
OBJETIVOS Y ORGANIZACIÓN

PROYECTO PILOTO EN CENTROS DE DÍA.
EQUIPO INTERCENTROS



De dónde venimos… Hacia dónde vamos…

• Paso previo a recurso residencial.
• Plan de atención centrado en las 

necesidades sanitarias de la persona y 
diseñado por los profesionales.

• Peso de las intervenciones y las 
decisiones en el equipo técnico.

• Actividad con fines rehabilitadores.
• Interpretación de lo que es positivo para 

las personas.
• Interacción y red social dentro del centro 

de día.
• Ambiente orientado a disminuir riesgos y 

pensado para obtener la mayor 
funcionalidad.

• Orientado únicamente a los servicios 
que se ofrece desde el centro.

• Continuidad de la persona en su 
domicilio.

• Plan de atención que engloba las 
necesidades y deseos de la persona en 
todos sus ámbitos y diseñado junto con 
la persona y su círculo de apoyo.

• La persona juega un papel importante en 
la toma de decisiones.

• Actividad significativa y acorde a sus 
gustos y preferencias.

• Escuchar qué es lo importante para ellas.
• Conexión con el entorno y la comunidad.
• Ambientes hogareños y significativos 

para las personas.
• Enfocado en la persona, teniendo en 

cuenta que se le puede apoyar desde 
diferentes servicios.

1. EVOLUCIÓN DE LOS CENTROS DE DÍA



Avanzar hacia un modelo de atención centrado en las 
personas y conectado con la comunidad y los 

servicios de proximidad.

Fomentar la identidad de los centros de día, 
diferenciándolos de otros servicios, para así 

responder a las necesidades específicas de este 
recurso y de las personas que acuden.

2. OBJETIVOS DEL PROYECTO



• Participan 5 centros de día, con realidades diferentes:

• Localizados en un entorno urbano o rural.

• Independientes o históricamente anexados a un centro 
residencial.

• Organización formada por equipo de atención directa y 
responsable o equipo interdisciplinar.

• Se apoyan en los recursos de la comunidad o del centro 
residencial.

• Centros propios o de la administración.

3. CENTROS DE DÍA QUE FORMAN PARTE DEL PROYECTO PILOTO



•Se plantea una forma unificada de trabajar, 
respetando las particularidades y potencialidades 
de cada centro:

• Equipo de atención directa y responsable del centro de 
día.

• Apoyo en momentos puntuales de un equipo técnico 
intercentros.

4. ORGANIZACIÓN DEL PROYECTO PILOTO



Para que esta nueva organización sea posible, necesitamos…

• Un cambio de mirada.

• Una mayor flexibilidad en las funciones que desempeñan las 
trabajadoras.

• Introducir nuevos roles y modificar los ya existentes, tanto por parte 
de las personas trabajadoras como usuarias del servicio.

ORGANIZACIÓN DEL PROYECTO PILOTO



• Profesional de referencia.
• Referente para la persona y su familia.
• Implicada en su plan de atención.
• Conocedora de sus gustos, preferencias y necesidades.
• Acompañante desde la cercanía y el conocimiento de la historia 

de vida persona. Apoyar a las personas a realizar el “como 
quiero”.

• Responsable del centro de día.
• Liderar y acompañar al equipo de atención directa en este 

cambio de rol y en la implementación del modelo de atención 
centrado en la persona.

• Promover la coordinación con diferentes servicios 
comunitarios.

• Diseñar junto al equipo el plan de ideas y objetivos anual.
• Formar parte del equipo interdisciplinar intercentros.

4.1. NUEVOS ROLES DE LAS PERSONAS TRABAJADORAS



Aunque la finalidad es avanzar hacia equipos autónomos, 
consideramos importante poder aprovechar las ventajas que 
aporta contar con un equipo interdisciplinar. 

Por ello, las responsables de los centros contarán con el doble 
rol de responsables de centro y parte del equipo intercentros, 
actualmente formado por los siguientes perfiles:

• Trabajadora social.

• Enfermera.

• Educadora social.

• Terapeuta ocupacional.

• Psicóloga.

4.1. NUEVOS ROLES DE LAS PERSONAS TRABAJADORAS: EQUIPO 
INTERDISCIPLINAR INTERCENTROS



• Para que este proyecto tenga sentido, necesitamos también 
un cambio de rol de las personas que acuden al centro de 
día, pasando de una participación pasiva a tener un papel 
protagonista. Para ello, se han creado diferentes foros y 
acciones con el objetivo de darles voz:
• Formar parte del equipo de mejora.

• Participación en indagación/asambleas en los centros de día.

• Implicación en las sesiones de reflexión sobre ambientes.

• Uso de herramientas que fomenten su capacidad de decidir 
(preferencias que implican riesgos).

• Comunicación con la persona y la familia más personalizada y 
cercana.

4.2. CAMBIO DE ROL DE LAS PERSONAS USUARIAS



• Repensar los procesos de valoración.

• Compartir la forma de entender el cuidado con las familias.

• Promover que las personas sigan con sus actividades significativas y 
personalizadas, las cuales tengan sentido más allá del centro de día y 
que estén conectadas con la comunidad.

• Fomentar una buena coordinación y comunicación entre los diferentes 
servicios para darle continuidad al plan de vida de las personas. 
• Servicios sociales de base.

• Servicios sanitarios.

• Familia. 

• Otros posibles servicios: SAD, centro residencial, servicios de proximidad…

• Mayor flexibilidad entre servicios para apoyar el proyecto de vida de la 
persona (CD, casa, comunidad…).

5. RETOS



¡Síguenos!
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