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Carta a mis abuelos

Me da pena que no me hayáis podido ver crecer y madurar.

Todavía me queda mucho y sé qué vais a estar conmigo.

Ya nada es igual, todos hemos crecido y nos hemos vuelto maduros.

Inés y yo ya somos mayores, ya vamos un poco a lo nuestro, muchas veces se nos olvidan “las 
cosas importantes” como poner a la familia antes de todo.

Para mí no ha sido fácil, problemas con los chicos, las amigas el cole ó peleas con la familia.

Se me ha juntado todo y a veces me sentía sola.

Muchos recuerdos con vosotros pasan por mi cabeza a diario y cuando me ocurre, me agarro 
fuerte a la medalla que llevo con vuestros nombres .no 

Son pequeños momentos vividos con vosotros pero están ahí muy presentes siempre.

Sois lo más importante y mi mayor apoyo en esos momentos en los que estoy un poco baja: 
vosotros me animáis con vuestros recuerdos.

Sueño con aquéllos besos y abrazos que nos dabais tan fuertes que casi nos faltaba el aliento

Me da pena no tener más recuerdos tuyos abuelo Manuel te fuiste pronto, yo era tu “chiqui 
pequeña”. Papá y tú os parecéis mucho, por eso me gusta estar con él.

Siempre me acordaré de la nata montada y de los arreglos de las cosas porque me gustaba 
mirar cuando tocaba hacer “chapuzas en casa”

Este recuero es para el abuelo Fernando, te fuiste pronto en el mejor momento y bueno por 
una parte eso me alegra, todavía me debes un paseo en bici disfrutando de la naturaleza del parral 
y de la isla, del mar en el norte y de tantas cosas bonitas, gracias por habernos hecho que estos 
recuerdos sigan vivos.

LAS HERIDAS SEGUIRÁN AHÍ PERO DEJARAN DE DOLER.

NOTA: ESTA CARTA LA ESCRIBIÓ MI NIETA DE 14 AÑOSA SUS DOS ABUELOS, ME EMOCIONÉ 
TANTO QUE LE PEDÍ PERMISO PARA COMPARTIRLA CON TODOS VOSOTROS ABUELOS Y ABUE-

LAS QUE TENEIS ALREDEDOR NIETOS Y NIETAS, Y NIETAS TAN MARAVILLOSA COMO ESTA.

CENTROS DE DÍA:
C/ Loudun, 10

09006 BURGOS - Telf: 947 239 809
C/ San Julián, 7 bajo

09002 BURGOS - Telf: 947 205 262
afaburgos@gmail.com

www.alzheimerburgos.com
TALLER DE MEMORIA:
C/ El Ferial, 10 bajo B

09240 BRIVIESCA - Tel: 947 590 144
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NOTICIAS 

Los días 17, 18, 19 y 20 de 
mayo han visitado de for-
ma gratuita la Catedral al-
gunos usuarios de los Cen-
tros de Día de San Julián y 
Loudun, de los Talleres de 
Estimulación y del Servicio 
de Atención Especializada 
a Domicilio, con motivo del 
VIII Centenario de nuestra 
Catedral.

El miércoles 25 de mayo el Delegado de la 
Junta, D. Roberto Sáiz mantuvo una entrevis-
ta con Mª Eloisa Bellostas Sagredo, Presidenta 
de la Asociación Alzheimer Burgos. Estuvieron 
acompañados por la Gerente Territorial de Ser-
vicios Sociales Dª Mª Antonio Paniego.
Se informó de los Programas y Proyectos que 

la entidad está llevando a cabo.

VISITA A LA

VISITA AL DELEGADO TERRITORIAL DE 
LA JUNTA DE CASTILLA Y LEÓN

CATEDRAL



5

Aunque ya ha pasado casi medio año no 
queremos olvidar y queremos recordar el 
emotivo Acto que tuvo lugar en la Catedral 
de Burgos con motivo de su VIII Centenario.

La Escalera del Sarmental de la Catedral de 
Burgos acogió la celebración del acto ‘Ilumi-
nar la memoria’, un evento organizado por 
la Fundación VIII Centenario de la Catedral. 
Burgos 2021 y la Asociación de Familiares 
de Enfermos de Alzhéimer (Afabur), con el 
objetivo de apoyar y rendir homenaje a las 
personas que padecen esta enfermedad y a 
sus familiares.

Durante el acto se procedió al encendido de 
800 velas y la lectura de un poema y diez ale-
gatos. El encuentro contó con la asistencia 
del presidente de la Fundación VIII Centena-
rio de la Catedral. Burgos 2021, Mario Iceta; 
la presidenta de Afabur, María Eloísa Bellotas 
y el deán de la Catedral de Burgos, D. Vicente 
Rebollo. El evento finalizó con un recital de 
villancicos a cargo del Orfeón Burgalés desde 
la llama ‘terraza’ de la Catedral hacia la plaza 
del Rey San Fernando.

La Fundación Caja Rural Burgos ha firmado un acuerdo con 
la Asociación de enfermos de Alzheimer de la ciudad me-
diante el cual entregan a AFABUR 3.700 euros.
El presidente de Fundación Caja Rural Burgos, Tomás Fisac, 

destacó que la pandemia supuso una pérdida de ingresos 
a la Asociación que les ha 
impedido la adquisición 
de productos importan-
tes para su labor del día a 
día, y que va a servir para 
mantener la rehabilitación 
y estimulación con los 
afectados.

FUNDACIÓN CAJA RURAL ENTREGA 
3.700€ A LA ASOCIACIÓN

ILUMINA LA memoria
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PERO SI NO 
ME HACE 
FALTA!!!!!

Mi madre siempre iba impecable. Su 
ducha y cambio de ropa diario, peluque-
ría semanal, los domingos sin falta lim-
piar los zapatos con betún y frotándolos 
bien para sacar todo el brillo… era digna 
del mejor de los anuncios.

No recuerdo en que momento su as-
pecto dejó de preocuparla. Dejó de 
asearse, de cambiarse de ropa tan ame-
nudo, de ir a la peluquería…. Con cuida-
do y tacto intentábamos recordarla que 
debía ducharse, ponerse ropa limpia…. 
Pero cualquier insinuación por nuestra 
parte con respecto a su higiene termi-
naba en discusión, para encima no con-
seguir nada….

En bastantes ocasiones, antes incluso de tener un diagnóstico de alzheimer u otra demencia, podemos empezar 
a observar en nuestro familiar, como va descuidando su higiene personal.
El aseo es fundamental para prevenir la aparición de enfermedades e infecciones y para mantener la dignidad 
del paciente cuando éste ya ha perdido la capacidad de hacerlo por sí mismo, pero a la vez es uno de los momen-

tos más conflictivos para el cuidador.
En este artículo me gustaría daros unas pequeñas pautas y/o recomendaciones, para que el momento del aseo no se 
convierta en una pelea.

Información importante
Antes que nada quería daros unas indicaciones de dos aspectos muy importantes antes de el aseo propiamente dicho, 
que son:

A. Características importantes que debe tener el baño.
Uno de los objetivos a la hora del aseo de los pacientes con alzheimer es evitar las caídas, y para ello es aconsejable:

•	 Sustituir la bañera por un plato de ducha.Es importante ayudar al enfermo en la entrada y salida de la bañe-
ra. Si no se puede hacer el cambio, hay dispositivos como la silla giratoria, que facilita el acceso a la bañera. 

De esta manera, y una vez sentado, La silla gira, y solo 
hay que levantar Las piernas, para poder acceder a la 
bañera sin dificultad. (Servicio de Préstamo en el cen-
tro de día).
•	 Podemos utilizar alfombrillas antideslizantes Y 
asideras para entrar y salir, y ayudarnos de una ban-
queta durante el baño. (Servicio de Préstamo en el cen-
tro de día).
•	 La puerta del baño no debe tener un pestillo para 
evitar que el enfermo se encierre dentro.
•	 En ocasiones puede ser necesario tapar o quitar los 
espejos, ya que las personas con alzheimer pueden no 
reconocerse, y se alteran al ver a una persona reflejada.
•	 Muchos pacientes padecen insomnio, por lo que es 
habitual que se levanten por la noche al baño. Para evi-
tar caídas podemos dejar una luz encendida, tanto en 
la habitación como en el cuarto de baño, que les sirva 
de referencia.
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B. Preparación del baño
• Las rutinas para los enfermos de alzheimer son muy importantes. 

Por ello debemos respetar las costumbres con respecto a la ducha 
que ellos tengan.

• A la hora de preparar la ducha o baño es aconsejable dejar fuera 
solamente los productos que vayamos a necesitar, e intentar re-
ducir su número al máximo posible. El resto de productos de baño 
deben guardarse en armarios bajo llave o inaccesibles para el pa-
ciente. 

• Tanto si vamos a llenar la bañera como si vamos a usar una ducha, 
el agua debe estar a una temperatura adecuada para evitar que-
maduras. 

Pautas y recomendaciones para el aseo.
•	  El momento de aseo puede ser una oportunidad para refor-

zar la autonomía de vuestro familiar, en los casos que sea po-
sible. Debemos dejar que el paciente realice las tareas de las 
que sea capaz y ayudarle en aquellas que no pueda hacer.

•	  También es importante la higiene de manos y dejar que sean 
ellos mismos los que se laven, pero asegurándonos de que 
están limpias cuando acaben. Las uñas no deben dejarse lar-
gas y han de cortarse en cuadrado y limarse para evitar encar-
naciones, tanto en las manos como en los pies.

•	  En cuanto al pelo, es mejor mantenerlo corto, ya que facili-
ta la higiene y el secado, sobre todo cuando ellos pierden la 
autonomía.

Cuidado personal después del baño
•	 Una vez acabado el baño, aquellos pacientes que sean capa-

ces deben secarse solos. Es importante que todas las partes 
queden bien secas y que se utilicen toallas para realizar este 
secado.

•	 La sequedad de la piel es un problema muy frecuente en per-
sonas de edad avanzada, por lo que después del baño debe-
mos centrarnos en la hidratación, usando una crema hidra-
tante adecuada. 

•	 La sequedad bucal también es muy frecuente en estos pa-
cientes, no solo porque los mayores suelen reducir la ingesta 
de líquidos (incluso algunos tienen problemas de deglución) 
y producen menos saliva, sino también porque muchos de 
ellos toman además fármacos que reducen la secreción. 

•	 El cacao labial o la vaselina pueden evitar que se resequen 
los labios, y la saliva artificial evita que se reseque el interior 
de la boca. 

•	 En los pacientes con enfermedad más avanzada se van a acu-
mular secreciones secas en la boca, que podemos eliminar 
con una gasa enrollada en una cuchara de plástico.

•	 A la hora de vestir al paciente escogeremos siempre ropa 
cómoda para quitar y poner (velcros, sin botones), medias o 
calcetines que no aprieten y sean suaves, y zapatos cómodos, 
sin cordones.
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Consejos generales para el cuidador

•	 Crear una rutina basada en hábitos de higiene previos del paciente.
•	 Preparar el baño antes de llevar al paciente.
•	 Si la persona se puede desvestir sola, pero después en el baño necesita asistencia y eso le produce pudor, se 

le puede dejar un bañador.
•	 No dejarle nunca solo. La persona que le ducha no debe encontrarse ocupada en otra actividad cuando esté 

ayudando en la tarea del baño.
•	 Hablar con calma y no utilizar lenguaje complejo o frases largas, manteniendo el contacto visual. Hay que ser 

paciente para que pueda hacer las cosas a su propio ritmo.
•	 No plantear el aseo como un castigo, y si no se quiere bañar, no obligarle. Esperar a otro momento, o incluso 

otro día.
•	 Otro trucopara distraerle es hablarles de cosas agradables para ellos… (anécdotas antiguas, hobbies, nie-

tos…).
•	 La música, si les gusta, puede ser un buen aliado. Podemos llevarles al baño cantando y/o bailando, ponerle 

música durante la ducha….
•	 Si el momento de desnudarse les pone nerviosos, debemos ser muy sutiles, e intentar darnos la vuelta, cu-

brirles con la toalla para ofrecerles algo de intimidad… si se asea la parte delantera, mientras nosotros les 
aseamos la trasera, estarán más pendientes de lo que hacen, y no de la ayuda que están recibiendo.

•	 Es importante no discutir ni crear situaciones tensas, para que no cojan recelo al momento de la ducha. Lo 
mejor es cambiar de tema, o no decir nada.

•	 También puede ser una opción lavar una parte del cuerpo cada día. Lavar el cabello otro sin necesidad de 
estar dentro de la ducha… 

•	 Los días más complicados se les puede limpiar con este tipo de productos:

EN LAS FARMACIAS VENDEN GORROS PARA LIMPIAR EL PELO EN SECO. INCLUSO SE PUEDEN METER AL MICROON-
DAS Y CALENTARLO UN POCO PARA QUE NO LES DE SENSACIÓN. 
CUANDO EL QUE LES CAIGA AGUA EN LA CARA ES UN SERIO PROBLEMA, O  EN EL CASO DE QUE ESTÉN ENCAMA-
DOS, SON UNA BUENA OPCIÓN. 

IGUALMENTE, EXISTEN EN LA FARMACIA TOALLITAS LIMPIADORAS, QUE TAMBIÉN SE CALIENTAN 
EN EL MICROONDAS SI NO QUEREMOS QUE ESTÉN TAN FRÍAS, Y QUE SIRVEN PARA ASEAR TODO 
EL CUERPO.

Conclusiones finales
•	 El aseo diario suele ser un momento conflictivo para las personas con alzheimer u otras demencias, por lo 

que debemos tratarlo con especial delicadeza.
•	 Nuca obligar. Esperar un rato o incluso un día.
•	 Paciencia…. Es fundamental para vencer las dificultades.
•	 Siempre existe una manera de hacerlo, solo hay que encontrar lo que mejor funciona con nuestro familiar.

Y ya solo me queda recordaros que las puertas de la asociación alzheimer burgos siempre están abiertas para que 
podáis venir o llamar, y preguntarnos de forma más concreta sobre las dificultades que encontrais en vuestro día a día 
como cuidadores.

Noemi E. Blanco Alvaro, Enfermera.
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LA FIGURA DEL 
FISIOTERAPEUTA 

En los Centros de Día de la 
Asociación de Alzheimer 
de Burgos contamos con 
dos fisioterapeutas y nos 
aportan su visión de la 
figura del Fisioterapeuta.

Julia Herrero Lobato
Los fisioterapeutas forman parte del equipo multidisciplinario de la Asociación.
El objetivo de la fisioterapia en Alzheimer es mantener al máximo la autonomía de la persona, así como mejorar 

o mantener sus capacidades físicas para preservar su bienestar, manteniendo, en la medida de lo posible, su movi-
lidad (articular y muscular),la marcha y el equilibrio, evitando caídas, úlceras por inmovilidad o aliviando los dolores 
y problemas asociados que puedan surgir en las diferentes fases. Para ello se elaboran planes tanto colectivos como 
planes individualizados, por fases de evolución de la enfermedad. 

Los planes individualizados no solo estarán centrados en la patología individual, sino también en gustos e intere-
ses personales, valorando estado de ánimo, entorno… para que la intervención terapéutica pueda estar adaptada al 
máximo al usuario y así pueda realizar las actividades de la mejor manera posible. El plan de tratamiento en sesio-
nes individualizadas va a depender mucho en el momento de la enfermedad que se encuentre la persona ylos ob-
jetivos serán mucho más específicos, como alivio del dolor articulares y musculares, mejora o mantenimiento de la 
marcha, transferencias autónomas… En fases más avanzadas la actividad será mucho más asistida, llegando incluso 
a intervención pasiva orientada a evitar problemas por inmovilidad, mediante cambios posturales, tratamiento del 
dolor, movilizaciones pasivas, higiene postural… 

La intervención colectiva se realiza, en general, en grupos más o menos homogéneos, según capacidad cognitiva, 
en ello se realizan actividades que ayudan al mantenimiento y aumento de sus capacidades físicas, así como esti-
mulación cognitiva, orientadas a mantener al máximo su autonomía, evitar caídas u otros problemas asociados al 
aparato locomotor. Se realiza tanto con sesiones sencillas de movilización general como sesiones de psicomotri-
cidad donde la intervención terapéutica combina tanto los aspectos físicos como cognitivos, dirigidos al manteni-
miento de reacciones de equilibrio, esquema corporal, reflejos…y mejora anímica y sociabilización.

Sergio Munguía López
La figura del fisioterapeuta cumple un papel fundamental en el tratamiento 

de la enfermedad del Alzheimer enmarcado dentro del equipo multidisciplinar.
La fisioterapia está enfocada en mejorar y mantener la calidad de vida del 

paciente durante el transcurso de su enfermedad. Uno de los principales ob-
jetivos del fisioterapeuta es mantener las capacidades físicas del paciente y 
con ello fomentar su mayor grado de independencia.

La enfermedad cursa con varias fases siendo fundamental realizar un diag-
nóstico de calidad marcando los objetivos a conseguir con el paciente. 

En fases tempranas de la enfermedad nos plantearemos mantener y poten-
ciar la marcha y el equilibrio, evitar caídas y trabajar la fuerza para favorecer a 
familiares y personal del equipo multidisciplinar las transferencias. 

Por otro lado, en fases más avanzadas de la enfermedad, se trabaja la movi-
lización de las articulaciones de forma activo-asistida o de forma pasiva para 
evitar úlceras o mantener una buena higiene postural.

En cuanto al tratamiento, se realizan sesiones de forma individual o grupal, 
divididos según el nivel cognitivo. Las actividades que se realizan se intentan 
adaptar a los gustos del paciente y de esta forma no sólo trabajar a nivel físico 
sino a nivel cognitivo y social.

El fisioterapeuta y el equipo multidisciplinar del que forma parte buscan el 
mayor grado de independencia y satisfacción del paciente y su familia.
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Donaciones Solidarias 
Taller De Memoria En Briviesca

En este año 2022 hemos recibido dos do-
naciones solidarias en los Talleres de Bri-
viesca.
En el mes de marzo Cristina Martínez, pro-

pietaria de la Farmacia de C/Mayor 60 de 
Briviesca, en colaboración con Farma Soli-
daria tuvieron en cuenta nuestra asociación 
y gracias a la aportación de los clientes de 
la farmacia que contribuyeron con el cénti-
mo solidario y la compra de geles de baño y 
pulseras solidarias, nos donaron 3 pedalier 
y un auto pasivo de poleas adaptado para la 
pared, gracias a ello podemos disponer de 
más material para trabajar movilidad con 
los usuarios de los talleres de memoria.
Durante el mes de mayo la Cofradía de la 

Vera Cruz de Briviesca en su proyecto anual 
de caridad nos ha donado 900 euros a nues-
tro proyecto nuevas tecnologías. Con este 
donativo se pretende la adquisición 
de una Tablet y un software adap-
tado (neuro-up) para trabajar dia-
riamente con los usuarios de los 
talleres de memoria estimulación 
cognitiva mediante el uso de estas 
tecnologías.
Desde Alzheimer Burgos agrade-

cemos la colaboración y reconoci-
miento de estas entidades a nues-
tro trabajo diario con nuestros 
usuarios y familias.
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La Asociación está formada por 783 socios y 7 empresas colaboradoras. A continuación se enumeran las ac-
tividades realizadas a lo largo del año 2021:
1. Centros Terapéuticos de Día:

Afabur cuenta con dos Centros de Día: el Centro de Día de C/ Loudun nº 10, Bajo con 45 plazas: 35 a jornada 
completa y 20 a media jornada (10 de mañana y 10 de tarde) y el Centro de Día “San Julián” de C/ San Julián nº 
7 Bajo con 40 plazas: 30 a jornada completa y 20 a media jornada (10 de mañana y 10 de tarde). 
Debido a la pandemia por Covid 19, los Centros han tenido una reducción de aforo hasta el 15 de octubre de 
2021 fecha en la que se permitió ir recuperando la totalidad del aforo. Aún queda alguna plaza libre en ambos 
centros. Personas atendidas a lo largo del año: 122 (62 en Loudun y 60 en San Julián).
Ambos Centros ofrecen atención integral de 10 a 19 horas de lunes a viernes, y se realizan diferentes activi-
dades, todas ellas encaminadas a mantener y retrasar el proceso de la enfermedad y proporcionar un tiempo 
de respiro a las familias, en especial al cuidador principal.
Los servicios que se realizan son: Atención personal y especializada, Transporte adaptado, Comida y merien-
da, Duchas, Aseo e higiene personal, Estimulación cognitiva, Terapia ocupacional, Psicomotricidad, Cuidados 
de enfermería, Fisioterapia, Musicoterapia y Estimulación cognitiva a través del ordenador.
Los Servicios de Peluquería y Podología se han retomado a partir de diciembre de 2021.
Siguen suspendidas las actividades presenciales con voluntarios.
Los profesionales contratados son: 2 Directores - Psicólogos, 2 Enfermeras, Trabajador Social, 2 Fisioterapeu-
tas, Terapeuta Ocupacional, Musicoterapeuta, Oficial administrativo, 17 Auxiliares de Enfermería, 2 Limpiado-
ras, Conductor y Jardinero.
Coste del servicio para el usuario en 2021: Jornada Completa: 649 €/mes con transporte y 593 €/mes sin trans-
porte; Media Jornada: 337 €/mes; 369€/mes con transporte.

MEMORIA DE ACTIVIDADES DEL AÑO 2021

2. Servicio de Atención Especializada en Domicilio
Servicio que se inició en Septiembre de 1998 y tiene como objetivo atender a la persona con demencia en 
aspectos asistenciales y terapéuticos y proporcionar a la familia un tiempo de respiro.
•	 Comprende las actividades de aseo, movilización, paseos, estimulación cognitiva, trabajo de memoria, psi-

comotricidad, apoyo en la realización de actividades de la vida diaria, etc., adaptadas al nivel de deterioro 
del enfermo. Desde 2019 se ha incluido el trabajo con las nuevas tecnologías.

•	 El servicio ha sido realizado por tres Auxiliares de Clínica, formadas y con experiencia en demencias, super-
visados por la Trabajadora Social. 

•	 Coste del servicio para el usuario: 9,80€ / hora.
•	 El total de casos atendidos asciende a 31; el tiempo dedicado a cada usuario varía entre 2 y 5 horas a la 

semana en función de las necesidades detectadas y la disponibilidad.
3. Apoyo y asesoramiento a familias:

Fundamentalmente se ha trabajado para proporcionar un alivio al cuidador y/o familiar a través de:
•	 Intervención individual-familiar: se ha atendido a todas aquellas personas que lo han solicitado, bien a 

través de entrevistas telefónicas o bien personales. Se han mantenido 581 entrevistas individuales-fami-
liares, de las que 163 han sido nuevas personas. Se ha ofrecido Apoyo Psicológico a 9 personas.

•	 Formación para familias. : - 27 de mayo - Webinar “¿Hacia la eliminación de la Incapacidad Judicial?: Pode-
res Notariales y proyectos en tramitación” a cargo de Innova Abogados, con la participación de Juan Carlos 
Gallardo, abogado. Participan: 39 personas

•	 Asesoramiento legal: Se atiende a todas las personas interesadas, que en 2021 han sido 21.
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•	 Grupos de apoyo para cuidadores: Dirigido por profesionales (Psicólogo y Trabajador Social), con el fin de 

proporcionar una ayuda a los cuidadores y familiares del afectado; esta actividad se realiza para conseguir 
un mejor afrontamiento y adaptación a la enfermedad.
Durante el año 2021 se mantuvieron dos reuniones, con dos grupos diferentes. Al no poder mantener las 
reuniones en los Centros de Día el Foro Solidario de Caja Burgos, nos cedió un espacio. Total participantes: 
10. En 2022 se va a retomar la actividad realizando las reuniones en el Foro Solidario de Caja de Burgos.

•	 Préstamo de Ayudas Técnicas y Asesoramiento en su adquisición: Contamos entre otros con: cama ar-
ticulada, mini grúa, sillas de ruedas, andadores, silla de ruedas para baño, cinturón segufix, colchones an-
tiescaras, silla de ruedas articulada, barras para cama, lavacabezas. Estas ayudas se prestan a las familias 
durante el tiempo que lo necesitan, sin tener que abonar coste alguno, salvo una pequeña cantidad en 
concepto de fianza que se les devuelve al entregar la ayuda técnica. Se han efectuado 35 préstamos. 
También están disponibles libros de consulta y de ejercicios de estimulación para su préstamo.

4. Talleres de Estimulación:
Este servicio inició su funcionamiento el 4 de marzo de 2002.
Se ofrece estimulación a personas diagnosticadas de demencia en fase inicial con un deterioro leve o le-

ve-moderado, con deterioro cognitivo leve o problemas de memoria y que no presenten alteraciones de con-
ducta. Se realiza en C/ San Julián nº 7 Bajo.

Se han impartido actividades en 5 grupos: 3 de mañana y 2 de tarde, para un máximo de 38 personas: Lunes, 
miércoles y viernes de 11,30 a 13,30; De lunes a viernes de 11,30 a 13,30; Martes y jueves de 11,30 a 13,30; De 
lunes a viernes de 16,30 a 19,30; Martes y jueves de 17,00 a 19,30. El aforo ha estado reducido hasta el 15 de 
octubre debido a la pandemia; actualmente tenemos alguna plaza disponible.

El equipo de trabajo está compuesto por Terapeuta Ocupacional/Responsable, Psicóloga, Trabajadora Social 
y Auxiliar de Clínica. Durante el año se han atendido a 36 personas.

Coste del Servicio para el usuario: 271/ 179/ 107/ 92/ 72 € al mes en función del grupo al que asista.
5. Programa de Autoayuda Comunitaria en el medio rural: Briviesca

Desde el 6 de noviembre de 2006 contamos con un local en Briviesca, situado en C/ El Ferial nº 10 Bajo B 
donde ofrecemos Información y Asesoramiento y Servicios de Promoción de la Autonomía Personal: Talleres de 
Memoria, Estimulación Cognitiva Individual y otras actividades. 

Los Talleres de Memoria ofrecen atención especializada de 15,30 a 20,00 de lunes a viernes para un máximo de 15 
usuarios, (hasta mediados de octubre estuvo reducido su aforo a un máximo de 9 personas en diferentes horarios). 

El equipo de trabajo lo forman Psicóloga, Fisioterapeuta y Auxiliar de clínica, y contamos con 1 persona de 
limpieza. En 2021 se ha atendido a 14 personas. Coste del Servicio para el usuario: 251 € al mes. Se han reali-
zado 32 entrevistas.

No ha habido ninguna reunión del Grupo de Apoyo. Y no se han podido organizar Conferencias y Charlas 
presenciales por la pandemia. Contamos con un grupo de 9 voluntarios que todavía no pueden colaborar pre-
sencialmente.
6. Voluntariado:

Contamos con un grupo de 26 voluntarios, pero debido a la pandemia no están colaborando de forma 
presencial.

- 17 de febrero 1 técnico asiste a la Reunión telemática del Consejo Municipal de Voluntariado.
- 23 de febrero reunión telemática con los voluntarios y el 24 de noviembre mantuvimos una reunión en 
le Foro Solidario. 1 técnico asiste el 14 de abril a la Asamblea de la Plataforma de Voluntariado 

7. Información y Concienciación social:
a. Conferencias:

- 23 de septiembre - Conferencia “Hacia la Eliminación de la Incapacidad”, a cargo de Juan Carlos Gallardo, 
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Abogado, miembro del bufete Innova abogados. Tuvo lugar en el Salón de Caja Círculo de Plaza España. 
Asisten: 49 personas.

b. Participación y asistencia a Cursos:
- Del 15 de marzo a Junio: Curso a distancia “Avances en disfagia orofaringea en el nuevo entorno clínico” 
de 35 horas ofrecido por Nestlé realizado por María G.
- Del 10 al 24 de mayo: Curso teleformación “Atención centrada en la persona en el ámbito de las demen-
cias” de 15 horas impartido por CRE Alzheimer, realizado por 2 técnicos.
- Del 10 al 13 de noviembre 2 técnicos asistieron al IX Congreso Nacional de Alzheimer organizado por 
CEAFA y celebrado en Vitoria.
- Varios trabajadores han realizado webinar, cursos a distancia y de teleformación.
- Todo el personal actualiza sus conocimientos sobre Manipulador de Alimentos, Protección de Datos y 
Prevención de riesgos frente al Covid 19.

c. Semana de Alzheimer: por la pandemia únicamente se celebró la misa y una Conferencia
- 21 de Septiembre “Día Mundial de Alzheimer”: Misa por los enfermos fallecidos en la Iglesia de San Lesmes.
- 23 de septiembre - Conferencia “Hacia la Eliminación de la Incapacidad”, a cargo de Juan Carlos Gallardo, 
Abogado, miembro del bufete Innova abogados.

d. Visitas y prácticas en el Centro de Día: No ha habido.
e. Otras actividades:
- 15 de febrero y 18 de marzo: vacunación contra la Covid 19.
- 24 de febrero: asiste la Presidenta a la reunión on-line del Consejo Social de Burgos.
- El 5 de abril: Diario de Burgos publica un reportaje sobre la Asociación.
- 19 de abril: graban un reportaje en le Centro de Día San Julián para TVE de Castilla y León.
- 29 de abril: Asamblea General de Socios. Asisten 32 personas.
- 17 de mayo: Audiencia con el Alcalde de Burgos D. Daniel de la Rosa. Asisten Presidenta, Vicepresidenta y 

Tesorero.
- 8 de junio Asamblea de la Plataforma del Tercer Sector. Asiste 1 técnico.
- 19 de junio asisten Presidenta y Tesorero a la Asamblea General de Afacayle en Valladolid.
- 14 de julio asiste la Presidenta a la firma del Convenio con el Ayuntamiento de Burgos en el Salón Rojo 

del Teatro Principal.



14

- Innova Abogados
- La Caixa
- Almacenes Gonzar
- Ayuntamiento de Burgos
- Ayuntamiento de Briviesca
- Banco de Alimentos
- Cadena Ser
- Cafés La Cartuja
- Caja Círculo, Fundación Bancaria y Fundación Ban-
caria Ibercaja
- Caja Viva – Caja Rural
- Canal 54
- Club Rotary de Burgos
- Diario de Burgos
- Diputación Provincial de Burgos
- El Correo de Burgos
- El Corte Inglés – Hipercor

- Foro Solidario Caja Burgos
- Fundación La Caixa
- Fundación Bancaria Caja Burgos
- Fundación Gutiérrez Manrique
- Fundación VIII Centenario Catedral de Burgos
- Ibercaja
- Iberbur
- Igmo – Ausolan
- Junta de Castilla y León
- La Caixa
- La 8 Burgos
- Miguel Goñi Imizcoz
- Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
- Parroquia San Fernando
- Parroquia San Cosme y San Damián
- Parroquia San Lesmes
- TVE Castilla y León

Durante este año hemos contado con ayudas económicas / colaboraciones de: 

- 20 y 21 de septiembre entrevistas en varios medios de comunicación con motivo del Día Mundial de Al-
zheimer: La 8 Burgos, Burgos Conecta, Cadena Ser, El Correo de Burgos y Canal 54.

- Los días 21, 22, 23 y 24 de septiembre varios usuarios de Talleres, Centros de Día y del Servicio de Estimu-
lación en Domicilio disfrutaron de una visita guiada a la Catedral gracias a la iniciativa del Club Rotary de 
Burgos.

- 19 de octubre reunión con la Gerente de Servicios Sociales de Burgos Dª Mª Antonia Paniego. Asisten Pre-
sidenta, Tesorero y 1 técnico.

- 4 de noviembre: Presidenta y Vicepresidenta asisten al Acto de las Entidades Sociosanitarias con la Cate-
dral en el 800 Aniversario.

- 6 de noviembre: el Club Rotary de Burgos donó 2 ordenadores a la Asociación.
- 8 de noviembre: participación y asistencia al Foro “Dependencia 5.0 La tecnología al servicio de los cuidados” 

organizado por Diario de Burgo s con la asistencia de la Consejera de Familia de la Junta de Castilla y León.
- 12 de noviembre: 1 técnico asiste a la Jornada “Impacto del Covid 19 y secuelas en el estado emocional, 

psicológico y salud de los ciudadanos” organizado por el Ayuntamiento de Burgos.
- 13 de noviembre: Acto de Entrega del Título de Buen Vecino a nuestra Asociación.
- 14 de diciembre: Un técnico asiste a la Reunión de seguimiento de Convenios con la Gerencia de Servicios 

Sociales de la Junta de Castilla y León.
- 21 de diciembre: Acto “Ilumina la Memoria” para conmemorar el 800 Aniversario de la Catedral de Burgos.
- Publicación de la Revista “Alzheimer”. 2 números al año (80 y 81).
- Servicio de Biblioteca. 
- Contamos con nuestra propia página web: www.alzheimerburgos.com; Y tenemos una página web 

(con la colaboración de Todo Burgos) alojada en: www.todoburgos.com/afabur . Estamos presentes en 
facebook. 

http://www.alzheimerburgos.com
http://www.todoburgos.com/afabur
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SOMOS LO QUE COMEMOS 

EVITAR EL 
ESTREÑIMIENTO

Dr. PABLO PÉREZ-LUENGO MEDINA
Médico de Familia y Profesor Asociado de Fisiología 
en Ciencia y Tecnología de los Alimentos 
de la Universidad de Burgos

El sedentarismo 
favorece el 

estreñimiento. 
Se recomienda 

realizar ejercicio 
físico regular, 
paseos como 

mínimo de 
30minutos 

diarios aumentan 
la motilidad 

intestinal, 
así como la 

realización de 
abdominales 

FISIOPATOLOGÍA
Para entender por qué se produce el estreñi-
miento es necesario conocer cómo funciona 
nuestro aparato digestivo, que es un tubo de 9 
metros de longitud que va desde la boca al ano.  
El alimento se desplaza gracias a unas ondas 
peristálticas que mueven al bolo alimenticio 
durante todo el tubo digestivo y a esas ondas 
se las llama motilidad intestinal. Cuando la 
materia fecal llega al final al colon, se encuentra 
con el esfínter del ano, que tiene externamen-
te un músculo que voluntariamente podemos 
relajar para que se produzca la defecación, pero 
si las circunstancias externas lo impiden (esta-
mos en el trabajo, en la calle, en el cine, en una 
reunión social, etc.), comprimimos el esfínter 
y suprimimos la defecación, originando si esta 
situación se repitiera con frecuencia, una inhibi-
ción del peristaltismo del colon que al final pro-
duciría una especie de parálisis de su motilidad, 
facilitando el estreñimiento.

Esta circunstancia es habitual en nuestro 
mundo occidental, pues no siempre encontra-
mos un inodoro cómodo o adecuado si estamos 
fuera de casa. Lógicamente los habitantes de 
África o de otros países del tercer mundo ese 
problema no lo tienen, por eso no padecen 
estreñimiento, independientemente de su abun-
dante dieta rica en fibra.

Hablamos de estreñimiento cuando la frecuen-
cia de la defecación disminuye a menos de 3 
deposiciones semanales, o bien cuando se rea-
liza un esfuerzo defecatorio excesivo y a veces 
doloroso en la mayoría de las deposiciones.

El estreñimiento no es una enfermedad, es un 
síntoma debido a múltiples causas, pero que 
afecta al 16 %de la población occidental, (en el 
tercer mundo no existe, ya explicaremos por 
qué). Es más frecuente en mujeres y lo padecen 
sobre todo las personas mayores, sobre todo si 
están institucionalizadas en Residencias. 

Las causas que lo originan son múltiples, desde 
muchas enfermedades del aparato digestivo, 
como neoplasias a otras mas frecuentes y 
menos graves como las hemorroides o la fisura 
anal, que por el dolor que provocan en la depo-
sición, inhiben el impulso defecatorio, también 
la toma de numerosos fármacos (codeína, 
analgésicos, opiáceos, antiácidos, antidepresi-
vos, antihistamínicos -para el resfriado-, suple-
mentos de calcio y hierro, etc.) pero son sobre 
todo los malos hábitos alimenticios y del estilo 
de vida los que provocan su aparición, aunque 
también influyen condicionamientos sociales y 
emocionales.
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DIETAS PARA MEJORAR 
EL ESTREÑIMIENTO  
• Lo primero sería levantarse temprano, desa-
yunar tranquilo, por ejemplo una  tostada de 
pan integral con  tomate triturado y aceite de 
oliva, yogurt con algunas cucharadas de muesli 
(avena, semillas, frutos secos), una fruta (kiwi, 
pera, naranja, fresas...) y después ir al baño y 
sentarse, aunque sea con el móvil o con una 
revista, porque hay que educar a nuestro intes-
tino a vaciarse todos los días a la misma hora 
y después de desayunar es el mejor momento, 
pero para eso hay que tener tiempo y quizá 
tengamos que madrugar un poco más.

• Incrementar el consumo de agua o líquidos  
entre comidas, pero evitar el Té (astringente).

• Tomar alimentos ricos en probióticos para 
repoblar la microbiota (flora intestinal) como el 
yogurt, kéfir o bien probióticos de farmacia y 
aumentar el consumo de alimentos prebióticos 
que favorecen la función de los probióticos, 
como espárragos, espinacas, cebolla, queso de 
cabra, etc.

• Viene bien ingerir diariamente unas tres 
cucharadas de aceite de oliva virgen, es un 
lubricante intestinal y estimula la secreción de 
bilis que tiene un efecto laxante.

• Ingerir alimentos ricos en fibra como cerea-
les integrales, verduras, hortalizas, ensaladas, 
legumbres, frutas secas (pasas, ciruelas y dáti-
les), casi todas las frutas frescas (a ser posible 
lavadas y con piel) evitando el plátano, membri-
llo, limón, manzana rallada, pomelo y las frutas 
en almíbar.

• Limitar los alimentos que no tienen fibra o que 
endurecen las heces como el azúcar refinado, 
pastelería, caramelos, chocolate, quesos cura-
dos, alimentos procesados o el arroz.

FRUTAS 
FRAMBUESA  6,7

MORA  6,0

GRANADA  3,5

ARÁNDANO  3,0

KIWI  2,8

HIGO  2,4

PERA / PLÁTANO 2,3

MELOCOTÓN  2,0

NARANJA 1,7

MANZANA 1,3

VERDURAS/HORTALIZAS
ALCACHOFA 9,4

NÍSCALO CRUDO 6,9

COL DE BRUSELAS 4,3

BRÉCOL  3,0

COL LOBARDA Y REPOLLO 3,0

ESPINACA HERVIDA 3,0

JUDÍA VERDE HERVIDA 3,0

ZANAHORIA 2,6

COLIFLOR 2,4

CEREALES
CEREAL (KELLOGG’S ALL-BRAN) 17,3

GERMEN DE TRIGO 15,1

HARINA SOJA  12,0

HARINA TRIGO INTEGRAL 10,0

COPOS DE AVENA 8,4

LEGUMBRES
ALUBIAS 24.9

JUDÍAS BLANCAS 23.2

LENTEJAS  17,0

GUISANTES  16.7

GARBANZOS 15,5

FRUTOS SECOS 
ALMENDRAS   13,5

PIPAS DE GIRASOL  11,5

PISTACHOS  10,6

NUECES 6,7

CONTENIDO EN FIBRA 
DE LOS ALIMENTOS 

(por cada 100 gramos)
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OTROS CONSEJOS PARA 
EVITAR EL ESTREÑIMIENTO
• Conseguir un habito diario de deposición a la 
misma hora. 
Para eso hay que disciplinarse e intentarlo 
todos los días, el mejor momento es después 
del desayuno, pero si no fuera posible, después 
de cualquier comida, ya que siempre se produce 
un reflejo gastro-cólico inmediato que al comer 
estimula el movimiento del colon, este reflejo 
como todos sabemos funciona perfectamente 
en los lactantes, que siempre defecan después 
de comer.

• No ignorar ni reprimir la necesidad de defecar. 
Cuanto más reprimamos este deseo, nuestro 
colon se hará más paralítico.

• Realizar ejercicio físico regular. Paseos como 
mínimo de 30 minutos diarios aumentan la moti-
lidad intestinal, así como la realización de abdomi-
nales, el sedentarismo favorece el estreñimiento.

• Evitar el uso de laxantes. 
Fundamentalmente los laxantes estimulantes 
(tipo evacuol o dulcolaxo), pues irritan el intes-
tino e inhiben la motilidad del colon, provocan-
do a la larga una dependencia para siempre. 
En el caso de que fueran necesarios existen 

los laxantes llamados osmóticos, que agregan 
fibra soluble a las heces, haciéndose más blan-
das. Se presenta en sobres y es importante 
tomarlos disueltos en un buen vaso de agua, 
este tipo de laxante se puede utilizar diaria-
mente, aunque pueden originar meteorismo y 
gases al principio.

• Hay situaciones puntuales, como el embarazo, 
viajes, cambio de horarios, etc, en que el estre-
ñimiento puede incrementarse y hay que estar 
más atentos a estas medidas.

• También es importante tener en cuenta la 
postura ideal para realizar la evacuación, que 
sería en cuclillas, pues esta postura relaja el 
músculo puborectal permitiendo que el ángulo 
anorectal se abra y se vacie completamente el 
recto. Esta postura esta especialmente indicada 
en las embarazadas y se puede conseguir utili-
zando un pequeño taburete o caja para apoyar 
los pies y elevar así las rodillas. Esta postura 
es más fisiológica y es la que ha utilizado el ser 
humano a lo largo de miles de años, hasta que 
se inventó el retrete. 

• Por último, no olvidar las características téc-
nicas del inodoro, así como sus condiciones 
higiénicas y disponibilidad para disfrutar de una 
deposición placentera diariamente.

El Artículo “Evitar el Estreñimiento”  fue publicado en la Revista Hache positivo de Febrero de 2020.
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AGRADECIMIENTOS
Unos días antes de finalizar el año 2021 recibimos una gran noticia: la 

Fundación Burgos Club de Futbol  había elegido nuestro proyecto “Fisio-
terapia para personas con demencia”.

La Fundación Burgos C.F. se encargó de organizar la II Cena de Gala 
a favor de nuestra entidad que se celebró el 24 de marzo de 2022 en el 
Hotel NH Palacio de la Merced.

La velada, con 400 comensales entre los que se encontraban represen-
tantes de las principales empresas, asociaciones y grupos políticos de la 
ciudad, así como pequeños accionistas y peñas federadas fue amenizada 
por las actuaciones del mago burgalés Josué y la actriz y monologuista 
Nerea Garmendia, todo ello bajo la impoluta conducción de los periodis-
tas burgaleses Samuel Gil y Rocío Martinez. A todo esto, se sumó el al-
truismo de muchos clubes y deportistas realizando sus aportaciones para 
la subasta realizada tras la cena, momento álgido de la Gala que permi-
tió, de forma exponencial, aumentar la recaudación del evento hasta los 
25.077€

 Además unos días antes, el 15 de marzo varios jugadores y miembros 
del equipo técnico visitaron el Centro de Día Loudun y estuvieron charlan-
do con los usuarios.

Y algunos afectados y miembros de la Asociación pudieron asistir al 
Plantío a disfrutar del partido de nuestro gran equipo: Burgos C.F. el 20 de 
febrero de 2022 jugó contra el Real Oviedo.

La Asociación está muy agradecida a la Fundación del Burgos Club de 
Futbol, a los jugadores y equipo técnico y al Burgos CF por esta iniciativa.

FUNDACIÓN BURGOS C.F.

A D. EUFRASIO ANGULO IZQUIERDO
Agradecer a D. Eufrasio Angulo, psicólogo 

que el 26 de abril impartió una Conferen-
cia “Inteligencia Emocional: una ayuda para 
el bienestar” en la Sala Polisón del Teatro 
Principal.

Fue una charla muy amena y enriquece-
dora a nivel personal, en ella Eufrasio nos 
definió la Inteligencia Emocional y ade-
más nos ofreció varios “tips”(consejos), por 
ejemplo nos dijo “No siempre puedes cam-
biar las circunstancias que te rodean. Lo 

que si puedes cambiar es cómo reaccionar 
ante ellas”.

Hubo varias personas que mostraron inte-
rés en profundizar en este tema y Eufrasio 
se ofrece a realizar un Taller sobre Inteli-
gencia Emocional a partir de Septiembre u 
Octubre de 2022.

El Taller tendrá una duración de unas 6 
horas. Todas aquellas personas interesadas 
han de contactar con la Asociación para po-
der apuntarse.

CLUB PATINAJE ARTÍSTICO “CIUDAD DE BURGOS”
El 27 de mayo de 2022 el Club de Patinaje Artístico “Ciudad de Burgos” 

celebró una Gala Benéfica a favor de nuestra Asociación. Les agrade-
cemos su solidaridad y les damos la enhorabuena por la gran calidad y 
técnica con la que practican el patinaje artístico.
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A FUNDAMAY
El pasado 18 de mayo Ana Rodríguez Mayor, 

Directora de Fundamay (Fundación Castella-
no Leonesa para la Tutela de Personas Mayo-
res) impartió una Conferencia bajo el Título 
¡Qué no te engañen¡ en la Biblioteca Pública 
de Burgos.
Agradecer desde aquí su colaboración al 

impartir la charla y hacerla tan amena. Ade-
más también contamos con su colaboración 
con un artículo en este número de la Revista.

Y por último dar las gracias a to-
dos los socios y colaboradores y a 
todas las personas que han cola-
borado comprando y vendiendo 
nuestra Lotería de Navidad. Se ven-
dieron 14.500 participaciones.

Y se entregó la Cesta a la papele-
ta que coincidió con las 4 últimas 
cifras del premio Gordo.

PARROQUIA 
SAGRADA FAMILIA

El 30 de Abril varios socios de 
nuestra Asociación pudieron 
asistir al pase privado accesible 
del nuevo Musical que han pre-
parado desde el Centro Juvenil de 
esta parroquia. Queremos dar las 
gracias por esta invitación que 
permite a los cuidadores poder 
ir con su familiar enfermo más 
tranquilos.
Con una entrada simbólica de 4€ 
pudieron disfrutar de la maravi-
llosa actuación de estos jóvenes 
y de la obra “33 El Musical”.

CALENDARIO solidario
Nuestro socio y voluntario José Mª Palo-
mero Gil, junto a la empresa Alimenta-
ción Nores vendieron un Calendario So-
lidario cuya recaudación fue integra para 
la Asociación. 
Estas iniciativas nos ayudan y animan a 
seguir trabajando por las personas afec-
tadas y sus cuidadores.

LOTERIA DE NAVIDAD Y CESTA
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Recientemente la Asociación de Alzheimer de 
Burgos, me invitó a impartir una conferencia sobre 
abusos y maltrato en la vejez. En el desarrollo de la 
charla, pude observar como el público de más edad, 
asentía con la cabeza cuando explicaba el edadis-
mo, y en particular, alguno de los varones presentes 
declararon haberse sentido víctimas del mismo. 

La que escribe este artículo, que ya ha cumplido 
los cincuenta, también ha sentido varias veces la 
discriminación por razón de edad. La pri-
mera, con tan solo 39 años, la recuerdo 
con desconcierto y sentimiento de culpa-
bilidad. Por ello, en el marco del Día Mun-
dial de Toma de Conciencia del Abuso y 
Maltrato en la Vejez, dedico esta peque-
ña reflexión sobre un problema que nos 
afecta, y mucho, a una parte importante 
de la población. 

El edadismo es un término de la década de los 
años 60 del siglo XX, que acuñó Robert Butler,  que 
hace referencia a los estereotipos y prejuicios exis-
tentes en relación con la edad. Es un problema pre-
sente en el mundo y del que se ha preocupado la 
Organización Mundial de la Salud – OMS,  según su 
informe publicado el 18 de marzo de 2021, “surge 
cuando la edad se utiliza para categorizar y dividir 
a las personas por atributos que ocasionan daño, 
desventaja o injusticia y menoscaban la solidaridad 
intergeneracional”. 

Si bien un adolescente podría ser discrimina-
do por razón de edad, para acceder a un empleo o 
para otras cuestiones como iniciar un movimiento 
político o formar una familia, lo habitual es que los 
prejuicios y estereotipos afecten en mayor medida y 
de forma generalizada a personas que ya han cum-
plido los 50 años. De hecho, en el ámbito laboral, 
la sociedad tiene el convencimiento de que las per-
sonas de esa edad “no sirven” para trabajar, porque 
se considera que con los años se pierden aptitudes 
y capacidades, y que la experiencia lejos de “ser un 
grado” es una carga para el que la ostenta. 

Recientemente, en una oficina principal de una 
importante entidad bancaria, me dirigí a uno de sus 
empleados preguntando por una excompañera del 
colegio, “ya no trabaja aquí” me contesta “se ha pre-
jubilado”,  me sorprende que ella, siendo de mi quin-
ta, se haya jubilado, y el empleado con mayor sor-
presa me contesta “pues, ha aguantado mucho, se 
podría haber jubilado antes”  y ahora su puesto de 
trabajo lo ocupa una persona mucho más joven; y es 

que algunos sectores que mueven la eco-
nomía española, como la banca, cuando 
ajustan sus plantillas para resolver pro-
blemas estructurales o de rentabilidad, lo 
hacen con los mayores de 50 años, y pre-
jubilan a sus trabajadores, cada vez con 
menos edad y menos sueldo, provocando 
un gran coste social y una mayor discrimi-
nación que está dando lugar a una nueva 

clase de privilegiados, que finalizan su vida laboral, 
con todas las garantías antes de los 60 años; mien-
tras una gran parte de los trabajadores de este país, 
no sabe, ni cuánto, ni cuándo, ni cómo, podrán jubi-
larse. Práctica que no solo afecta a sectores privados 
como la banca o la telefonía, sino que también afec-
ta a algunos entes públicos, como RTVE, con planes 
que incentivan a sus trabajadores a jubilarse antes 
de los 65 años, lo que sin duda es un agravio compa-
rativo con el resto de la población activa. 

En contraposición, a lo anterior, y como si se tra-
tase de una realidad paralela,  nos encontramos con 
una gran contradicción liderada por los partidos po-
líticos, con propuestas de reforma de las pensiones 
que alargan la edad de jubilación, rondando los 70 
años, planteamientos que no se formulan en reco-
nocimiento a la validez de los mayores y su aporta-
ción al mundo laboral, sino que se consideran me-
didas eficaces para garantizar el pago de pensiones.  

Un indicador que demuestra la discriminación 
por razón de edad, en el ámbito laboral, es el subsi-
dio que ofrece el Servicio de Empleo Estatal – SEPE, 
que tiene carácter  temporal para las personas ma-
yores de 45 que hayan agotado la prestación contri-

¿qué quiere usted 

para su edad? 

El edadismo es un tér-
mino de la década de 
los años 60 del siglo XX, 
que acuñó Robert But-
ler,  que hace referen-
cia a los estereotipos 
y prejuicios existentes 
en relación con la edad. 
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butiva o el desempleo, y carácter permanente para los 
que hayan cumplido 52 años, lo que hace pensar que es 
frecuente que las personas que superen los 45 años ten-
gan dificultades para encontrar trabajo y se convierten 
en parados de larga duración. Esta creencia, arraigada 
en el mundo laboral, no se corresponde con la realidad, 
de hecho, si alguno de los lectores ha trabajado o trabaja 
con personas que ya han cumplido los 45 años, tendrán 
o habrán tenido compañeros competentes en todos los 
grupos de edad, sexo y categorías profesionales, siendo 
la diversidad una cualidad que afecta a todas las etapas 
de la vida, y que la capacidad intelectual y física de una 
persona no viene determinada por la edad cronológica 
sino por su edad biológica y capacidad funcional.  

Recientemente, un amigo, mucho más joven que yo, 
solucionaba el problema del pago de pensiones propo-
niendo topar las mismas en cantidades mensuales infe-
riores a mil euros brutos, diciendo que “las necesidades 
de los jubilados son mínimas, y además ya tienen la vida 
hecha y pueden vivir con sus ahorros” y sin ningún tipo 
de respeto a lo que hayan cotizado durante años, afirma 
que “la pensión máxima actual es excesiva y que se debe 
minimizar”. Me apresuro a explicarle que está equivoca-
do, las personas mayores no son una carga social, todo lo 
contrario, somos muchos los que desarrollamos nuestra 
carrera profesional gracias a los jubilados. Es obvio que 
las personas mayores crean riqueza,  solo hay que echar 
un vistazo al Producto Interior Bruto – P.I.B. y constatar 
que el sector terciario, es el más importante en la econo-
mía de España, y el que más trabajos genera, entre otros, 
lo componen servicios relativos a la salud, asistenciales 
y residenciales, entretenimiento, turismo o comercio al 
por menor, y son ellos, los jubilados españoles, los que 
con sus pensiones favorecen al comercio, comprando en 
los establecimientos cercanos a sus domicilios (alimen-
tación, ropa, calzado, farmacia, ortopedia, óptica, cen-
tros auditivos, etc.), acuden a las salas de cine, frecuen-
tan cafeterías, contratan personal de ayuda a domicilio 
o limpieza, residen en centros residenciales cuando no 
pueden hacerlo en sus domicilios, viajan favoreciendo el 
turismo interior en todas las épocas del año, es-
pecialmente en invierno y algunos ayudan a sus 
hijos y nietos cuando estos tienen dificultades 
económicas o son víctimas del desempleo. 

Pero el edadismo no solo afecta al ámbito 
profesional o al discriminatorio sistema de ju-
bilación y pensiones,  afecta a todos los ámbi-
tos de una sociedad volcada en redes sociales, 
medios audiovisuales, programas televisivos de 
entretenimiento, etc… que ensalzan la juventud  
y condenan a las personas de determinada edad 
(> de 45 años) o a los que no cumplen los cáno-

...en el ámbito sanitario, 
también son frecuentes las 
quejas de personas mayo-
res que han tenido viven-
cias donde se han sentido 
discriminados por parte de 
los profesionales sanita-
rios, que consideran la edad 
como un factor importante 
a la hora de hacer un diag-
nóstico, como si todos los 
males fueran consecuencia 
del paso del tiempo
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nes de belleza establecidos. Para ser visible, no solo tienes que ser externamente bello, es imprescindible 
ser joven (y delgado, la gordofobia es un capítulo aparte), discriminación, que en el mundo machista en el 
que vivimos, afecta en mayor medida a las mujeres que a los hombres, de hecho, las mujeres, ante el en-
vejecimiento, tienen un tratamiento diferente al que ellos mantienen (“mientras los hombres maduran, las 
mujeres envejecen”. Susan Sontag.). Vivimos en una sociedad obsesionada con la juventud, para algunas 
personas, cumplir  40 años puede ser un drama justificado por los constantes prejuicios y estereotipos con 
respecto a la edad. No niego que con la edad sufrimos cambios, pero no se preocupe usted si todavía es 
joven, porque algunos cambios son, sin duda, a mejor. 

Y por último, en el ámbito sanitario, también son frecuentes las quejas de personas mayores que han 
tenido vivencias donde se han sentido discriminados por parte de los profesionales sanitarios, que con-
sideran la edad como un factor importante a la hora de hacer un diagnóstico, como si todos los males 
fueran consecuencia del paso del tiempo. Un ejemplo de ello, lo tenemos en la gestión de la pandemia por 
la COVID-19, siendo las personas mayores los grandes sufridores de la crisis sanitaria y no solo porque las 
consecuencias de la enfermedad hayan sido más graves, sino porque durante el confinamiento, la gestión 
de algunas comunidades autónomas ha sido discriminatoria por razón de edad, no permitiendo el ingreso 
hospitalario de pacientes de residencia en hospital, y de algún modo condenándoles y dejándoles a su 
suerte.  

¿Qué quiere usted para su edad? Le preguntó un día la doctora a mi padre, que entonces rondaba los 80 
años, “pues quiero que no me duela la espalda”, “que me he hecho daño al coger a mi nieta, que ya pesa lo 
suyo”, quiere lo mismo que cualquier persona de cualquier edad que tiene un dolor muscular después de 
haber hecho un sobresfuerzo, que los músculos y los huesos duelen a todas las edades. Ser mayor, no es en 
sí una patología o una enfermedad, solo es una etapa más de la vida que se debe vivir con dignidad y con 
el respeto que cualquier persona merece con independencia de los años que haya cumplido, y sólo eso, es 
lo que cualquier persona mayor quiere para su edad. 

Ana Rodríguez Mayor 
Directora Fundamay 

Mayo 2022
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transparencia

 CALIDAD Y CONTROL
Como miembros que son ustedes  de esta Asociación tienen todo el derecho a saber cómo 

funciona  esta organización en la que depositan su donativo con la intención de que con su 
aportación sigan funcionando los servicios que les son o les fueron a ustedes de ayuda en algún 
momento, o simplemente porque creen en nuestra labor.

El hecho de que depositen su confianza en nosotros, equipo directivo y trabajadores nos 
obliga no solo a realizar nuestro trabajo lo mejor posible sino a someternos a mecanismos 
de control que certifiquen que realmente este trabajo está bien hecho y que hacemos todo lo 
posible por mejorar día a día.

Hay varios mecanismos de control tanto de la actividad y servicios que prestamos como de 
la correcta utilización de los recursos  de que disponemos.

La Junta Directiva: Dirige y controla toda la actividad de la Asociación 

La Asamblea de Socios: Es el órgano máximo en la toma de decisiones, elige a la Junta 
Directiva y ejerce control sobre sus  decisiones. Tiene la obligación de reunirse al menos una 
vez al año y aprobar las cuentas y el presupuesto anual,  el plan de actividades además de otras 
atribuciones que le otorgan los Estatutos de la Asociación que requieren de este órgano para 
su aprobación.

Rendición de cuentas anuales ante la autoridad competente de la Junta de Castilla y León: en 
los seis meses posteriores al cierre del ejercicio hay que rendir cuentas ante el organismo de la 
administración pública que valora  la documentación presentada de cuya aprobación depende 
que se renueve nuestra consideración de Entidad de Utilidad Pública, con los beneficios a los 
que podemos optar por tener esta condición, el más importante es que los donantes se puedan 
desgravar un porcentaje muy importante de su aportación  en la declaración de la renta.

Auditoría de cuentas:  Anualmente sometemos nuestras cuentas a examen por una em-
presa externa auditora que examina pormenorizadamente todos los movimientos de ingresos y 
gastos y comprueba, no solo que todo está justificado sino que se hace conforme a la legalidad 
vigente.  

Auditoria de calidad: desde el año 2019 pasamos auditoria de calidad, examinando por-
menorizadamente cada uno de los procesos de toda la actividad de la Asociación y de la tarea 
de cada uno de los profesionales que la integra,  en busca de la excelencia, haciéndonos me-
recedores del certificado de la norma ISO 9001. Este certificado también hay que renovarlo 
anualmente.  

Página Web: para conseguir una mayor transparencia  en nuestra página web  www.alzhei-
merburgos.com  se puede encontrar toda la información que hemos mencionado. 

Otros mecanismos de control son las inspecciones periódicas de los distintos negociados 
tanto laborales como sanitarios de la administración,  además de los seguimientos y justifica-
ciones de todas las subvenciones que recibidos públicas y privadas.

Todo esto  y además,  y podríamos decir lo más importante, la opinión  y la consideración 
de las personas que nos conocen, de las Instituciones, de las empresas que nos apoyan y de las 
que no nos han apoyado hasta ahora pero que puedan hacerlo en el futuro.

http://www.alzheimerburgos.com
http://www.alzheimerburgos.com
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