulo 3 de la Ley 49/2002, de 23 de
diciembre, de régimen fiscal de las entidades
sin fines lucrativos y de los incentivos fisca-
les al mecenazgo; pueden acogerse, previa
notificacién al Ministerio de Hacienda, a los
beneficios fiscales recogidos en dicha Ley.

Se trata de un régimen fiscal especial
que no opera autométicamente, sino que la
Ley lo configura como voluntario, esto es,
podrén aplicarlo las entidades que, cum-
pliendo los requisitos estipulados en el arti-
culo 3, opten por él y comuniquen la opcién
al Ministerio de Hacienda. En lo no previsto
en esta Ley, se aplicardn con cardcter suple-
torio las normas tributarias generales y, en
particular, las del Impuesto sobre Sociedades
(Ver articulo 9.2 RDL 4/2004 LIS).

Existen otros regfmenes de aplicacién
cuya especialidad deriva de diversas circuns-
tancias: 4mbito territorial, cardcter coyuntu-
ral o especialidad por razén de los sujetos
pasivos, como son: Canarias, Pafs Vasco y
Navarra.

Como mecanismo de control fiscal,
sefiala el articulo 13, que las entidades que
opten por el régimen fiscal establecido en
esta Ley, estardn obligadas a declarar por el
Impuesto sobre Sociedades por la totalidad
de las rentas, exentas y no exentas.



o Noticias de las Asociaciones

(anarias celebra el décimo aniversario de su asociacion

Alzheimer Canarias cumpli6 el pasado mes de marzo una
década, y aproveché la oportunidad para enviar un mensaje de
atencién, ya que tan sélo el uno por ciento de los enfermos de
Alzheimer de las islas tiene plaza en un centro de dfa. Asf lo expli-
c6 la presidenta de Alzheimer Canarias y miembro de la Junta
Directiva de CEAFA, Modesta Gil, quien solicité asi mismo, la
apertura de mds centros terapéuticos con los que reducir las listas
de espera, tanto en hospitales como en centros geridtricos. De
hecho, se calcula que sélo en Canarias padecen esta patologia
cerca de 10.000 personas.

Sin embargo, la carencia de plazas para los enfermos de
Alzheimer no es un problema exclusivo del Archipiélago Canario,
sino que afecta a todas las comunidades. Por ello, segiin explico el
presidente de CEAFA, Emilio Marmaneu, “en muchas ocasiones
nos hemos tenido que constituir casi en empresas para llevar a cabo
proyectos de implantacién de Centros de Dia”. El presidente de la
Confederacién acudi6 a la presentacién de las “Jornadas de refle-
xién y estudio sobre la Enfermedad de Alzheimer” para apoyar con
su presencia el aniversario de esta asociacién, asi como para cono-
cer de primera mano el trabajo y las inquietudes de quienes la com-
ponen.

Foto cedida por Canarias 7.

El pasado catorce de marzo, se presentd
en el Ayuntamiento de Marratx{ el proyecto
del que serd centro pionero para el
Alzheimer y otras demencias en la
Comunidad Auténoma de las Islas Baleares.

Nuevo centro sociosanitario para el Alzheimer en Mallorca

El complejo comenzard a construirse en
el mes de septiembre y costara ocho millones
de euros, se edificard en una parcela de
22.000 metros cuadrados y contard con 80

plazas. En el proyecto se contemplan dos

partes diferenciadas: Un edificio que servird
de acceso y donde se ubicarén las zonas de
formacioén e investigacion sobre la enferme-
dad. Por otra parte, se construirén las llama-
das unidades de vida de unos 800 ¢ 900
metros cuadrados en las que se situardn las
habitaciones con bafios adaptados y los ser-
vicios asistenciales. Estas unidades serén de
dos tipos: Residenciales con habitaciones
individuales y dobles, bafios y zonas de visi-
ta y de terapia, con consultorios médicos,
sala de curas, farmacia y psicologfa entre
otros.

Al acto de presentacién del proyecto
acudieron la Consejera de Presidencia y
Deportes del Gobierno Balear, Marfa Rosa
Puig, el primer teniente-alcalde de la locali-
dad, José Ramén Bauzd y el presidente de la
Federacién Balear de Alzheimer, Guillermo
Ramén Garcfas.

Adems estd prevista la construccion en
el antiguo Hospital Militar de una residencia
y centro de dia para enfermos de Alzheimer
con una capacidad de 47 plazas.



(omparecencia de Emilio Marmaneu en el Conqreso de los Diputados

El pasado 26 de abril comparecfa en la
Comisién del Congreso de los Diputados
sobre el Reglamento del Régimen de la
Dependencia el presidente de CEAFA,
Emilio Marmaneu, acompafiado por la vice-
presidenta de la Confederacién, M?® Rosa
Giner. Dicha comparecencia servird a los
diputados para consensuar la nueva ley que
incluir4 el Libro Blanco de la Dependencia.

En su exposicion, el presidente de

CEAFA destacé los siguientes puntos:

1) La Confederacién apoya la construccién
del centro de referencia sobre Alzheimer
en Salamanca siempre y cuando se ade-
cue a la nueva propuesta en la que estd
trabajando un grupo de representantes de
CEAFA junto al IMSERSO.

2) No faltd la referencia a la ley sobre el
visado de los antipsicdticos para mayores
de 75 afios aprobada por el gobierno y que
entrd en vigor el pasado mes de febrero.
Desde el primer momento CEAFA se ha
mostrado contraria a esta iniciativa por
considerarla injusta y discriminatoria en
especial con los enfermos de Alzheimer.

3) Emilio Marmaneu también criticd que no
se hayan aumentado como se debieran las
prestaciones del plan gerontolégico para
este afio 2005.

4) En general, consideré que la ley de la
dependencia es adecuada si bien habrfa
que estudiar algunas matizaciones con
4nimo de mejorarla.

5) Asi mismo, se plantearon las necesidades
de los enfermos de Alzheimer en especial
las relativas a: Talleres abiertos, centros de
dfa, servicios de atencién domiciliaria, resi-
dencias geri4tricas y cuidados paliativos.

6) En cuanto a la financiacién, desde
CEAFA se planted que se considere den-
tro de los Presupuestos Generales del
Estado. En caso de tener que combinar
financiacién pablica y privada lo éptimo

serfa distribuir el 75% a cargo del sector

Recepcion en el Ayuntamiento de Pamplona

El pasado mes de marzo y con motivo de
su visita a Pamplona, el presidente de
CEAFA, Emilio Marmaneu, fue recibido por
la Excma. Alcaldesa de Pamplona, Dfa.
Yolanda Barcina. Le acompafiaron el presi-
dente de AFAN, José Ramén Godi, la
Directora Ejecutiva de CEAFA, Marfa Soria,
el asesor econdmico de la Confederacién,
Marcos Gonzélez y la asesora juridica, Idoia
Zulet.

La recepcién brindé la oportunidad de
reforzar lazos entre ambas instituciones, ya
que CEAFA ha contado desde el primer
momento con el apoyo del consistorio en pro-
yectos tan importantes como la construccion
su nueva sede nacional que inaugurd la propia
alcaldesa el ocho de mayo de 2003.

No es la primera vez que Dfia. Yolanda
Barcina recibe a representantes de la
Confederacién. En el afio 2000 y con moti-

piblico y el 25% restante por parte del
privado.

7) Por su parte, el Partido Popular reclamé
que no se hubieran depositado ya los
1.000 millones de pesetas que, segtin esta-
ba previsto, tenfan que haber sido ya
invertidos por el Gobierno.

En general, el presidente de CEAFA se
mostré satisfecho por tener la oportunidad
de revindicar las necesidades de los enfer-
mos de Alzheimer en el Congreso de los
Diputados. No obstante, aposté por seguir
vigilando el cumplimiento de las propuestas
ofrecidas por la Confederacion.

Foto cedida por Diario de Navarra.

vo de la concesién de La Cruz de Oro de la

Orden Civil de la Solidaridad Social otorga-

da a CEAFA se celebré otra recepcién en el
consistorio pamplonés.



Entrevista a Edvardo Rodriquez Rovira, presidente de CEOMA
“Nos encanta saber que ahora tenemos especialistas muy cualificados sobre

Alzheimer en la Confederacidn y os apoyaremos e todo lo que podamos”

Desde este ano (EAFA forma parte también de la Confederacion Espanola de Organizaciones de Mayores, (EOMA, de la que Eduardo Rodriquez Rovira
es presidente. Esta organizacion nacio en el aiio 2000 para el servicio, la coordinacin, el estudio y la defensa de los intereses de las
personas mayores y, en apenas cuatro anos, se ha consolidado como un interlocutor de estas organizaciones ante la Administracion.

E.M. En 1992, la Fundacidn Independiente de la que usted
es miembro realizo un estudio sobre la sociedad espafiola y
considerd que los mayores merecian mas atencion. ;Cuales
fueron esas necesidades detectadas que llevaron al nacimien-
to de CEOMA?

E.R.R: La poca presencia publica de las personas mayores,
cuyas necesidades no podian estar representadas al mas alto
nivel por los miles de asociaciones existentes, con escasa
capacidad de influencia cada una de ellas. El movimiento de las
personas de edad estaba muy fragmentado y hacia falta coordi-
nacion del mismo para aumentar la eficacia de sus reivindica-
ciones. EL envejecimiento de la poblacion hace que la impor-
tancia de su sector de mas edad sea cada vez mayor

E.M. CEOMA agrupa a Federaciones y Asociaciones de
mayores pertenecientes a campos muy diversos, ;cual es el
funcionamiento de su Confederacion?

E.R.R: En estos momentos CEOMA agrupa a 38 grandes enti-
dades nacionales o autondmicas. Los socios de algunas de ellas
se cuentan por cientos de miles. En conjunto pasaremos en estos
momentos del millon de afiliados de base, agrupados en unas
1.600 asociaciones. La Confederacion es la clpula y tiene como
fin representar los intereses generales de las personas mayores.
No realiza labor asistencial que es propia de las asociaciones. No
se trata de sustituir sino de complementar y realizar aquellas
actividades que no pueden realizar las confederadas. Por ejemplo
ser interlocutor valido a nivel estatal en temas como pensiones,
seguridad social, de dicriminacion, etc.

E.M. Expliquenos brevemente en qué consiste el proyecto
de “Desatar a los mayores y al enfermo de Alzheimer”.

E.R.R: Es un proyecto, financiado por la Fundacion
Iberdrola que tiene como finalidad evitar el uso de sujeciones,
tanto fisicas como quimicas, en personas mayores y enfermos
de Alzheimer. Para la consecucion de este fin Ultimo ha sido
necesario llevar a cabo un proceso de investigacion previo que
ha analizado diferentes vertientes del problema: La percepcion
de los profesionales, de los directivos de los centros y de la
sociedad en general. Estos anlisis son imprescindibles ya que
parten de la hipotesis de que el uso excesivo de sujeciones se
basa en que no se percibe, ni siquiera por los propios profesio-
nales como un problema.

Desde CEOMA estamos muy satisfechos con el resultado
sobre todo porque hemos conseguido crear un grupo de traba-
jo con los agentes més significativos del sector: La Oficina de la
defensora del Paciente de la Comunidad de Madrid, el Instituto

de Bienestar Social de ALava, AFAL Madrid, el Centro
Reina Sofia para el Estudio de la Violencia y un largo
etcétera que avala con todas las garantias el proyec-
to realizado.

E.M. En este sentido la incorporacion de CEAFA
resultara enriquecedora..

E.R.R: Segln todas las encuestas la principal
preocupacion de las personas mayores es la salud.
Por eso estamos muy presentes en los temas de
salud. Desde el principio hemos tenido contacto con
las Asociaciones de Pacientes y muy especialmente
con las de Alzheimer. Hemos intervenido durante los
dos dltimos afios en todos los debates y foros sobre
la Dependencia y hemos escrito documentos con
nuestra posicion sobre este tema. La enfermedad de
Alzheimer es unas de las causas mas frecuentes de
dependencia, como sabéis muy bien en CEAFA. Nos
encanta saber que ahora tenemos especialistas muy
cualificados sobre Alzheimer en la Confederacidn y os apoyare-
mos en todo lo que podamos.

Hemos cambiado los estatutos para poder admitir a organiza-
ciones que no son propiamente de personas mayores, pero que en
sus objetivos asumen la defensa de sus derechos e intereses. Es
el caso de CEAFA. Los familiares de los pacientes con Alzheimer
no son personas mayores -algunas si que lo seran- y lamentable-
mente estan apareciendo casos en personas relativamente jove-
nes, pero esta claro que los mayores con Alzheimer estan perfec-
tamente representados por sus familiares en CEOMA.

E.M. Recientemente ha firmado junto con el presidente de
CEAFA, y el de la Sociedad Espaiola de Geriatria un comunica-
do contra el visado de los antipsicéticos aprobado por el gobier-
no. ;Como se vive desde su Confederacion esta iniciativa?

E:R:R: Nuestro proximo Congreso Nacional de octubre tra-
tara sobre “Discriminacién por edad”. Una de las ponencias
sobre la que se esta trabajando es la “Discriminacion Sanitaria
del Mayor”. Yo mismo tengo escrito un documento sobre este
tema. Si lo hubiera escrito en marzo en vez de diciembre pasa-
do, lo habria iniciado con este flagrante caso de clamorosa dis-
criminacion por edad. La administracion se ha visto sorprendi-
da porque una sociedad cientifica, una asociacion de pacientes
y una organizacion de personas mayores se hayan unido en la
protesta contra una medida economicista. Sabemos que en los
ambitos sociales relacionados con el tema e incluso en los
generales ha causado impacto nuestra respuesta.




La enfermedad de Alzheimer es la demen-
cia degenerativa primaria por excelencia.
Esta intimamente ligada al envejecimiento,
tiene un curso progresivo, condiciona una
esperanza de vida de unos 5 - 12 afos y se
caracteriza por un deterioro global de las
funciones superiores.

La enfermedad recorre etapas sucesivas
de creciente gravedad. El sintoma inicial
suele ser la pérdida de memoria, la cual
dificulta aprender y retener lo aprendido,
de forma que el paciente pregunta conti-
nuamente lo mismo y no recuerda datos
recientes fundamentales para su actividad
diaria, mientras que el recuerdo de hechos
antiguos estd mejor conservado. No se
recuerdan fechas senaladas, se olvidan
nombres de personas muy conocidas o
resulta imposible encontrar algunos obje-
tos personales cuando no se recuerdan
donde se guardaron.

El segundo dato llamativo es la alteracion
del lenguaje, una dificultad para encontrar
la palabra. No recuerda el nombre de obje-
tos de uso comin y pierde facilmente el
hilo de la conversacion. La dificultad para
la comprension le impide seguir el argu-
mento de las peliculas o compren-

der lo leido.
La desorientacion es otro
dato importante. Los pri-
meros fallos aparecen en
la orientacion temporal
(no sabe el dia en que se
vive, el ano, el mes...),
mientras que mas tardiamen-
te aparece la desorientacion espa-
cial (se toman direcciones equivocadas, se

CONFEDERACION
ESPAMNOLA DE
FAMILIARES DE
EMFERMOS DE]
ALIHEIMER]
Y OTRAS DEMENCIAS

es incapaz de aprender nuevas rutas...)
Inicialmente se alteran las actividades ins-
trumentales: Utilizar el teléfono, coger el
autobus, conducir el coche, ir de compras,
ocuparse de su propia medicacion, planifi-
car una comida o manejar correctamente
el dinero. Tardiamente, el enfermo no
puede desarrollar las actividades basicas
de la vida diaria, necesarias para el auto-
cuidado (vestido, aseo, bafio y comer).
Durante el curso de la enfermedad apare-
cen manifestaciones conductuales. Entre
ellas: Sintomas de depresion y ansiedad,
pérdida de iniciativa, delirios y/o alucina-
ciones, falsas percepciones o identificacio-
nes, insomnio, agresividad (verbal o fisi-
ca), vagabundeo...

El defecto colinérgico, intenso en la enfer-
medad de Alzheimer, es responsable de
muchas de las alteraciones cognitivas y de
algunos de los sintomas psiquicos. Los
inhibidores de la acetilcolinesterasa cere-
bral son los primeros farmacos que han
demostrado un grado suficiente de mejoria
de la disfuncion cognitiva en la enfermedad
de Alzheimer como para ser aprobado su
uso con esta indicacion. En la actualidad se
dispone en el mercado espanol de tres
inhibidores de la acetilcolinesterasa cere-
bral:  Donepezilo, Rivastigmina vy
Galantamina. El tratamiento colinérgico
pretende mejorar la cognicién, disminuir el
trastorno conductual y mantener la inde-
pendencia funcional. Los efectos indesea-
bles mas frecuentes son debidos a su lige-
ro efecto colinomimético periférico:
Nauseas, vomitos, diarrea y dolor abdomi-
nal. Estos efectos secundarios, que son
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dependientes de la dosis y de la sensibili-
dad particular de cada individuo, obligan a
comenzar el tratamiento con una pauta de
dosis progresivamente ascendente.

Una alteracion muy peligrosa para las neu-
ronas es la alta concentracion de otro neuro-
transmisor llamado glutamato. El exceso de
glutamato produce una entrada masiva de
calcio dentro de la neurona, lo que conduce a
su muerte. Si se frena la accion de esta se
pueden salvar neuronas en la enfermedad
de Alzheimer y en otras enfermedades neu-
rodegenerativas. La Memantina consigue
este efecto, al impedir que el exceso de glu-
tamato actle sobre la molécula receptora
del mismo en la neurona contigua evitando
asi que se inunde de calcio lo que seria mor-
tal para esa neurona.

Los sintomas conductuales y psicoldgicos
perturban la convivencia con el enfermo y
representan la principal fuente de sobre-
carga para el cuidador, por lo que el trata-
miento farmacoldgico apropiado es muy
importante.

La elevada prevalencia de la enfermedad
de Alzheimer y otras demencias constituye
un asunto de primer orden y origina un
importante nimero de problemas sociosa-
nitarios y familiares, los cuales, junto al
aumento en el conocimiento cientifico y el
desarrollo de nuevos farmacos, ha deter-
minado un aumento de la demanda de las
prestaciones sanitarias y un incremento
notable en el nivel de informacion de los
ciudadanos.

Rocio Hervds Navidad
Neurdloga. Unidad de Demencia
Hospital Traumatoldgico de Granada




Sequimos creciendo

Damos la bienvenida a AFAPO perteneciente a la Federacién
Gallega de Alzheimer asi como a las nuevas Asociaciones de la
Confederacién Andaluza. Ahora la CONFEAFA se compone de
ocho Federaciones Provinciales de asociaciones que agrupan a su vez
a 70 Asociaciones. También se han unido a nosotros las Asociaciones
de la Federacién Aragonesa; AFA Bajo Aragén Los Calatravos y
AFA Bajo Aragén Adaba asi como AFA Valladolid de la Federacién
de Castilla- Leén. Asf, CEAFA cuenta ya con 200 Asociaciones loca-
les repartidas por toda Espafia. Damos la més cordial bienvenida a
estas nuevas asociaciones.

Horario de verano

Para informacién de las Asociaciones miembros de CEAFA vy
entidades relacionadas con la Confederacién, avisamos que, del 20 de
junio al 31 de agosto la Secretarfa Técnica de CEAFA trabajaré en
horario de verano, de ocho de la mafiana a tres de tarde.

a Fundauon MAPFR[ Guanarteme Ia
Asociacion Alzheimer y Dragon (anarias, se
unen para mejorar la calidad de vida de los

pacientes
El pasado martes, cinco de abril, la Fundacion MAPFRE
Guanarteme, puso a disposicién de la Asociacién Alzheimer Canarias

un Fiat Ducato 15 Combi, adquirido en Dragén Canarias, concesio-
nario oficial de Fiat Vehiculos Comerciales para la provincia de Las
Palmas.

En el acto de entrega, que se realizé en los exteriores del edificio
de la Fundacién, estuvieron presentes por parte de la Asociacién de
Alzheimer Canarias, su Presidenta Dofia Modesta Gil, Don Fernando
Arencibia Hernandez, Presidente de la Fundacién MAPFRE, y Dofia

Esther Martel Gil. G de lami La Fundacién Maria Wolf organizé en Madrid los pasados 12
sther Martel Gil, Gerente de la misma. y 13 de mayo el Congreso “las Jornadas Terapias no

El vehiculo es, por sus dimensiones internas y caracterfsticas Farmacoldgicas para Alzheimer” , a las que asistieron entre

técnicas, ideal para cumplir con las necesidades de transporte que la otros el presidente de CEAFA y Maria Fernanda Aydn por
Asociacién Alzheimer y sus pacientes demandan. parte de Obra Social Caja Madrid.

amma recursos asistenciales

Un nuevo enfoque de atencion
gerontoldgica

Servicios residenciales, Centros de Dia, Atencién
domiciliaria, Teleasistencia, Unidades especializadas
de Alzheimer.

Servicios a profesionales: Central de Compras.
Consultoria de Calidad, Formacion gerontoldgica.
Red de Centros: Amma Mutilva, Amma Ibafieta, Amma Oblatas, Amma Betelu, 902 1 00 999

Amma Argaray en Navarra. Amma El Pinar en Cuenca, Amma teia en Barcelona,
Amma Arganzuela en Madrid. www.amma.es

“en buenas manos”



No dejemos

que la enfermedad
de Alzheimer

nos quite nuestrus
recuerdos.

En Lundbeck seguirmos
investigando
para conseguirlo.

Ganador del Premio GALIEN Nacional 2004
al MEJOR MEDICAMENTO



