AITA MENNI

Es mas que un hospital.

Es hospitalidad.

Ospitale bat baino gehiago da.
Ospitalitatea da.
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Jesusen Bihotz Sakratuaren
AHIZPA OSPITALARIAK
AITA MENNI







ES MAS QUE UNA ENFERMERA. ES UNA COMPANIA. ESMAS QUE
UN ENFERMO. ES UN SER HUMANO. ES MAS QUE ATENCION
MEDICA. ES ATENCION PERSONAL. ES MAS QUE BIENESTAR
FISICO. ES BIENESTAR INTEGRAL. ES MAS QUE DAR UN
TRATAMIENTO. ES DAR APOYO Y CARINO. ES MAS QUE SALUD.
ES JUSTICIA. ES MAS QUE PASADO. ES FUTURO.

AITA MENNI. ES MAS QUE UN HOSPITAL. ES HOSPITALIDAD.
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AITA MENNI

PRESENTACION

Aita Menni es una entidad sin dnimo de lucro fundada en
1898 por San Benito Menni en las instalaciones del anti-
guo balneario de Santa Agueda, en el barrio Gesalibar de
Arrasate-Mondragodn. A o largo de sus mas de cien anos
de historia, Aita Menni ha tenido como mision la acogida, la
asistencia y el cuidado de la salud integral de los enfermos
mentales, disminuidos fisicos y psiquicos, sin excluir otras
patologias, prestando especial atencién a los mas necesita-
dos.

En los Ultimos tiempos, nuestra labor ha ido extendiéndose
a nuevas areas relacionadas con la salud mental, de acuerdo
con las necesidades de la sociedad a la que servimos. Asi,
ademas de prestar atencidn psiquiatrica, tralbbajamos en el
campo de la rehabilitacion de personas con dafio cerebral
adquirido y mas recientemente, hemos ampliado nuestra
actividad al espacio sociosanitario y nos hemos implicado
en el cuidado de personas mayores con diversos niveles de
dependencia y de deterioro cognitivo.

A lo largo de nuestra trayectoria, nos hemos ido adaptando
a las circunstancias sociales y culturales de cada momento;
pero siempre atendiendo la marginacion, el sufrimiento vy la
discapacidad producida por la enfermedad, preferentemen-
te mental, y defendiendo los derechos y respondiendo a las
necesidades de estas personas.

PRESENTACION

En Aita Menni prestamos una asistencia de calidad que
conjuga los aspectos bioldgicos, psiquicos y sociales con
los espirituales, éticos y de relacion de la persona. El valor
gue nos caracteriza es la hospitalidad, entendida como
acogida a la persona en situacion de debilidad y fragilidad,
sin distincion de raza, sexo, ideologia, religion y clase social,
a la que le proporcionamos un tiempo y un lugar.

Aita Menni pertenece a las Hermanas Hospitalarias del
Sagrado Corazdn de Jesus, congregacion fundada también
por San Benito Menni en 1881, que cuenta con numerosos
centros asistenciales en cuatro continentes. Aita Menni esta
formado por dos entidades: el Hospital Aita Menni y Servi-
cios Sociales Aita Menni, que pertenece al citado hospital

y tiene por objeto social la gestion de servicios sociales,
gerontoldgicos y sociosanitarios en Bizkaia.

Como planteamiento estratégico, la vision de Aita Menni
es la de ser referente en el drea de la psiquiatria en el Pais
Vasco y del dafio cerebral a nivel del Estado espafol. Para
ello, apostamos por la calidad y por estar en disposicion
de convertir camas gerontopsiquiatricas en sociosanita-
rias, llegado el momento de la materializacion del espacio
sociosanitario.
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AURKEZPENA

AURKEZPENA

Aita Menni irabazteko asmorik gabeko erakundea da, San
Benito Mennik 1898.ean sortua Arrasateko Gesalibar auzoko
Santa Ageda bainu etxe izandako eraikinean. Ehun urtetik
gorako historia luzean, Aita Menniren xedea, gaixotasun
mentalak edo urritasun fisikoak zein psikikoak dituztenei
babesa ematea izan da, artatu eta beraien osasun integrala
zaindu, beti ere behar handiena dutenei laguntza berezia
eskainiz eta bestelako patologiarik baztertu gabe.

Azken urteetan, gure lana osasun mentalarekin lotura

duten arlo berrietara zabalduz joan da, gure gizarteak

dituen beharrekin bat etorriz. Horrela, laguntza psikiatrikoa
emateaz gain, garuneko kaltea jasan duten pertsonen
errehabilitazioaren arloan lan egiten dugu eta berriki, gure
ekintza esparru sozio-sanitariora zabaldu dugu eta maila
desberdineko menpekotasuna eta narriadura kognitiboa duten
adineko pertsonen zainketan murgildu gara.

Gure ibilbidean zehar, garaian garaiko gizarte eta kultur
baldintzetara egokitu izan gara, baina beti gaixotasunak,
bereziki gaixotasun mentalak, eragiten duen bazterketa,
sufrimendua eta ezintasuna zainduz, gaixoen eskubideak
defendatuz eta dituzten beharrei erantzuna emanez.
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Aita Mennin kalitatezko asistentzia eskaintzen dugu,
pertsonaren alderdi biologiko, psikiko eta sozialez gain,
izpiritualak, etikoak eta harremanetakoak jorratzen
ditugularik. Gure ezaugarritzat dugun balorea abegikortasuna
edo ospitalitatea da, alegia egoera hauskorrean edo ahulean
dagoen pertsona gurean hartzen dugu eta denbora eta tokia
eskaintzen dizkiogu arraza, sexua, ideologia, erlijioa eta klase
sozialaren arabera bereizketarik egin gabe.

Aita Menniren jabe Jesusen Bihotz Sakratuaren Ahizpa
Ospitalariak dira. Kongregazio hau ere San Benito Mennik
sortua izan zen 1881.ean eta gaur egun hainbat asistentzia
zentro ditu lau kontinentetan. Bi dira Aita Menni osatzen
duten erakundeak: Aita Menni Ospitalea eta Aita Menni
Gizarte Zerbitzuak. Azken honen xedea Bizkaian gizarte
zerbitzuak, gerontologikoak eta sozio-sanitarioak kudeatzea
da eta Aita Menni Ospitalea da bere jabe.

Alderdi estrategikotik abiatuta, Aita Menniren ikuspegia

da psikiatria arloan erreferente izatea Euskal Herrian eta
garuneko kaltearen arloan Estatu mailan. Horretarako,
kalitatearen apustua egiten dugu eta prest gaude, eremu
sozio-sanitarioa gauzatzen denean, ohe gerontopsikiatrikoak
sozio-sanitario bilakatzeko.
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AITA MENNI

Asimismo, y al amparo del desarrollo de la “Ley de pro-
mocioén de autonomia personal y atencioén a las personas
dependientes”, van a surgir oportunidades ligadas mas direc-
tamente a nuestro know-how, es decir, a la salud mental.

Ademas, estamos en permanente relacion con las Adminis-
traciones Sanitarias y Sociales, con una disposicidn claray
activa para abordar nuevos espacios asistenciales o ampliar
los existentes.

También apostamos por crecer en Bizkaia, tanto en el ambi-
to de la intervencién social, como en el de la salud mental.

En relacién con nuestra actividad en el ejercicio 2007,
podemos destacar los siguientes hechos:

= De acuerdo con la politica del Departamento de
Sanidad del Gobierno Vasco, se ha reducido el
numero de camas de larga estancia del hospital.

= El desarrollo de los centros Txurdinagabarri
en Bilbao y Joxe Miel Barandiaran en Durango
representa la consolidacion de Servicios Sociales
Aita Menni.

= El desarrollo de la Ley de Dependencia abrird
nuevas oportunidades, especialmente en el dmbito
de la salud mental vinculada a la intervencidon
social. De hecho, diversas administraciones
publicas han invitado a Aita Menni a emprender
nuevos proyectos asistenciales en este ambito.

PRESENTACION

Desde una perspectiva global, el aflo 2007

ha transcurrido en un contexto de acuerdos
razonables con las distintas instituciones con

las que tenemos establecidos convenios,
especialmente con el Departamento de Sanidad
del Gobierno Vasco, que supone el 66,43% de

la ocupacion de nuestro centro y con el que
hemos alcanzado un equilibrio entre la reduccion
de camas de larga estancia y la financiacion
correspondiente.

Desde una perspectiva funcional, cabe

destacar que en el centro de Txurdinaga se ha
materializado el principal proyecto asistencial del
ejercicio, en la gestién de la residencia y centro de
dia Txurdinagabarri.

Otro hecho resefiable es el acuerdo establecido
con el Hospital Beata Maria Ana de Madrid, en
virtud del cual el Servicio de Dafo Cerebral de
Aita Menni lidera la reactivacion y consolidaciéon
de su servicio en Madrid a través de la Red Menni
de Servicios de Dafo Cerebral.
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AURKEZPENA

Halaber, “Autonomia pertsonalaren sustapenerako eta
menpekotasunak dituztenen laguntzarako Legearen” itzalean,
aukera berriak sortzear dira gure know-how delakoarekin
lotura zuzena dutenak, osasun mentalaren alorrean hain
zuzen.

Gainera, etengabeko harremana dugu Osasun eta Gizarte
Administrazioekin, prest gaudelarik sortu daitezkeen laguntza
esparru berriak jorratzeko edo abian direnak zabaltzeko.

Gure apustua da, baita ere, Bizkaian haztea, bai gizarte esku-
hartzearen eremuan eta baita osasun mentalarenean ere.

2007ko ekitaldian egin dugun lanari dagokionean, honakoak
azpimarra ditzakegu:

» Eusko Jaurlaritzako Osasun Sailaren politikarekin
bat eginez, ospitaleko egonaldi luzerako ohe
kopurua murriztu dugu.

» Bilboko Txurdinagabarri eta Durangoko Joxe
Miel Barandiaran zentroen garapenak Aita Menni
Gizarte Zerbitzuen sendoketa adierazten du.

= Menpekotasunaren legearen garapenak aukera
berriak zabalduko ditu, bereziki gizarte esku-
hartzearekin lotutako osasun mentalaren esparruan.
Hain zuzen, Aita Mennik hainbat administrazio
publikoren gonbiteak jaso ditu proiektu asistentzial
berriei ekiteko esparru honetan.
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n Ikuspegi orokor batetik begiratuta, 2007. urtean

zehar bidezko akordioak lortu ditugu itunak
izenpetuta ditugun administrazio ezberdinekin,
bereziki Eusko Jaurlaritzaren Osasun Sailarekin,
gure erakundearen okupazioaren %66,43
suposatzen duena alegia. Berarekin oreka
egokia lortu dugu egonaldi luzerako ohe
kopuruaren murrizketaren eta dagokion
finantzaketaren artean.

Tkuspegi funtzionaletik abiatuta, aipatzekoa da
Txurdinagako zentroan ekitaldiko proiektu
asistentzial garrantzizkoena gauzatu dela
Txurdinagabarri egoitza eta eguneko zentroan.

Aipatzekoa da, halaber, Madrilgo Beata Marfa
Ana Ospitalearekin izenpetutako akordioa,
zeinaren arabera Aita Menniko Burmuineko
Lesioen Zerbitzuak ospitale honek Madrilen
duen zerbitzuaren berreragiketa eta sendotzea
gidatzen duen Burmuineko Lesioen Zerbitzuen
Menni Sarearen bitartez.

1
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OFERTA ASISTENCIAL
Eskaintza asistentziala




ESKAINTZA ASISTENTZIALA / OFERTA ASISTENCIAL

1.1

RECURSOS
ASISTENCIALES

Desde su fundacion en 1898, Aita Menni ha intentado ofre-
cer a sus pacientes una atencién integral, tratando de aliviar
la enfermedad que padecen, pero prestando atencion a las
necesidades que presentan en el plano emocional, social y
espiritual. Esta forma de abordar los problemas de nuestros
pacientes tiene su reflejo en el equipo multidisciplinar que
trabaja en cada una de nuestras areas. Dependiendo de
cada caso, nuestros equipos estan integrados por profesio-
nales cualificados para ofrecer soluciones a las necesidades
que se puedan presentar y mantienen una colaboracién per-
manente que permite mantener siempre una vision global
del paciente y sus problemas.

A lo largo de su historia, Aita Menni se ha preocupado por
permanecer atento a las necesidades que nuestra sociedad
tiene en el &mbito de la salud mental. De este modo, nuestra
oferta asistencial se ha ido adaptando a los profundos
cambios que se han producido en nuestro entorno y hemos
ido desarrollando servicios asistenciales especificamente
disefiados para grupos de personas con necesidades dife-
renciadas.
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I.I

ARRETA
BALIABIDEAK

1.898an sortu zenetik, Aita Menni bere pazienteei laguntza
integrala eskaintzen saiatu da, jasaten duten gaixotasuna
arintzen saiatuz, betiere alde emozional, espiritual eta gi-
zarte arloan adierazten dituzten beharrak kontutan izanik.
Gure gaixoen arazoei ekiteko modua, gure sail bakoitzean
lan egiten duen talde multidiziplinarrean islatzen da. Kasu
bakoitzaren arabera, gure taldeak gaitutako profesiona-

lez daude osatuta, egon daitezkeen beharrei erantzunak
eskaintzeko eta etengabeko elkarlanean dihardute, honek
beti gaixoaren eta bere arazoen ikuspegi orokorra manten-
tzen duelarik.

Aita Menni bere historian zehar, gure gizarteak osasun
mentalaren alorrean dituen beharrei erne erantzuteaz
arduratu da. Honela, eskaintza asistentziala gure inguruan
eman diren aldaketa sakonetara egokituz joan da eta behar
ezberdinak dituzten pertsona taldeentzako zehazki diseina-
tutako zerbitzu asistentziala garatzen joan gara.
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ESKAINTZA ASISTENTZIALA

01 CENTRO GESALIBAR / ARRASATE-MONDRAGON

11 HOSPITALIZACION

Media estancia psiquiatrica, larga estancia
psiquiatrica, gerontopsiquiatria, consultas
externas.

= Psiquiatria:

= Dafno cerebral: Hospitalizacion y neurrorehabilitacion

ambulatoria.

1.2 RESIDENCIA

m Personas Mayores: Ingreso residencial psicogeriatrico.

02 CENTRO URIBE / ARRASATE-MONDRAGON

Hospital de dia, centro de dia
psicogeriatrico, consultas externas,
peritaciones/valoraciones.

= Psiquiatria:

03 CENTRO AZOKA / ARRASATE-MONDRAGON

m Dafo cerebral: Centro de dia de dafio cerebral.

04 CENTRO ESKORIATZA / ESKORIATZA

m Personas Mayores: Centro de dia psicogeriatrico.

05 CENTRO DURANGO / DURANGO

m Personas Mayores: Ingreso residencial psicogeriatrico,
centro de dia geriatrico y psicogeriatrico.

06 CENTRO EGANA / BILBO

Servicio de neurorrehabilitacion
ambulatoria, consultas externas,
peritaciones/valoraciones.

= Psiquiatria:

07 CENTRO DEUSTO / BILBO

m Personas Mayores: Centro de dia psicogeriatrico.

08 CENTRO TXURDINAGA / BILBO

m Personas Mayores: Ingreso residencial psicogeriatrico, centro
de dia geriatrico y psicogeriatrico.

09 CENTRO DEL ANTIGUO / DONOSTIA

= Dafo cerebral: Centro de dia de dafio cerebral y

neurorrehabilitacion ambulatoria.

m Psiquiatria: Peritaciones/valoraciones.

10 CENTRO MALDATXO / DONOSTIA

m Psiquiatria: Centro de dia de rehabilitaciéon psicosocial.
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OI GESALIBAR ZENTROA / ARRASATE-MONDRAGON

1.1 OSPITALERATZEA

= Psikiatria: Egonaldi ertain psikiatrikoa,

egonaldi luze psikiatrikoa,
gerontopsikiatria, kanpo kontsultak.

» Garuneko kaltea: Ospitaleratzea eta neuroerrehabilitazio
zerbitzu anbulatorioa.

1.2 EGOITZA

» Adinekoak: Egoitza ospitaleratze psikogeriatrikoa.

02 URIBE ZENTROA / ARRASATE-MONDRAGON

a Psikiatria: Eguncko ospitalea, eguneko

zentro psikogeriatrikoa, kanpo
kontsultak, peritazioak/ balorazioak.

03 AZOKA ZENTROA / ARRASATE-MONDRAGON

s Garuneko kaltea: Garuneko kalteko eguneko zentroa.

04 ESKORIATZA ZENTROA / ESKORIATZA

= Adinekoak :

Eguncko zentro psikogeriatrikoa.

0§ DURANGO ZENTROA / pURANGO

= Adinekoak :

Egoitza ospitaleratze psikogeriatrikoa,
eguncko zentro geriatriko eta psikogeriatrikoa.

06 EGANA ZENTROA / BILBO

Neuroerrehabilitazio zerbitzu
anbulatorioa, kanpo kontsultak,
peritazioak/ balorazioak.

= Psikiatria:

07 DEUSTU EGUNEKO ZENTROA / BILBO

» Adinekoak:

Eguneko zentro psikogeriatrikoa.

08 TXURDINAGA ZENTROA / BILBO

» Adinekoak:

Egoitza ospitaleratze psikogeriatrikoa,
eguneko zentro geriatriko eta psikogeriatrikoa.

09 ANTIGUOKO ZENTROA / DONOSTIA

= Garuneko kaltea: Garuneko kalteko eguneko zentroa

eta neuroerrehabilitazio zerbitzu anbulatorioa.
= Psikiatria: Peritazioak/ balorazioak.
10 MALDATXO ZENTROA / DONOSTIA

= Psikiatria: Errehabilitazio psikosozialeko
eguneko zentroa.

15
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AITA MENNI

1.1 RECURSOS ASISTENCIALES

PSIQUIATRIA

El origen de Aita Menni se encuentra en el clasico mani-
comio de finales del siglo XIX, cuando la psiquiatria poco
podia hacer por los enfermos mentales y el tratamiento se
orientaba a ofrecerles un lugar en el que pudieran encontrar
las condiciones mas favorables para desarrollar su vida de la
forma mas plena posible. Siguiendo una evolucion natural,
Aita Menni ha proporcionado desde siempre un servicio de
hospitalizacion de larga estancia. Sin embargo, los conoci-
mientos cientificos se han desarrollado considerablemente
en los ultimos tiempos y ademas, los enfermos mentales
reciben, en la actualidad, un tratamiento integrado en los
servicios sanitarios publicos.

Por todo ello, la oferta asistencial de Aita Menni se ha diver-
sificado en los uUltimos afos para proporcionar una gama
completa de servicios gque cubren el espectro de necesi-
dades que puedan presentar los pacientes psiquiatricos,
trabajando en coordinacion con los Centros de Salud Mental
y con los servicios hospitalarios de psiquiatria de la red
sanitaria publica.

Hospitalizacion

Aita Menni cuenta con 438 camas de hospitalizacion psi-
quidtrica en el hospital de Gesalibar, en Arrasate-Mondra-
gon. Las mismas se encuentran repartidas en areas diferen-
ciadas, de acuerdo con las caracteristicas de los pacientes
que atienden.

Media estancia

La hospitalizacion de media estancia esta dirigida a enfer-
mos psiquidtricos que precisan un tratamiento progresivo,
multidisciplinar y personalizado cuyo correcto abordaje exi-
ge un tiempo de hospitalizacion superior al habitual en las
unidades de agudos o corta estancia. Se trata de un servicio

OFERTA ASISTENCIAL

dirigido a pacientes que no responden adecuadamente y
en un tiempo breve a un tratamiento de base psicofarma-

coldgica predominante durante un ingreso en una unidad
de agudos o a aguellos que requieren terapias complemen-
tarias (fundamentalmente de caracter rehabilitador) para
conseguir una evolucion clinica satisfactoria o una reinser-
cion adecuada en su medio familiar y social.

Este servicio se desarrolla en una unidad de 32 camas en la
gue los pacientes permanecen ingresados un promedio de
entre 4 y 6 meses.

Larga estancia

Algunas personas con enfermedad mental cronica presen-
tan una patologia refractaria al tratamiento farmacoldgico y
una discapacidad que requiere largos periodos de interven-
cion terapéutica y rehabilitadora. En su gran mayoria, son
pacientes que previamente han sido tratados en unidades
de corta y media estancia y siempre con escasos resulta-
dos terapéuticos.

Aita Menni cuenta con una unidad de larga estancia de 54
camas. Los pacientes de dicha unidad son predominan-
temente jovenes, con alteraciones del comportamiento,
consumo de toxicos asociado y baja respuesta a tratamien-
to psicofarmacoldgico. Nuestro proyecto asistencial se basa
en un modelo de rehabilitacion psiquiatrica (bio-psico-
social) e integral orientado a la reinsercion social o, en su
caso, a la residencializacion especializada.

Esta oferta de larga estancia se complementa con 20
plazas en pisos asistidos destinada a pacientes de larga
evolucion que pueden iniciar un proceso de salida tutelada
del entorno hospitalario y reintegraciéon progresiva en la
sociedad.
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ESKAINTZA ASISTENTZIALA

1.1 ARRETA BALTABIDEAK

PSIKIATRIA

Aita Menniren sorrera XIX. mende bukaerako zoroetxe
klasiko batean kokatzen da. Garai hartan psikiatriak ezin
zezakeen askorik egin gaixotasun mentala zuten gaixoen-
gatik eta tratamendutzat leku bat eskeintzeen zitzaien,
beraien bizitza ahalik eta modu onenean aurrera eramateko
baldintza egokienak aurki zitzaten. Bilakaera naturalari
jarraituz, Aita Mennik betidanik egonaldi luzeko ospitale-
ratze zerbitzua eman izan du. Hala ere, azkenaldian zientzia
ezagutzak nabarmen garatu dira eta honez gain, gaur egun
buruko gaitza duten gaixoek osasun zerbitzu publikoen
barruan sartutako tratamendua jasotzen dute.

Guzti hau dela eta, Aita Meniren eskaintza asistentziala
zabaldu egin da azken urteetan, paziente psikiatrikoek izan
ditzaketen beharren espektroa jasotzen duen zerbitzu osoa
eskaintzeko Osasun Mentaleko Zentroekin eta sare pu-
blikoko ospitaleetako psikiatria zerbitzuekin elkarlanean.

Ospitaleratzea

Aita Mennik Gesalibarko ospitalean (Arrasate) ospitaleratze
psikiatrikoko 438 ohe ditu. Hauek sail ezberdinetan daude
banatuta, zaintzen dituzten pazienteen ezaugarrien arabera.

Egonaldi ertaina

Egonaldi ertaineko ospitaleratzea, etengabeko tratamendu
pertsonal eta multidiziplinarra behar duten gaixo psikia-
trikoei dago zuzendua. Gaixo hauen esku-hartze egokiak
egonaldi motzetako unitateetako ohiko ospitaleratze
denbora baino egonaldi luzeagoa eskatzen du. Zerbitzu hau
nagusiki akutuen unitatean ospitalizatuta dagoen bitar-
tean oinarri psikofarmakologikoa duen tratamenduari epe
labur batean eta egoki erantzuten ez dion gaixoari eta baita
ere bilakaera kliniko ona edo ingurune familiarrean nahiz
sozialean birgizarteratze egokia lortzeko terapia osagarria
behar duenari ere dago zuzendua.

Zerbitzu hau 32 ohe dauzkan unitatean ematen da eta
gaixoak 4-6 hilabete bitartean egoten dira bertan.
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Egonaldi luzea

Gaixotasun mental kronikoa duten pertsona batzuek ager-
tzen duten patologiaren ondorioz tratamendu farmako-
logick ez dute eraginik eta beraien minusbaliotasuna dela
eta, epe luzeko esku-hartze terapeutikoa eta errehabilitazioa
behar izaten dute. Kasu gehienetan, aurrez egonaldi motz
eta ertaineko unitateetan tratatutako gaixoak dira, non
emaitza terapeutiko gutxi izan duten.

Aita Mennik 54 oheko egonaldi luzeko unitatea du. Unita-
te honetako paziente gehienak jokabide aldaketak dituzten,
toxikoen kontsumoarekin lotuta dauden eta tratamendu
psikofarmakologikoarekin erantzun baxua lortu duten
gazteak dira. Gure proiektu asistentziala errehabilitazio
psikiatriko eta integral batean oinarritzen da (bio-psiko-so-
ziala) eta birgizarteratzera edo espezializatutako egoitzerat-
zera dago zuzendua.

Egonaldi luzeko eskaintza hau, bilakaera luzekoak diren
eta ospitale ingurunetik babestutako irteera prozesu bat eta
gizarteratze progresiboa hasi dezaketen gaixoei zuzentzen
zaien beste 20 plazarekin osatzen da lagunduriko pisuetan.
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1.1 RECURSOS ASISTENCIALES

Gerontopsiquiatria

El servicio de ingreso gerontopsiquiatrico esta orientado a
los enfermos mentales de larga evolucion en los que se po-
nen de manifiesto los efectos mas destructores de la enfer-
medad mental en general y de la esquizofrenia en particular.
Nuestro proyecto asistencial se basa en un modelo residen-
cial asistido y especializado que, con un clima de atencién
humanizado y afectuoso, presta una asistencia integral pro-
fesionalizada, encaminada a lograr la mejor calidad de vida
de las personas atendidas, respetando tanto los derechos
de las personas usuarias como las de sus familiares.

Atencion psiquiatrica sin ingreso

El objetivo del tratamiento psiquiatrico es, en general,
mantener las capacidades del paciente para desarrollar su
vida en su entorno sociofamiliar habitual. En la medida de

lo posible, se intenta que los enfermos convivan con sus
familias y que reciban un tratamiento integral sin necesidad
de un ingreso hospitalario. En Aita Menni contamos con una
oferta variada de servicios para pacientes que conservan las
capacidades necesarias para este tipo de tratamientos.

Hospital de dia

El hospital de dia atiende pacientes que sufren trastornos
psiquiatricos graves, que dificultan o impiden el desarrollo
de sus capacidades funcionales en relacién a distintos as-
pectos de la vida diaria, pero gue tienen un nivel conductual
minimo en autonomia personal, comprension lingUistica y

comunicacion.

OFERTA ASISTENCIAL

Rehabilitacion en patologia dual

Es relativamente habitual que los enfermos mentales
presenten simultdneamente otras patologias que requieren
de atencion sanitaria. En estos casos se habla de patologia
dual. Aita Menni dispone de un centro de rehabilitacion
orientado a pacientes VIH positivos que presentan simulta-
neamente un trastorno mental.

Consultas externas

Nuestra oferta en el &mbito de la psiquiatria incluye un
servicio de consultas externas tanto de psiquiatria como
de neurologia y de psicologia. En este servicio se realiza el
seguimiento de personas con algun tipo de sintomatologia
gue pueden beneficiarse de la ayuda de nuestros profesio-
nales.

Prevencion, intervenciodn en crisis
y terapia postraumatica

A partir del servicio de consultas externas, en los ultimos
anos se ha desarrollado un servicio especializado en la
prevencion y tratamiento de secuelas derivadas de la
exposicion a situaciones traumaticas. Colaboramos con
instituciones gubernamentales y organizaciones del am-
bito de la proteccidn civil cuyos miembros intervienen en
emergencias de diversos tipos y también intervenimos en
situaciones de crisis.
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1.1 ARRETA BALTABIDEAK

Gerontopsikiatria

Ospitaleratze gerontopsikiatrikoko zerbitzu hau orokorrean
gaixotasun mentalaren eta zehazki eskizofreniaren eragin
suntsitzaileak nabarmentzen diren bilakaera luzeko gaixo
mentalei dago bideratua. Gure proiektu asistenzialaren
oinarrian dago lagundutako eta espezializatutako egoitza
eredua. Giza eta adiskidetasun arretazko giroan laguntza in-
tegral profesionalizatua eskaintzen du, helburua, erabiltzai-
leen nahiz beraien familiartekoen eskubideak errespetatuz,
artatutako pertsonek ahalik eta bizi kalitate onena lortzea

delarik.

Ospitaleratze gabeko arreta psikiatrikoa

Oro har tratamendu psikiatrikoaren helburua, ohiko giza-
familiarteko ingurunean bere bizitza garatzeko pazientearen
ahalmenak mantentzea da. Ahal den neurrian, gaixoak
beraien familiekin bizi daitezen eta ospitaleratze beharrik
gabe tratamendu integrala jasotzearen alde egiten da. Aita
Mennin tratamendu mota hauetarako behar diren ahalme-
nak mantentzen dituzten pazienteentzako zerbitzu eskaint-
za zabala daukagu.

Eguneko ospitalea

Eguneko ospitalean, eguneroko bizitzaren alderdi ezberdi-
nei lotuta, gaixoen ahalmen funtzionalen garapena zailtzen
edo eragozten duten, desoreka psikiatriko larriak jasaten
dituzten gaixoak artatzen dira, betiere jokabide eta autono-
mia pertsonalean, ulermen linguistikoan eta komunikazio-
an gutxieneko maila bat dutelarik.

07 MEMORIA

Patologia dualeko errehabilitazioa

Sarritan gaixotasun mentala duten gaixoek, aldi berean,
osasun arreta eskatzen duten beste patologia batzuk agert-
zen dituzte. Kasu hauetan patologia dualaz hitz egiten da.
Aita Mennik, GIB positibo diren eta aldi berean buruko
desoreka bat agertzen duten pazienteei zuzenduta dagoen
errehabilitaziorako zentro bat dauka.

Kanpo kontsultak

Psikiatria alorreko gure eskaintzaren barruan, psikiatriako,
neurologiako nahiz psikologiako kanpo kontsulta zerbitzua
agertzen da. Zerbitzu honetan gure profesionalen laguntza
onuragarri izan dakiekeen, sintomatologia motaren bat
duten pertsonen jarraipena egiten da.

Krisialdian prebentzioa, esku-hartzea
eta trauma-osteko terapia

Kanpo-kontsultetako zerbitzutik abiatuta, azken urteetan
egoera traumatikoak jasan izanak sorrarazitako ondorioak
saihestu eta tratatzeko zerbitzu berezia garatu da. Gobernu
eta babes zibilaren alorreko erakundeekin ari gara elkar-
lanean, larrialdietan parte hartzen duten kideei laguntza
eskainiz. Krisialdi egoeretan ere esku hartzen dugu.
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1.1 RECURSOS ASISTENCIALES

Valoracion psiquiatrico-legal

En el contexto de la progresiva judicializacion de nuestra
sociedad, la interaccion entre el Derecho y la Medicina se ha
intensificado. Dentro de la Medicina, la Psiquiatria represen-
ta una realidad especifica puesto que los trastornos menta-
les adquieren una relevancia propia en contextos juridicos
de todo orden. Este campo de interaccion entre la Psiquia-
tria y el Derecho constituye, en este momento, practicamen-
te una especialidad gque ya es conocida en muchos ambitos
como la Psiquiatria Forense o la Psiquiatria Legal. La Unidad
de Valoracion Psiquiatrico-Legal se encuadra conceptual-
mente en el ejercicio practico de los conocimientos propios
de esta especialidad.

Nuestra Unidad de Valoracion Psiquiatrico-Legal es un servi-
cio especializado en la evaluacion, valoracion y abordaje de
aguellas personas en las que se requiere considerar conjun-
tamente el marco legal afectado y la situacion psicopato-
logica o psicoldgica, estableciendo claramente las caracte-
risticas de esta Ultima y su repercusion real en aquello que
se esta dirimiendo a nivel juridico. Ademas, el servicio tiene
como objetivo complementario la promocion de los aspec-
tos formativos en conocimiento psiquiatrico-legales basicos.

DANO CEREBRAL

El objetivo de nuestro servicio es ofrecer rehabilitacion inte-
gral a personas con dafo cerebral adquirido. Las etiologias
mas frecuentes en este tipo de pacientes son:

= Traumatismos craneo-encefalicos.

= Ictus: infartos y hemorragias cerebrales.
= Anoxia cerebrall

= Tumores.

= Encefalitis.

Hospitalizacion

Atendemos en régimen de hospitalizacion a pacientes con
secuelas motoras, de comunicacion, conductuales, inte-
lectuales, emocionales y/o sensoriales. La mayor parte de
ellos estan en fase subaguda, entre el mes y el ano después
de que se haya producido el dafio cerebral. Se desarrollan
programas integrados de rehabilitacion en las areas de
logopedia, rehabilitacion fisica, terapia ocupacional, neurop-
sicologia y actividades de la vida diaria; siempre que es ne-
cesario se complementan estos programas con tratamientos
psicofarmacologicos y ortopédicos.

OFERTA ASISTENCIAL

Neurorrehabilitacion ambulatoria

El tratamiento en el medio hospitalario permite desarro-
llar una labor rehabilitadora intensiva. Sin embargo, en los
casos menos graves, desarrollamos programas de rehabili-
tacion individualizados en régimen ambulatorio. Asimismo,
cuando los pacientes hospitalizados alcanzan un nivel de
rehabilitacion suficiente, contindan con su tratamiento de
forma ambulatoria, adaptando su tratamiento a las necesi-
dades especificas del caso.

Centro de dia

Contamos con un servicio de centro de dia para pacientes
con dafo cerebral adquirido que presentan secuelas que
les impiden un retorno completo a las actividades previas.
El plan de actividades incluye sesiones ludicas, autocuida-
do, comidas y sesiones de rehabilitacion grupales.

PERSONAS MAYORES

En los Ultimos aflos se ha producido en nuestra sociedad
un gran aumento en la demanda de servicios para personas
mayores y dependientes en general. De la misma manera, la
oferta que Aita Menni dirige a este grupo de poblacion se
ha ido diversificando para cubrir las diferentes situaciones
que se dan.

Psicogeriatria

En muchos casos, el envejecimiento va asociado a la pérdi-
da de las funciones cerebrales de una manera progresiva.
En estos casos se hace necesario establecer programas de
atencion especializada que se pueden desarrollar tanto en
un régimen de ingreso residencial como en un modelo de
centro de dia.

Residencia

Contamos con una residencia de 35 plazas ubicada en
nuestro centro de Gesalibar que atiende personas con
demencias u otras patologias relacionadas con la pérdida
de funciones cerebrales. Estas personas presentan una gran
dependencia y el tratamiento se orienta al cuidado de sus
necesidades personales y a la estimulacion fisica y mental
permanente para frenar en lo posible el deterioro propio de
la enfermedad.
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1.1 ARRETA BALTABIDEAK

® Balorazio psikiatriko-legala

Gure gizartean gero eta gehiago jotzen denez auzibidezko
konponbideetara, Zuzenbidea eta Medikuntzaren arteko
elkarreragina ere areagotu egin da. Eta Medikuntzaren
barruan, Psikiatriak errealitate espezifiko bat adierazten du,
trastorno mentalek berezko garrantzia baitute era guztie-
tako lege-testuinguruetan. Psikiatria eta Zuzenbidearen
arteko elkarreragite hori, espezialitate gisa onartzen da gaur
egun, zenbait arlotan Auzitegi-psikiatria edo Lege-psikia-
tria izenekin ezaguna. Azterketa Psikiatriko-legaletarako
Unitatea, definizioz, espezialitate horrek berezkoak dituen
ezagupenen jarduera praktikoan kokatzen da.

Unitate horren zeregin nagusia da egoera psikologikoa eta
marko legala batera aztertzea eskatzen duten pazienteen
kasuak aztertzea. Unitatea espezializaturik dago paziente
horiek ebaluatu, aztertu eta abordatzen; eta, orobat, argi
zehaztu behar du, ezaugarri psikopatologiko eta psikolo-
gikoek zenbaterainoko eragina duten, lege-mailan aztertzen
ari den aferan.

Bestalde, beste helburu osagarri bat ere badu, hain zuzen
ere, oinarrizko gai psikiatriko-legalen inguruko prestaketa
bultzatzea.

GARUNEKO KALTEA

Gure zerbitzuaren helburua jasotako garuneko kaltea duten
pertsonei errehabilitazio integrala eskeintzea da. Paziente
mota hauen etiologia ohikoenak ondorengoak dira:

» Entzefalo-garezurreko traumatismoak.

» Ikeusa: Garuneko infartu eta hemorragiak.
= Garuneko anoxia.

= Tumoreak.

= Entzefalitisa.

D Ospitaleratzea

Komunikazio ahalmenean, jokabidean, mugimenduan,
zentzumenetan eta ahalmen intelektualetan edo emoziona-
letan ondorioak dituzten pazienteak artatzen ditugu ospita-
leratze erregimenean. Hauetatik gehienak fase azpi-akutuan
daude, garuneko kaltea sortu eta hilabete eta urtebeteko
arteko bitartean. Logopedia, errchabilitazio fisikoa, terapia
okupazionala, neuropsikologia eta eguneroko bizitzako
ekintzez osatutako programak garatzen dira. Beharrezkoa
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denean programa hauek tratamendu psikofarmakologiko
eta ortopedikoekin osatzen dira.

@ Neuroerrehabilitazio anbulatorioa

Ospitalean eskainitako tratamenduak errehabilitazio lan
intentsiboa garatzeko aukera ematen du. Hala ere, hain
larriak ez diren kasuetan, banakako errehabilitazio progra-
mak garatzen ditugu erregimen anbulatorioan. Halaber
ospitaleratutako pazienteek behar adineko errehabilitazio
maila lortzen dutenean, erregimen anbulatorioan jarrai-
tzen dute bere tratamenduarekin, berau kasuaren behar
zehatzetara egokituz.

@ Eguneko zentroa

Hartutako garuncko kaltea duten eta aurretiko ekintzetara
erabateko itzulera eragozten dieten ondorioak agertzen
dituzten pazienteentzako, eguneko zentroko zerbitzua
daukagu. Ekintza- plangintzaren barruan, jolas-saioak,
autozainketa, otorduak eta taldekako errehabilitazio saioak

daude.

ADINEKO PERTSONAK

Azken urteetan, gure gizartean, adineko pertsonentzako eta
orohar menpekotasuna duten pertsonentzako zerbitzuen
eskaeraren gorakada eman da. Hau dela eta, ematen diren
egoera ezberdinei erantzuteko, Aita Menni herritar talde
honi zuzendutako eskaintza zabalduz joan da.

D Psikogeriatria

Sarritan, zahartzea modu progresiboan garuneko funtzioen
galerarekin batera joaten da. Kasu hauetan, bai egoitza
erregimenean nahiz eguneko zentroko ereduan, arreta
espezializatuko programak finkatzeko premia izaten da.

@ Egoitza

Gure Gesalibarko zentroan kokatuta, gaixotasun mentalak
eta garuneko funtzioen galerarekin lotutako beste patologia
batzuk dituzten pertsonak artatzen dituen 35 plazatako
egoitza daukagu. Pertsona hauek menpekotasun handia
agertzen dute eta tratamendua, beraien behar pertsonalak
zaintzera eta gaixotasunaren berezko kaltea ahal den neu-
rrian geldiarazteko etengabeko suspertze fisiko eta mentale-
ra bideratzen da.
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1.1 RECURSOS ASISTENCIALES

OFERTA ASISTENCIAL

Centro de dia

La asistencia en el campo de las personas mayores, tradi-
cionalmente se ha dirigido a la prestaciéon de cuidados en
régimen residencial. Sin embargo, los progresos en la provi-
sion de servicios sociosanitarios y 1os avances médicos han
establecido firmemente la conveniencia de mantener a los
ancianos en su ambiente familiar el maximo tiempo posible.
En consonancia con estas innovaciones, Aita Menni cuenta
con cinco centros de dia psicogeriatricos especificamente
diseflados para personas mayores con trastornos del com-
portamiento.

Se trata de un recurso asistencial situado en la comunidad
gue proporciona, en el contexto de un tratamiento espe-
cializado y personalizado, rehabilitacion fisica y mental asi
como cuidados asistenciales a aquellas personas mayores
que lo necesiten. Con ello se propone facilitar el que estos
usuarios puedan seguir viviendo en su entorno familiar el
mayor tiempo y con la mejor calidad de vida posible.

Dependencia y gran dependencia

Para las personas mayores con distintos grados de depen-
dencia, contamos con dos residencias ubicadas en nuestros
centros de Durango y Txurdinaga en las que se atienden per-
sonas con vy sin trastornos del comportamiento.

CONSULTORIA

Ademas del trabajo asistencial que desarrollamos en nues-
tros propios centros, desde Aita Menni ofrecemos servicios
de consultoria como expertos en las diferentes areas de

la salud mental. Asi, colaboramos con el Departamento

de Interior del Gobierno Vasco en el drea de psiquiatria y
con la Diputacion Foral de Bizkaia en el centro Zubiete de
Gordexola para nifos autistas y en el centro Bekoetxe para
personas con dano cerebral.

También colaboramos con otras instituciones como Cruz
Roja y Matia Fundazioa, asi como los ayuntamientos de
Onati y de Arrasate, en areas como la dependencia, la dis-
capacidad y las personas mayores.
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@ Eguneko zentroa

Tradizioz, adineko pertsonen alorreko laguntza, egoitza
erregimeneko zaintzara bideratu izan da. Hala ere

zerbitzu sozio-sanitarioen eskaintzaren zabaltzeak eta
medikuntzaren aurrerakuntzek, irmo finkatu dute, adineko
pertsonak ahalik eta denbora luzeenean beraien famili-
giroan mantentzea komeni dela. Berrikuntza hauekin bat
etorriz, Aita Mennik bereziki jokabide desoreka duten
pertsona nagusientzako diseinatutako bost eguneko zentro
psikogeriatriko ditu.

Gizartean kokatutako baliabide asistentzial honekin pre-
mia duten adineko pertsonei, tratamendu espezialitatu eta
pertsonalizatu baten testuinguruan, errehabilitazio fisiko
eta mentala, nahiz zaintza asistentzala ematen zaie. Honela
ahalik eta denbora luzeenean erabiltzaile hauek beren
ingurune familiarrean ahalik eta bizi kalitate onenarekin
bizitzen jarraitzen laguntzea lortu nahi da.
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D Menpekotasuna eta
menpekotasun handia

Menpekotasun maila ezberdinetako adineko pertsonen-
tzako, gure Durango eta Txurdinagako zentroetan kokatu-
tako bi egoitza dauzkagu. Hauetan jokabide desorekadun
eta desoreka gabeko pertsonak artatzen dira.

AHOLKULARITZA

Geure zentroetan garatzen dugun lan asistentzialaz gain,
Aita Mennitik osasun mentaleko alor ezberdinetan aditu
bezela aholkularitza zerbitzuak eskaintzen ditugu. Ho-
rrela ondorengo hauekin dihardugu lanean: Psikiatriako
alorrean Eusko Jaurlaritzako Herrizaingo Sailarekin eta
Bizkaiko Foru Aldundiarekin ume autistentzako Gordexo-
lako Zubiete zentroan nahiz garuneko kaltedun pertsonen-
tzako Bekoetxe zentroan.

Gurutze Gorriarekin, Matia Fundazioarekin eta menpe-
kotasun, minusbaliotasun eta adineko pertsonen alorretan
Onatiko eta Arrasateko Udalekin ere kolaboratzen dugu.
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1.2

OTRAS
ACTIVIDADES

DOCENCIA

Aita Menni mantiene convenios de colaboracion con diver-
sas instituciones académico-cientificas, para la formacion
pre y postgrado de diversos profesionales. Entre ellas, cabe
mencionar la Universidad de Deusto, la Universidad del Pais
Vasco, Mondragon Unibertsitatea, la Universidad de Nava-
rra, la Universidad Pontificia de Salamanca o la Universidad
de Burgos.

INVESTIGACION

Aita Menni participa en el proyecto de investigacion
Greco, cuyo objetivo es desarrollar un sistema inteligente
e interactivo que, a través de sistemas audiovisuales y de
tecnologias de reconocimiento y sintesis de voz, permita
colaborar en la rehabilitacion de personas con problemas
de lenguaje (afasias) en dos idiomas: euskera y castellano.
Este proyecto, que actualmente se encuentra en la fase Il,
cuenta con financiacidn del Gobierno Vasco vy la coordina-
cion de Robotiker. Bidaideak y Aita Menni participamos
como técnicos y consultores.

La labor de investigacidon que Aita Menni desarrolla en dife-
rentes ambitos se plasma en publicaciones cientificas como
colaboraciones en libros o revistas.

ESKAINTZA ASISTENTZIALA / OFERTA ASISTENCIAL

1.2

BESTE
EKINTZA BATZUK

IRAKASKUNTZA

Aita Mennik hainbat erakunde zientifiko-akademikorekin
graduatu aurreko eta ondorengo profesional ezberdinen
prestakuntzarako kolaborazio hitzarmenak mantentzen
ditu. Ondorengoak aipa ditzakegu: Deustuko Unibertsita-
tea, Euskal Herriko Unibertsitatea, Mondragon Unibertsi-
tatea, Nafarroako Unibertsitatea, Salamankako Unibertsi-
tate Pontifizioa eta Burgoseko Unibertsitatea.

IKERKUNTZA

Aita Menni, sistema bizkor eta interaktibo bat garatzea
helburu duen Greco ikerkuntza proiektuan ari da parte
hartzen. Tkus-entzunezko sistemen eta ahots antzemate

eta sintesi teknologien bitartez, mintzaiarekin arazoak
(afasiak) dituzten pertsonen errehabilitazioan bi
hizkuntzetan (euskara eta gaztelera) laguntzea ahalbidetzen
du. Eusko Jaurlaritzak finantziatutako eta Robotikerrek
koordinatutako proiektu hau II. fasean dago. Bidaideakek
eta Aita Mennik tekniko eta aholkulari moduan hartzen
dugu parte.

Aita Mennik alor ezberdinetan garatzen duen ikerkuntza

lana, argitalpen zientifikotan islatzen da liburu eta
aldizkarietako kolaborazio gisa.

Q) VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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ANTOLAKETA / ORGANIZACION

GOBIERNO PROVINCIAL
PROBINTZIAKO GOBERNUA

Administradora
Administratzailea

Vicaria
Bikaria

22 Consejera
2. Kontseilaria

CONSEJO DE DIRECCION
ZUZENDARITZA KONTSEILUA

CONSEJO DE PERSONAL
LANGILEEN KONTSEILUA

CONSEJO DE PARTICIPACION
PARTE-HARTZE KONTSEILUA

o7 MEMORIA

2.1 ORGANIGRAMA / ORGANIGRAMA

Secretarfa
Idazkaria

{
N

SUPERIORA PROVINCIAL
PROBINTZIAKO AMA GORENA

DIRECCION GENERAL
ZUZENDARITZA OROKORRA

DIRECTOR GERENTE
ZUZENDARI GERENTEA

{

SUPERIORA
AMA GORENA

JUNTA DE COMUNIDAD
KOMUNITATEKO JUNTA

Junta Direccion
Técnica Médica
Junta Medikuntza
Teknikoa Zuzendaritza

Voluntariado SERVICIOS

Boluntariotza ZERBITZUAK

Pastoral Medicina

Pastoraltza Medikuntza

Sist. de Informacién Farmacia

Informazio Sist. Farmazia

Sevicio Atencion Psicologia

al Usuario Psikologia

Erabiltzaile

Arreta serbitzua Servicios Sociales
Gizarte Zerbitzuak

Calidad

Kalitatea Rehabilitacion
Errehabilitazioa

Otros
Beste batzuk

COMISIONES
KOMISIOAK

Farmacia
Farmazia

Investigacion
y docencia
Irakaskuntza
eta [kerkuntza

Historias
Clinicas
Historia
Klinikoak

Otros
Beste batzuk

Areas /Unidades Direccion Direccion Direccion
Asistenciales Enfermeria Personal Administracion
Alor / Unitateak Erizaintza Langileen Administrazio
Asistentzialak Zuzendaritza Zuzendaritza Zuzendaritza
Psicogeriatria A Supervisoras Formacion Contabilidad
Psikogeriatria A Tkuskatzaileak Formazioa Kontabilitatea
issi‘lssg:;ri;trrifBB Enfermeras Facturacion
5 Erizainak Fakturazioa
léa(r)?;ﬁ?;aﬂf;:a Encargadas Tesoreria
8 : Arduradunak Diruzaintza
Retraso Mental o
. Auxiliares
Adimen Atzeratasuna ) —
Laguntzaileak
Media Estancia Archivo
Egonaldi Ertaina Historias Clinicas
Dafio Cerebral Historia

Garuneko Kaltea

Unidad Residencial
Egoitza Unitatea

Hospital de Dia
Eguneko Ospitalea

Centro Dia Deusto
Deustuko Eguneko Zentroa

Centro Dia Arrasate

Arrasateko Eguneko Zentroa

Centro Dia Eskoriatza

Eskoriatza Eguneko Zentroa

CENER
Bilbo

Consultas Externas Arrasate
Arrasate Kanpo Kontsultak

Centro Dia

Dafio Cerebral Donostia
Donostia Garuneko Kalteko
Eguneko Zentroa

Centro Dia
Maldatxo Donostia
Maldatxo Donostia
Eguneko Zentroa

Sevicios Sociales *
Aita Menni

Aita Menni

Gizarte Zerbitzuak

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI

Klinikoen Artxiboa

Sevicios
Generales
Zerbitzu
Orokorrak

Mantenimiento
(Instalaciones,

Reparaciones,

Transporte)

Zerbitzuak
(Instalazioak,
Konponketak,
Garraioak)
Jardineria
Lorezaintza

Tratamiento
Residuos
Hondakin
Tratamendua

Hostelerfa
(Cocina,
Cafeteria,
Lavanderia,
Limpieza)

Ostalaritza
(Sukaldea,
Kafetegia,
Tkuztegia,
Garbiketa)

Compras
Erosketak

Almacén
Biltegia

Tienda
Denda

Peluqueria
Tleapandegia

Otros
Beste batzuk
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ORGANIZACION

2.2 ORGANIGRAMA SERVICIOS SOCIALES AITA MENNI / AITA MENNI GIZARTE ZERBITZUAK *

DIRECCION ENFERMERIA
ERIZAINTZA ZUZENDARITZA

DIRECCION MEDICA
MEDIKUNTZA ZUZENDARITZA

PERTSONAL ZUZENDARITZA

{ DIRECCION R.R.H.H.

DIR. ECONOMICO FINANCIERA
ADMINISTRAZIO ZUZENDARITZA

{

DIRECTOR GERENTE
ZUZENDARI GERENTEA

{

{

DIRECTOR S.S.AM.
S.S.M.M. ZUZENDARIA

SUPERIORA / AMA GORENA

JUNTA DE COMUNIDAD
KOMUNITATEKO JUNTA

CONSEJO DIRECCION
ZUZENDARITZA KOMISIOA

COMISION DE PERSONAL
LANGILEEN KOMISIOA

DIRECTOR
DURANGO

DURANGO
ZUZENDARIA

=R

MEDICO
MEDIKUA

COORDINADOR
ENFERMERIA

ERIZAINTZA
KOORDINATZAILEA

Enfermera Residencia
Egoitzako Erizaina

Enfermera Centro de Dia
Eguneko Zentroko Erizaina

Encargada Residencia
Egoitzako Arduraduna

Encargada Centro de Dia

PSICOLOGO CLINICO
PSIKOLOGO KLINIKOA

Psicélogo
Psikologoa

TRABAJADOR SOCIAL
GIZARTE LAGUNTZAILEA

MONITOR
MONITOREA

Eguneko Zentroko Arduraduna

Técnico
Econdmico-
Financiero
Ekonomia
eta Finantza
Teknikoa

Técnico
R.R.H.H.
Pertsonaleko
Teknikoa

Técnico
Mantenimiento
Mantenimendu
Teknikoa

DIRECTOR
TXURDINAGA

TXURDINAGA
ZUZENDARIA

B e

MEDICO
MEDIKUA

COORDINADOR
ENFERMERIA

ERIZAINTZA
KOORDINATZAILEA

Enfermera Residencia
Egoitzako Erizaina

Enfermera Centro de Dia
Eguneko Zentroko Erizaina

Encargada Residencia
Egoitzako Arduraduna

Encargada Centro de Dia
Eguneko Zentroko Arduraduna

PSICOLOGO CLINICO
PSIKOLOGO KLINIKOA

Psicélogo
Psikologoa

TRABAJADOR SOCIAL
GIZARTE LAGUNTZAILEA

MONITOR
MONITOREA

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI



ANTOLAKETA

2.3 TABLA DE PERSONAL / LANGILEEN TAULA

o7 MEMORIA

TABLA DE PERSONAL / LANGILEEEN TAULA

PSIQUIATRAS / PSIKIATRAK

4
NEUROPSIQUIATRAS / NEUROPSIKIATRAK 1
MEDICOS REHABILITADORES / MEDIKU ERREHABILITATZAILEAK I
NEUROLOGOS / NEUROLOGOAK be
MEDICOS INTERNISTAS / BARNE MEDIKUNTZAKO MEDIKUAK 2
PSICOLOGOS / PSIKOLOGOAK 13
FARMACEUTICOS / BOTIKARIA I
ATS ® DUE / ERIZAINAK 48
FISIOTERAPEUTAS / FISIOTERAPEUTAK 9
TRABAJADORES SOCIALES / GIZARTE LANGILEAK 9
LOGOPEDAS / LOGOPEDAK 5
TERAPEUTAS OCUPACIONALES / TERAPEUTA OKUPAZIONALAK 3
AUXILIARES DE CLINICA / KLINIKA LAGUNTZAILEAK 310
MONITORES OCUPACIONALES / MONITORE OKUPAZIONALAK 13

AGENTES DE PAS'I"g‘RAL / PASTOI;I;I:TZAKO LANG;LEAK """"""" 3
TOTAL ASISTENCIAL / ASISTENTZIALAK GUZTIRA 423
DIRECTIVOS / ZUZENDARITZA 6
LDOS. ADMINISTRACION Y DIRECCION DE EMPRESAS /

NPRESA ADMINISTRAZIO ETA ZUZENDARITZAN LIZ. 3
DIPL. CCEE Y ADMINISTRADOR DE SISTEMAS INFORMATICOS /
 EKONOMIA ZIENTZIETAN ETA INFORMAZIO SISTEMEN ADMINISTRATZAILEAK 1
""""""" I
""""""" 8
2
I
8
""""""" 3
I
OFICIALES DE MANTENIMIENTO /

_ MANTENTZE-LANETARAKO TEKNIKARIA 6
PEONES ESPECIALISTAS / LANGILE ESPEZIALISTAK 5
OTRO PERSONAL SUBALTERNO / BESTE MENPEKO LANGILEAK II
TOTAL NO ASISTENCIAL / ASISTENTZIALAK EZ DIRENAK GUZTIRA 56
SUBTOTAL / AZPITOTALA 479
EXTERNALiZACIONES / I(ANPOKO LANGILEAK VVVVV IIO
TOTAL PEVIV{VSVONAL / LANéiI:EAK GUZTIRA B 589

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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KUDEAKETA / GESTION

3.1 PRINCIPALES INDICADORES DE GESTION

o7 MEMORIA

HOSPITALIZACION ANO ‘07 PSIQUIATRIA DANO CEREBRAL PERSONAS MAYORES TOTAL
N2 CAMAS 438 16 376 830
N2 INGRESOS 261 68 138 467
N2 ESTANCIAS 108.046 S.414 158.371 271.831
iNDICE DE OCUPACION (%) 87,85 81,01 98,11 88,99
3.2 INVERSIONES
3.2.1 INVERSIONES ANO 2007
APLICACIONES INFORMATICAS 4.097,13 €

EDIFICIOS Y CONSTRUCCIONES

367.500,56 b

INSTRUMENTAL Y UTILLAJE

86.003,44 €

INSTALACIONES

85.360 €

MOBILIARIO

143.458 €

EQUIPOS DE INFORMATICA

39.014,87 €

TOTAL 725.434 €
3.2.2 EVOLUCION DE LAS INVERSIONES 2003-2007
2003 2004 plolel) 2006 2007 2003-2007
% Ne
GASTOS DE ESTABLECIMIENTO 185.787,48 € 0,00€ 0,00 € 0,00€ 0,00€  -100,00%  -185.787,48 €
APLICACIONES INFORMATICAS  1677626€  11.68037€ 7230006 oc0€ 000€  -1000%  -1677626€
EDIFICIOS Y CONSTRUCCIONES  3330321€ 2692536 € 471655€  14765330€  18432584€  453.5%  15L022.63€
MAQUINA;IA ....... i7_3g3’30 . 2 31’36€ O)OO€ ......................... o’ooe .................. 0)00€ ........... _100,0%_17333,30€ .
INSTRUMENTAL Y UTILLAJE 06795€  A4TALI6E  IB90ITE  2741070€  2978778€  4bi%  9.10985€
INSTALACIONES I23633€  2630474€  1B62IL9E  277061€  1324087€ T35 Baszssse
MOBILIARIO ” 328018€  10T306I6€  1774409€  26399512€  6o03BO6E  167%  18.96069€
EQUIPOS DE INFORMATICA  103.28686€  2897058€  3072350€  I08.00474€  3429102€  332%  3424880€
ELEMENT;)HS DE TRANSPHORTE """" 0,00 € H 5064372€ 10.839,94.(;:%% Nc;,ooe 0,0% 34291,02€ N
TOTAL 602.858,55 480.893,65 405.526,24 580.674,41 €  449.683,57 € -25,4%  -153.174,98 €

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.2.3 SUBVENCIONES DE CAPITAL

CONCEPTO SALDO INICIAL DISMINUCION SALDO FINAL

PROYECTO UNIDAD RESIDENCIAL 21.675,41 € 1.906,68 € 19.768,73 €

PROYECTO EDIFICIO SAGRADO CORAZON 122.576,26 € 4.612,80 € 117.963,46 €

PROYECTO CENER 20.900,32 € 3.799,92 € 17.100,40 €

PROYECTO CENTRO DE DiA MONDRAGON 0,00 € 0,00 € 0,00 €

PROYECTO SALA CALDERAS 37.741,79 € 5.475,48 € 32.266,31 €

BIPEDESTADOR 1.790,25 € 279,00 € I.511,25 €

SALA CALDERAS - PTMO. ICO 0,00 € 0,00 € 0,00 €

SUBVENCION IRISCOM 5.492,40 € 701,16 € 4.791,24 €

PROYECTO GRUPO ELECTROGENO-KUTXA 100.000,00 € 9.999,96 € 90.000,04 €

TOTAL 310.176,43 € 26.775,00 € 283.401,43 €
3.3 BALANCE DE SITUACION

52,70% 67,72%
. RECURSOS PROPIOS
. ACREEDORES L/P
ACREEDORES C/P
47,30% 13%

3.4 CUENTA DE RESULTADOS
GASTOS INGRESOS

COMPRAS 22,78% SANIDAD 66,43%
PERSONAL 59,51% DIPUTACIONES FORALES 14,61%
SERVICIOS EXTERNOS 6,97% PARTICULAR 12,74%
AMORTIZACIONES S,77% SEGUROS 3,96%

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI



KUDEAKETA

3.5 RESUMEN DE INDICADORES DE GESTION

07 MEMORIA

CAPACIDAD Y
ACTIVIDAD ASISTENCIAL

HOSPITALIZACION COMPLETA (Y RESIDENCIAL)

(1) Cierre
Ao 2006

(2) Estimac. Cierre
Ano 2007

(3) Cierre
ARho 2007

(4) Diferencia:
3)-@2

(5) Dif. %:
(3)-(2)/ (2)

CAPACIDAD AL 31.12 496 493 492 -1 -0,2%
ESTANCIAS 178.329 176.345 176.432 87 0,0%
OCUPACION (%) 97,7% 98,0% 97,9% -0,1% -0,1%
PRIMEROS INGRESOS 106 81 107 26 32,1%
REINGRESOS 130 87 112 25 28,7%
ALTAS 222 168 197 29 17,3%
DEFUNCIONES 20 14 26 12 85,7%

HOSPITALIZACION PARCIAL

CAPACIDAD AL 31.12 147 152 152 o 0,0%
ASISTENCIAS 33872 33664 34984 1.320 3,9%
OCUPACION (%) 89,7% 86,7% 90,7% 4,0% 4,6%
PRIMEROS INGRESOS 65 59 53 -6 -10,2%
REINGRESOS 31 29 40 11 37,9%
ALTAS 86 69 94 25 36,2%

SERVICIOS AMBULATORIOS

PRIMERAS CONSULTAS SI4 547 519 -28 -5,1%
CONSULTAS DE REVISION 3.757 3.638 3.627 -11 -0,3%
OTRAS CONSULTAS 16.783 14.432 15.239 807 5,6%
PACIENTES ATENDIDOS 1.229 1.200 1.230 30 2,5%

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.6 ACTIVIDAD EN HOSPITALIZACION COMPLETA Y RESIDENCIAL

3.6.1 EVOLUCION CAMAS 2007

GESTION

PSICO- RETRASO

AREAS PSIQUIATRIA GERIATRIA MENTAL PISOS TOTAL
UNIDADES

oi/o1 31/12 o0o1/01 31/12 o01/01 31/12 01/01 31/12 01/01 31/12
UNIDAD DE MEDIA ESTANCIA 32 32 - - - - - = 32
UNIDAD DE LARGA ESTANCIA 54 54 - = = = - - 54
U.R.D.P. 2 4 - - - - - = 4

TOTAL PSIQUIATRIA

PISOS - - - - - - 20 20 20
TOTAL PISOS
UNIDAD RESIDENCIAL - - 35 35 - - - - 35
BENITO MENNI Il - - 40 40 - - - - 40
BENITO MENNI IlI - - 40 40 - - - - 40
BENITO MENNI IV - - 48 48 - - - - 48
ARANZAZU | - - 43 43 - - - - 43
ARANZAZU II - - 43 43 - - - - 43
SAN JUAN DE DIOS | - - 42 42 - - - - 42
SAN JUAN DE DIOS I - - 43 43 - - - - 43
TOTAL PSICOGERIATRIA - - 334 334 = o 5 - 334
SAN JOSE - - - - 35 30 - - 30
TOTAL RETRASO MENTAL - - = = 35 30 - - 50
UNIDAD DE DANO CEREBRAL - - - - - - - - 18
TOTAL DANO CEREBRAL - - - - - - - - 18 18
T. FUNCIONAMIENTO 88 90 334 334 35 30 20 20 492
TOTAL INSTALADAS 88 90 334 334 35 30 20 20 492
3.6.2 EVOLUCION CAMAS 2003-2007

2003 2004 2005 2006 2007
PSIQUIATRIA 90 87 88 88 90
PSICOGERIATRIA 299 299 299 299 299
UNIDAD RESIDENCIAL 35 35 35 35 35
RETRASO MENTAL 62 48 46 35 30
PISOS 20 20 20 20 20
DARO CEREBRAL 19 19 19 19 18
TOTAL FUNCIONAMIENTO 525 508 507 496 492
TOTAL INSTALADAS 525 508 507 496 492

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI



KUDEAKETA

3.6.3 ACTIVIDAD ASISTENCIAL GENERAL 2007

07 MEMORIA

el GERIATRIA "MENTAL PISOS CE%;ggAL TOTAL
P R P R P R P R P R P R
PAC.ING. 01.01.07 87 87 330 333 35 35 19 19 16 13 487 487
INGRESOS 29 29 18 27 o o I [ 33 51 81 107
REINGRESOS 36 44 34 50 1 o I I 15 17 87 112
TOTAL ENTRADAS 65 73 52 77 1 o 2 1 48 68 168 219
ALTAS 66 59 38 68 6 5 2 2 50 67 168 197
DEFUNCIONES o 0 14 25 0 [} o o o I 14 26
TOTAL ALTAS 66 59 52 93 6 5 2 2 50 68 182 223
PAC. ING. 31.12.07 86 89 330 331 30 30 19 19 14 14 479 483
PAC. ATENDIDOS 152 160 382 410 36 35 21 20 64 81 655 706
ESTANCIAS 31.983 32.028 120.606 T120.191 1I.40T 1I1.749 6.813 7.050 5.542 5.414 176.345 176.432
OCUPACION (%) 98,5 98,1 98,9 98,6 1000 99,9 93,3 96,6 79,9 81,0 98,0 97,9
3.6.4 TIPOS DE ENTRADA 2007
PSIQUIATRIA  ETRC  TMENTAL  ceneBmaL | (sos | TOTAL
INGRESOS 29 27 o 51 o 107
REINGRESOS 44 50 o) 17 1 112
POR DERIVACION (TH) 7 35 0 16 1 59
POR TRASLADO 0 14 o I o 15
ADMINISTRATIVO 20 o) o) o) o 20
POR FUGA 17 1 o} o} o 18
OTROS 0 o) o 0 0 0
TOTAL 73 77 o 68 1 219

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.6.5 EVOLUCION ACTIVIDAD ASISTENCIAL 2003- 2007

2003 2004 2005 2006 pleloys
PAC.ING. 01.01 530 502 495 493 487
INGRESOS 118 132 128 106 107
REINGRESOS 145 235 118 130 112
TOTAL ENTRADAS 263 367 246 236 219

ALTAS 240 344 217 222 197

DEFUNCIONES 49 30 31 20 26

TOTAL ALTAS 248

PAC. ING. 31.12 502 495 493 487 483
PAC. ATENDIDOS 791 869 741 729 706
ESTANCIAS 187.439 184.137 181.612 178.329 176.432
OCUPACION (%) 96,7 94,8 98 97,7 97-9

3.6.6 EVOLUCION DE LAS ENTRADAS SEGUN LA ENTIDAD QUE FINANCIA 2003-2007

2003 2004 2005 2006 2007
SANIDAD 172 175 150 140 138
INSALUD o o o o 0
BIENESTAR SOCIAL 22 15 4 13 13
TOTAL PUBLICOS 194 190 154 153 I51
ENTIDADES DE SEGURO 13 18 17 28 25
PRIVADOS 56 71 75 55 43
OTROS o o o o) o)
TOTAL 263 279 246 236 219

4 VOLVER AL INDICE / AURKIBIDERA ITZULI



KUDEAKETA

3.6.7 ALTAS SEGUN MOTIVO DURANTE 2007

o7 MEMORIA

PSIQUIATRIA  GERIcThin  'MENTAL  PISOS CEmEBRAL  TOTAL
TERAPEUTICA 33 16 I o 51 101
POR DERIVACION (TH) 6 44 (o] 2 16 68
POR TRASLADO o 4 o) o) o) 4
VOLUNTARIA 3 3 o o 0 6
ADMINISTRATIVA 0 0 o o o 0
FUGA 17 I [} ¢} o 18
DEFUNCION o 25 o o 1 26
OTROS 0 0 o o 0 0
TOTAL 59 93 1 2 68 223
3.6.8 EVOLUCION DE LAS ALTA SEGUN MOTIVO 2003-2007
2003 2004 2005 2006 2007
TERAPEUTICA 11§ 126 112 I12 101
POR DERIVACION (TH) 88 66 69 75 68
POR TRASLADO o 92 0 7 4
VOLUNTARIA 5 2 3 5 6
ADMINISTRATIVA o 0 o o) 0
FUGA ‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ o e e . .
DEFUNCION """""" e . e 20 26
OTROS o o 1 1 o
TOTAL 289 374 248 242 223

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.7 ACTIVIDAD EN HOSPITALIZACION PARCIAL

3.7.1 EVOLUCION DURANTE EL 2007

01.01.07 PREVISION 31.12.07
HDD PSIQUIATRICO 30 30 30
CDD PSICOGERIATRICO DEUSTO 35 35 35
CDD PSICOGERIATRICO ARRASATE 35 35 35
CDD PSICOGERIATRICO ESKORIATZA IS I I
CcDD DANO CEREBRAL DONOSTIA 20 25 25
12 12 12

TOTAL 147 152 152

3.7.2 EVOLUCION 2003-2007

2003 2004 2005 2006 2007
HDD PSIQUIATRICO 30 30 30 30 30
CDD PSICOGERIATRICO
DEUSTO 35 35 35 35 35

CDD PSICOGERIATRICO
ARRASATE 35 35 35 35 35

CDD PSICOGERIATRICO

0 1 I 1 1
ESKORIATZA 5 5 5 5
CDD DANO CEREBRAL

20 20 20 20 25
DONOSTIA
CD REHAB. PSICOSOCIAL

(o [¢} 12 12 12
MALDATXO
TOTAL 120 135 147 147 I52

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI



KUDEAKETA

3.7.3 ACTIVIDAD ASISTENCIAL GENERAL 2007

07 MEMORIA

H DE DiA CdD Ccdb (ofc]n} cdbD DANO CdD
ARRASATE  \f5IC0;  FSico | guico. CimesmAL | memAn  TOTAL
P R P R P R P R P R P R P R
PAC.ING. 01.01.07 27 29 33 33 9 12 32 33 19 20 ¢} 8 120 135
INGRESOS 12 10 15 12 6 11 14 ) 0 6 12 5 59 53
REINGRESOS 6 16 7 6 3 6 13 11 o o o 1 29 40
TOTAL ENTRADAS 18 26 22 18 9 17 27 20 o 6 12 6 88 93
ALTAS 17 25 17 18 14 17 15 20 o 2 ¢} 3 63 85
DEFUNCIONES o o 6 2 o 1 o 4 o 1 o I 6 9
TOTAL ALTAS 17 25 23 20 14 18 I 24 0 3 o) 4 69 94
PAC. ING. 31.12.07 28 30 32 31 4 11 44 29 19 23 12 10 139 134
PAC. ATENDIDOS 45 55 55 51 18 29 59 53 19 26 12 14 208 228
ASISTENCIAS 8.444 9.032 7.391 7.838 2.706 2.915 7.777 7.705 §.710 5.176 1.636 2.318 33.664 34.984
OCUPACION (%) 95,7 1028 858 899 733 784 903 888 929 907 554 779 867 907
3.7.4 EVOLUCION DE LA ACTIVIDAD ASISTENCIAL 2003-2007
2003 2004 2005 2006 2007
PAC.ING. 01.01 86 102 121 126 135
INGRESOS 74 65 69 65 53
REINGRESOS 31 31 25 31 40
TOTAL ENTRADAS 105 96 94 96 93
ALTAS 84 77 82 79 85
DEFUNCIONES 4 0 7 7 9
TOTAL ALTAS 88 77 89 86 94
PAC. ING. 31.12 103 121 126 136 134
PAC. ATENDIDOS 191 198 215§ 222 228
ASISTENCIAS 22.853 28.512 31.728 33.872 34.984
OCUPACION (%) 75 82 90 89,7 90,7

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.7.5 TIPO DE ENTRADAS DURANTE 2007

H DE DIA cdD cdD cdD cdD DANO cdD
ARRASATE PSICO. PSICO. PSICO. CEREBRAL REHAB. TOTAL
ARRASATE ESKORIATZA DEUSTO DONOSTI MALDATXO

P R P R P R P R P R P R P R
INGRESOS 12 10 15 12 6 11 14 9 o 6 12 5 59 53
REINGRESOS 6 16 7 6 3 6 13 1T o o o 1 29 40
TERAPEUTICO - 14 - 5 - o - o - o - 1 o 20
POR DERIVACION - 2 - 1 - 6 - 11 - o - o o 20
POR TRASLADO - o - o - o - o - o - o o o
ADMINISTRATIVO - o - o - o - o - o - o o o
POR FUGA - o) - 0 - o - o - o - o o o)
OTROS - o - o - o - [¢} - o - o o o
TOTAL 18 26 22 18 9 17 27 20 o 6 12 6 88 93

3.7.6 EVOLUCION DE LAS ENTRADAS SEGUN LA ENTIDAD QUE FINANCIA 2003-2007

2003 2004 2005 2006 2007
SANIDAD G.V. 28 22 22 23 26
BIENESTAR SOCIAL 77 74 72 73 67
TOTAL PUBLICOS 105 96 94 96 93
ENTIDADES DE SEGURO o o) o o o
PRIVADOS o) o o o o
OTROS o) o o) o o
TOTAL 105 96 94 96 93
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3.7.7 ALTAS SEGUN MOTIVO DURANTE 2007

H DE DIA cdbD (of]n} cdD cdbD DANO CdD
ARRASATE PSICO. PSICO. PSICO. CEREBRAL REHAB. TOTAL
ARRASATE ESKORIATZA DEUSTO DONOSTI MALDATXO

P R P R P R P R P R P R P R
TERAPEUTICA 7 9 o 0 0 o o o o 0 0 o 7 9
POR DERIVACION 8 ) 6 11 I 10 7 14 o o) 0 o 22 44
POR TRASLADO o o o 0 0 o o o o 0 0 o o o
VOLUNTARIA 2 7 11 6 3 6 8 5 ¢} 2 o 2 24 28
ADMINISTRATIVA o o o 1 0 o o o o 0 0 o o I
FUGA o o o o) 0 o o o o o) 0 o o o
DEFUNCION o o} 6 2 0 1 o 4 [0} 1 0 1 6 9
OTROS o o o o) 0 I o 1 o o) 0 I o 3
TOTAL 17 25 23 20 4 18 I§ 24 o} 3 (o} 4 59 94

3.7.8 EVOLUCION DE LAS ALTAS 2003-2007

2003 2004 2005 2006 2007

TERAPEUTICA 15 1 8 14 )
“;’;;'I;')ERIVACI(')N """""" - . . 17 44
..‘;.;;;RASLADO ............ e e e 2 O
.N;/;;L‘;NTARIA """""" . . . 35 28
“;;;I‘I;\IISTRATIVA """""" . . . I I
FUGA ‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ e 0,..‘.‘.‘.‘.‘.‘.‘ OWWW O o
DEFUNCION ............ e e e 9 9
OTROS ............ e IWWW — 8 3

TOTAL 93 78 89 86 94

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.8 ACTIVIDAD EN SERVICIOS AMBULATORIOS

3.8.1 ACTIVIDAD ASISTENCIAL 2007

PSIQUIATRIA GEPILTE'I(?R:IA CE%E';(R)AL PSI.:I\EF\leEi(RL)I’A OTROS TOTAL
P R P R P R P R P R P R
PRIMERAS CONSULTAS 400 373 0 o 147 146 o o 0 o) 547 519
CONSULTASSUCESNAS ............... - - O 0 ......... o - c.; .................... ; ................. ; ............ I 8070 ........ 18866 ......
TOTAL CONSULTAS 3.581 3.440 o (o] 15.036 15.945 o (o] o} o} 18.617 19.385
PACIENTES ATENDIDOS 930 915 0 o 275 315 0 o 0 o 1.205 1.230
3.8.3 EVOLUCION DE LA ACTIVIDAD ASISTENCIAL 2003-2007
2003 2004 2005 2006 2007
PRIMERAS CONSULTAS 762 541 655 514 30)
“;;ILIHSHULTAS SUCESIV/; """" . e o 20.540 o
TOTAL CONSULTAS 19.303 20.431 19.694 21.054 19.385
PACIENTES ATENDIDOS 1.330 1.330 1.330 1.229 1.230

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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3.8.2 ACTIVIDAD ASISTENCIAL AMBULATORIA 2007

o7 MEMORIA

PSIQUIATRIA P50 CE‘;’;SSAL e OTROS TOTAL
JUVENIL
P R P R P R P R P R P R
PRIMERAS CONSULTAS 441 413 o o 147 171 o) 0 o o 588 584
CONSULTAS SUCESIVAS 2580  3.602 ¢} ¢} 458 543 0 0 o o 3.038 4.145
OTRAS CONSULTAS 40 128 ¢} ¢} 13.457 14.837 o 0 o o 13.497 14.965
ASISTENCIAS A JUICIO (o} 2 o ¢} ¢} 6 0 0 o o o) 8
...... EVALUACIONES MEDICO-LEGALES
....... B o oo SR
SESIONES FISIOTERAPIA o 0 o o o 8.120 o 0 0 o o 8.120
SESIONES LOGOPEDIA 0 o 0 o o 3.193 0 0 0 o o 3.193
SESIONES NEUROPSICOLOGICAS 0 0 0 o o 1.757 O 0 0 o o 1.757
SESIONES TERAPIA OCUPACIONAL 0 0 0 o o 1.713 0 0 0 0 0 1.713
VALORACIONES (MUTUAS) 0 0 0 o o o 0 0 0 0 0 0
CONSULTAS A DOMICILIO o o 0 o o) o 0 0 0 o 0 0
OTRAS o 74 o o) o) o 0 0 o o) 0 74
TOTAL CONSULTAS 3.061  4.143 o o 14.062 I15.55I O 0 0 o 17.123  19.694
PACIENTES ATENDIDOS 1005  II30 o} o 295 326 0 0 o o 1.300 1.456

4 VOLVER AL iNDICE / AURKIBIDERA ITZULI
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Jesusen Bihotz Sakratuaren
AHIZPA OSPITALARIAK
AITA MENNI
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