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Características 
de la 
dependencia 
tipo Alzheimer

Se genera en el binomio y es bidireccional

Tiene como origen la situación de dependencia física y 
cognitiva del o la paciente

Va a tener consecuencias físicas, psíquicas y emocionales, 
económicas, laborales, fiscales y legales en la persona 
cuidadora

Puede producir la exclusión social de la persona cuidadora, 
no exclusivamente por causas económicas 

Va a afectar a la persona cuidadora llegándole a producir un 
vacío personal que perdurará en el tiempo y puede requerir 
cuidados especializados



Prevención

MODELO DE ATENCIÓN A LA DEPENDENCIA TIPO ALZHEIMER 
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Se profundiza en 
la búsqueda de la 
igualdad en 
sentido amplio 
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envejecimiento y 
el edadismo se 
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culpabilizadora
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La sensiblización
y la 
concienciación 
ante las 
demencias se 
trabajan como 
derechos de 
ciudadanía 
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Resultados esperables combatir la 
dependencia tipo Alzheimer



Áreas de atención

Paciente

Persona cuidadora familiar

Relación entre ambos

Herramientas

Ley de dependencia

Plan Integral de Alzheimer

Otras legislaciones, estrategias, planes y 
programas

CEAFA

Cómo estamos trabajando hoy 



❑ Herramientas: Ley de dependencia

4 requisitos 8 prestaciones

✓Tener nacionalidad española
✓Tener más de 3 años
✓Tener reconocido un grado de 

dependencia
✓5 años de residencia en 

España, 2 antes de la solicitud

✓Económicas:
1. Vinculadas al servicio
2. De asistencia personal 
3. Cuidados en el entorno 

familiar

✓Servicios:
4. Prevención
5. Teleasistencia
6. Ayuda a domicilio (SAD)
7. Centro de Dia y Noche
8. Atención residencial



❑ Herramientas: PIA 2019-2023



❑ Herramientas: Otras legislaciones, estrategias, planes y programas

✓ Objetivo:  Generar modelos de convivencia
Cambio cultural

BOE-A-2021-9233 Ley 8/2021, de 2 de junio, por la que se reforma la legislación civil y 
procesal para el apoyo a las personas con discapacidad en el ejercicio de su capacidad 
jurídica.
BOE-A-2013-12632 Real Decreto Legislativo 1/2013, de 29 de noviembre, por el que 
se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de derechos de las personas con 
discapacidad y de su inclusión social.
LEY 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del paciente y 
de derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica.
Estrategia Nacional de Personas Mayores para un Envejecimiento Activo y para su 
Buen Trato 2018–2021.
Programa entornos amigables de CEAFA
Consecuencias de la EA y otras demencias en las personas cuidadoras familiares CEAFA
Programa de reactivación de las personas cuidadoras familiares CEAFA 

https://www.boe.es/boe/dias/2002/11/15/pdfs/A40126-40132.pdf


❑ Herramientas: CEAFA
✓ Objetivo: Un mundo libre de Alzheimer y sus consecuencias

www. Ceafa.es



CEAFA aporta:

✓Estructura ✓Recursos 

✓Conocimiento ✓Estrategia 



https://www.ceafa.es/files/2021/02/informe-mapa-de-recursos-ceafa-federaciones-
2019-compressed.pdf



https://www.ceafa.es/files/2021/02/informe-mapa-de-recursos-ceafa-federaciones-2019-compressed.pdf





Modelo básico de atención a excuidadores



Programa Focal Excuidadores Expertos “ex_EX”

El Programa Focal Excuidadores Expertos “ex_EX” se ha

adaptado a 3 rangos de edad:

a. Personas excuidadoras de 39 años y menos

b. Personas excuidadoras de 40-69 años

c. Personas excuidadoras de 70 y más años

EJE 1: PROGRAMA “VOLUNTARIADO EXCUIDADORES PROACTIVOS”

o Objetivo: Rejuvenecer el voluntariado

o Dirigido a: Excuidadores de 39 y menos años

EJE 2: PROGRAMA “VOLUNTARIADO EXCUIDADORES TERAPÉUTICOS”

o Objetivo: Reactivar a los voluntarios

o Dirigido a: Excuidadores de 40-69 años

EJE 3: PROGRAMA “VOLUNTARIADO EXCUIDADORES SOCIALES”

o Objetivo: Conectar a los voluntarios

o Dirigido a: Excuidadores de 69 y más años



► Los excuidadores son fuente de talento de las organizaciones

► No son simples números, su experiencia y calidad personal es

valiosa para las organizaciones, instituciones, empresas y la

sociedad en general

► Aprovechar el conocimiento adquirido durante el período de cuidados

y convertirlo en aspectos claves para encontrar, mejorar o cambiar su

trabajo

► Darle a la experiencia adquirida el valor que tiene, sin menospreciar

el período pasado

► Contextualizar el conocimiento nuevo en las demandas socio-

laborales actuales

► Actualizar la experiencia y aplicarla de acuerdo a las expectativas de

vida

Premisas



1. Acometer integrada y diferencialmente todo el espectro de necesidades

detectadas en los excuidadores

2. Proporcionar a los excuidadores, de forma adaptada y focalizada, las

herramientas competenciales y materiales para hacer posible su apoyo a

otros excuidadores y cuidadores en activo

3. Descubrir modelos expandidos de cuidados a cuidadores

4. Incorporar la promoción de la salud y la prevención en la atención a

excuidadores con colaboración entre éstos y otros sistemas

multidisciplinares, avanzando en soluciones integradas que respondan a sus

necesidades

5. La colaboración y coordinación entre los sistemas públicos de atención

sociosanitaria y las organizaciones

6. Categorizar los programas de apoyo y operativización de las capacidades,

experiencias y competencias de los excuidadores

7. Asignar un valor socioeconómico a la figura del excuidador experto

Objetivos



Fundación CEAFA Fundación

Objetivo:
Promover la generación de 
conocimiento, la innovación 
asociativa y la lucha contra las 
consecuencias de la enfermedad de 
Alzheimer y otras demencias



Para el mejor cumplimiento de sus fines, la Fundación puede realizar, entre otras, 
las siguientes actividades:
1. Acciones de apoyo a la investigación en materia de dependencia y demencia. 

2. Apoyo a proyectos de investigación biomédica y social que resulten de interés para generar conocimiento. 
3. Impulsar iniciativas o proyectos innovadores que contribuyan a la consolidación y cohesión asociativa. 
4. Apoyo a la estructura en la generación de nuevas estrategias de atención a las personas afectadas 

(binomio) como medio para mejorar la calidad de sus vidas. 

5. Premiar y reconocer las ideas, propuestas, o proyectos que contribuyan a la innovación en el Alzheimer y 
otras demencias. 

6. El apoyo a la acción política de la entidad fundadora CEAFA y sus actividades y alianzas estratégicas 

7. El apoyo a los planes operativos de la entidad fundadora CEAFA y sus actividades y alianzas tácticas. 
8. La transferencia de todo el conocimiento que se genere en el marco y por la acción del entorno 

fundacional. 
9. Gestionar los fondos aportados por la entidad fundadora CEAFA. 

10. Procurar la obtención de nuevos fondos para aplicar a sus fines fundacionales. 

11. Financiar proyectos de investigación social o socio sanitaria promovidos, preferentemente, por miembros 
de la estructura confederal de la entidad fundadora CEAFA. 

12. Generar becas de apoyo a proyectos de investigación biomédica 

13. Disponer de partidas específicas para facilitar microcréditos a las entidades confederadas de la entidad 
fundadora CEAFA. 

14. Favorecer la creación, en colaboración con la entidad fundadora CEAFA y sus entidades miembros, de 
grupos de trabajo compuestos por personas diagnosticadas que puedan incorporarse, en un momento 
dado, al PEPA (Panel de Expertos de Personas con Alzheimer) promovido por la entidad fundadora CEAFA. 

15. Organizar, de manera conjunta con la entidad fundadora CEAFA actos de presentación de reivindicaciones, 
demandas y/o propuestas. 

16. Ejercer las actividades económicas `precisas para el cumplimiento de los fines. 

17. Y, de modo genérico, llevar a cabo cuantas actuaciones sean conducentes al mejor logro de sus fines. 



Conclusiones

✓ La dependencia tipo Alzheimer es una situación específica que afecta a las personas 
con Alzheimer, sus cuidadores familiares y la relación que mantienen entre ellos. 
Compromete tres elementos fundamentales

✓ Cada uno de esos elementos presenta unas necesidades de atención específicas. 
Abordaje diferencial

✓ Todos los elementos juntos agravan el peso de las consecuencias de la EA en las 
familias. Abordaje integrado

✓ Es un problema que tiene solución. Recursos necesarios, suficientes y adaptados
✓ Requiere acciones en el campo sociosanitario, pero también acciones dirigidas a 

luchar contra el estigma de la EA, los estereotipos sociales y el edadismo contra las 
personas mayores. Cambio cultural
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