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La Asociacion Pro Salud Mental Vivir nace en 1.994.

+ Un grupo de personas preocupadas por la salud mental en Cuenca, formado por
usuarios del Servicio de Salud Mental, familiares, profesionales, promueven e impulsan

el proyecto.

+ Se realiz6 una campafa para captar socios, se mantuvieron contactos con las
administraciones y se realizaron las “PRIMERAS JORNADAS DE SALUD MENTAL” en

la provincia.
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M nombre es Juana, soy familiar de un enfermo mental. Bl primer contacto con la
asociacion “Vivir’ surge de la necesidad de la bisgueda de profesionales que me ayudase
a mi, a ser una cuidadora ante la responsabilidad que habia adquirido de hacerme cargo
de mi familiar.

Durante casi treinta afios conociamos en mi familia el diagndstico, pero nadie se encargd
nunca de explicarnos su significado. El universo de la palabra psicosis era un cajon de
sastre donde todo era valido, un peregrinar por muchos psiquiatras, publicos y privados,
psicologos, centros hospitalarios, ingresos  recaidas,  sufrimientos,  desgjustes,
incomprension, aislamiento, incomunicacion. .., y un largo etcétera (que resultara conocido
a agquellos que lo haya pasado), para volver a casa y esperar impotentes a que sucediese
el siguiente episodio.

B Unico tratamiento del que hemos tenido conocimiento en estos afios ha sido el
farmacoldgico. Las alternativas de formacion del entorno familiar y la educacion psicosocial
no han existido. Los familiares éramos tratados como el soporte estigmatizado de las
conductas “asociales” de ellos, que teniamos que soportar en silencio porque para eso
eran nuestros familiares; o elegir dejarlos solos y observar como se iban autodestruyendo
ppoco a poco, con la pena, la rabia y la impotencia que pueden generar las situaciones de
esta indole para todos.

Durante casi cuatro afios llevo conociendo la Asociacion Pro Salud Mental “Vivir’, en
Cuenca. Ingresamos en una escuela de familias, donde el centro y sus profesionales me
estan ayudando a mi y a otros miembros de mi familia a conocer las caracteristicas y
manifestaciones de la enfermedad: sus sintomas, cuidados, aprender a escuchar, formas
de entendimiento y aceptaciones, corvivencia, didlogos verbales, emocionales y afectivos,
tener informacion sobre la medicacion, etc.




M familiar no quiere acudir al centro donde se realizan otros modulos adaptados a él; pero
€S0 No importa, porque, después de este tiempo entendemas, comprendemos, aceptamos,
conocemos Yy sabemos por qué nuestro familiar se comporta de “esas’ maneras.

Nuestras conductas también se han modificado con la informacion, y la repercusion que
hemos obtenido ha sido la de una cormvencia practicamente normalizada, una
desdramatizacion de las situaciones y un respeto hacia la persona del enfermo mental,
gueriendo a nuestro familiar como es y cuidando de los sintomas de la enfermedad entre
todos.

M agradecimiento a todos los integrantes de “Vivir’, por hacer pasible que exista de nuevo
la luz en nuestras realidades.




Yo tuve mi primer conocimiento de la asociacion hace unos diez afios mas o menos, lo que
lleva funcionando (...). Y me hice socio. Teniamos reuniones en una sala de la Unidad de
Psiquiatria de la “Bene”. Yo estaba muy concienciado para que esto funcionara y poder
tener un espacio para nosotros donde pudiéramos recibir toda clase de atenciones y
terapias. Pues hasta entonces mi experiencia habia sido en centros como Aspadec y
cursillos del Inserso y de Caritas, con lo cual no me veia yo desarrollando mis capacidades.

Nos pusimos todos manes a la obra y se fueron haciendo los estatutos, nos dieron sede en
la misma “Bene”; unas salas donde podernos reunir y hacer algun taller de manualidades.
En una ocasion fuimos a Madrid a visitar un centro de rehabilitacion psicosocial y laboral.
Nos lo ensefiaron y dijeron como funcionaba, habia cocina, talleres, salas de estar,
oficinas, etc.

Bien, con estas bases se fue fraguando la idea de hacer uno en Cuenca. A todo esto
apoyados economicamente por la Consegjeria de Sanidad de Castilla-La Mancha y se
construyo el Centro (.. ).
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La Asociacion Vivir tiene como objetivos

+ Promover lasalud y el bienestar de sus asociados.

+ Gestionar ante las autoridades administrativas y politicas, a nivel central,
autondmico y local, todas aguellas iniciativas —integradoras- que aumenten la calidad y
extension de los servicios de salud mental y bienestar social.

+ Organizar peribdicamente reuniones de familiares, grupos de ayuda mutua,
formacion e informacion.

Promover y potenciar acciones dirigdas a la
mentalizacion de la sociedad hacia el respeto, comprension
y aceptacion del enfermo mental.

La implantacion de recursos de soporte social como
aternativa a la institucionalizacion y apoyo a la familia
desde una base rehabilitadora.
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+ Buscar cauces normalizadores de vida mediante la
autonomia personal y la integracion laboral.

+ Redlizar todas aguellas iniciativas y actividades orientadas
a la solucion de los problemas que conllevan las enfermedades
mentales.

+ Fomentar la participacidon en actividades culturales
normelizadas para favorecer la integracion plena en la
sociedad.
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+ Durante los afios 1995 y 1996 se realizaron numerosas actividades para dar a
conocer €l proyecto, asi como con los socios. Conferencias, seminarios, excursiones,
permitieron ir consolidando poco a poco la asociacion. En 1996 se pone en marcha el
Proyecto “Club de Ocio” dentro del que en ese afo y sucesivos se redlizarian las
actividades de medio ambiente, artesanales, deportivas, talleres, relacionadas con la
promocion de la salud, etc.

+ En 1997 Vivir inaugura el Centro de Dia para la atencion a enfermos mentales.
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+ H Centro de Dia funciona como Centro de Rehabilitacion Psicosocial y Laboral.
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+ Talleres, excursiones, participacion en el primer encuentro de usuarios de salud mental
en Alicante, del 1 al 8 de junio de 1997, Primer Premio del Concurso de Belenes del
Ayuntamiento de Cuenca, Primer Concurso de tarjetas navidefias, fueron otras actividades
del afio.




* 1.998 y 1.999 también fueron prodigos en actividades, cursos de ceramicay
serigrafia, excursiones y visitas, | Modulo de Enmarcacion, deportes.

En junio de 1.999 aparece el nimero O de la revista “Una manera de
vivir'con el compromiso, -seguin dice el editorial de ese primer
ndmero-, y la esperanza de servir de canal de comunicacion entre
las personas con enfermedad mental y sus familias, y una sociedad
a la que estamos deseosos de aportar otros puntos de vista,
opiniones, sugerencias, Y, en definitiva, otras “maneras de vivir”.

+ El 1de septiembre de 1999 se pone en funcionamiento el primer piso tutelado. Es
un dispositivo para su utilizacion, dentro los programas de rehabilitacion y reinsercion, en el
proceso de normalizacion e integracion social del enfermo mental crénico. Tiene un
carécter temporal y su funcion finaliza con la incorporacion de la persona a su familia de
origen o con la reorganizacion de su vida de forma autonoma e independiente. B 10 de
octubre de 2001 se inaugurd la segunda vivienda de este tipo. E recurso de los pisos
tutelados es gestionado por FISLEM desde el 1 de enero de 2.003. Las coordinadoras del
CRPSL son miembros de la comision de viviendas tuteladas.
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+ Cursos: cocina, salud buco-dental, inform tica, concursos, viajes, campeonato de
juegaos; tambi n, como todos los a os, acciones informetivas y reivindicaciones con
motivo del D a Mundial de la Salud Mental que se celebra el 10 de octubre.
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Somos un colectivo que hasta hace pr cticamente poco tiempo no ha tenido ni voz ni voto en esta
sociedad, y gracias al avance farmacol gico y terap utico de rehabilitaci n, estamos saliendo de las
catacumbas (0 manicomios-psiqui tricos o actualmente Unidades Residenciales).

Empezamos a tener que decir algo y a que se nos reconozca como un grupo de ciudadanos con
problemas de salud mental que nos disminuye frente a los que no tienen, en realizar una actividad rentable
o suficientemente eficiente, pero eso no nos invalida totalmente ni nos debe de hacer que nos sintamos en
inferioridad de condiciones frente a la dem s ciudadan a. Todo lo contrario, nos debe empujar m s a
superarnos a nosotros mismos y cara a la sociedad, para que nos haga un hueco en la ya por de por s
dif cil y compleja trama social.

Como he dicho anteriormente, la enfermedad no nos invalida totalmente, y es m s, denoto en m misnoy
en los dem s compa eros una sensibilidad especial de la que a veces veo que carece la sociedad, y que
si se nos da la posibilidad de expresarla y materializarla, s podemos aportar algo al entramado social que
nos rodea y que a veces, torpemente, por el desconocimiento de nuestra enfermedad y por su
estigmatizaci n, nos trata de dirigir y orientar hacia situaciones y actividades que no van con nuestra
personalidad. Sabemos que el logro social empieza con el trabajo y no nos negaremos a |, siempre que
nos den los medios y las condiciones especiales que nuestra enfermedad exige y que los profesionales de
salud mental saben.

Pero nada m s, no pedimos caridad ni misericordia para una enfermedad que sigue siendo tab  y maldita
para la gran mayor a de la sociedad. Queremos que se informe a  sta de la realidad actual de ella'y que
Se vea Comp €S, ue N0 SOMOS asesinos, ni UNos marginadaos, Ni man acos; que estamos aqu y existimos
Y que gqueremos gue se nos trate como un individuo m s, con limitaciones, que todos las tenemos, que la
gente se acerque a NOsotros sin miedos, pues no somos peligrosos en general y no m s que cualquier
otra persona.

Y que a partir de agu, empecemos a caminar juntos y a construir una sociedad nueva donde todos
tengamos cabida.

El principio de nuestros derechos empieza por aqu , a partir de esto deseamos compartir la sociedad con
todos, que haya ayudas para la integraci n del enfermo mental en la sociedad por medio de cursillos,
cultura, deporte, trabajos protegidos o contrataci n laboral normalizada.

Tambi n se necesita una infraestructura de pisos tutelados, para los que no tienen familia o est nen una
situaci n desfavorable en pueblos o circunstancias especiales.

Y ya que es el Da Mundial de la Salud Mental, vamos a reivindicar punto por punto todos los derechos
que aparecen y no se cunplen.
J. Leal Vindel




* Publicada en el Dia de Cuenca, sabado 10 de octubre de 1998.

+ Actualmente la Asociaci n Vivir cuenta con 296 familias asociadas y €l n mero de
usuarios es de 4.

+ LaAsociaci nVivir es privada, sin - nimo de lucro, con personalidad jur dica propiay
de mbito provincial. Se rige por los Estatutos y las decisiones tomadas en el rgano
supremo de la voluntad de los asociados, la Asamblea General, y los  rganos directivos

en sus respectivas competencias.

+ LaAsociaci n se acoge legalmente a:
> |a Ley de Asociaciones 191/1964 de 24
de diciembre
Constituci nespa ola
Ley de Servicios Sociales
Ley de Sanidad
Plan Regional de Salud Mental

V V V V

+ Todos los socios de la asociaci n forman
parte de la Asamblea General, que, entre otras
funciones, tiene la de elegr y renovar la Junta
Directiva. Este rgano de gobierno est  formado
actualmente por la presidenta: Luz Mara Ca as, el vicepresidente: Luis Carrasco, la
secretariac Consolaci n Alfaro, el tesorero: Paulino Olmeda, los vocales: Joagun S iz,
Felisa Vindel, MaCarmen Fern ndez y Rafael de la Rosa.

+ Untotal de 9 profesionales trabajan en la asociaci n: dos trabajadores sociales, dos
psic logos, un terapeuta ocupacional, tres monitores y un auxiliar administrativo. Adem s
un t cnico para el programa PRIS (Programa Regional de Integraci n Socio-Laboral del
Enfermo Mental) trabaja con el Centro de Rehablitaci n.
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+ La Asociaci n Vivir es mienmbro de la fundaci n MADRE y est federada en la
Federaci n Regional de Familiares y Enfermos de Castilla-La Mancha (FEAFES), as como
en la Confederaci nEspa ola de Agrupaciones de Familiares y Enfermos Mentales.










Con FISLEM la financiaci n
se efect a a trav S de un convenio de
car cter anual.

Los programas de atenci n
domiciliaria y las vacaciones son financiados
por FEAFES.

Las entidades que colaboran con la Asociaci N Vivir :
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+  PROGRAMA DE VOLUNTARIADO EN SALUD MENTAL:

Este programa se orienta, entre otros objetivos a:
1. Promover y fomentar el voluntariado enel rea de salud mental.

2. Conseguir ampliar el n mero de voluntarios que colaboren con la
asociaci n.
3. Formar adecuadamente a los voluntarios para llevar a cabo actividades

en colaboraci ncon laasociaci ny puedan intervenir con eficacia.

4. Prestar atenci ny apoyo a las personas con enfermedad mental y a los
familiares.

+  PROGRAMADE ATENCION PERSONAL Y VIDA AUTONOMA:

Este programa es un conjunto de prestaciones de car cter social, dirigido a
personas con enfermedad mental y a sus familias. Desarrollado por personal cualificado
gue interviene en el mhito preventivo, educativo y rehabilitador con el fin de que el
enfermo se mantenga en su entorno comunitario con una calidad de vida digna.




Se pretende favorecer la vida aut noma y la integraci n social de las personas con
enfermedad mental en su entorno familiar y comunitario y la meta final es dotar a los
beneficiarios de estrategias y habilidades sociales que les permita obtener una mayor
autonom a personal.

Se ayuda al enfermo y a su familia en su conciencia de enfermedad, en salir de su
aislamiento, en facilitarles los apoyos que necesitan. Se trata de que el usuario se integre
en los servicios existentes de los recursos comunitarios.

Entre las actividades que se desarrollan, se encuentran:
> \fisitas domiciliarias.
> \isitas a centros de salud y centros
sociales

> Actividades deportivas.
> F thol sala.
> Nataci n
> Gmnasia de
mantenimento y
psicomotricidad.

> Actividades de Ocio y Tiempo Libre.
Excursiones

» Talleres.

> Concursos y Campeonatos




+ PROGRAMA DE PROMOCION Y DIVULGACION EN SALUD MENTAL:

Desde el nacimento de la Asociaci n, cada a o se han organizado diferentes
actividades informativas y formativas que a buen seguro han contribuido a que una parte
de los habitantes de la provincia de Cuenca conozcan algo m s acerca de un tema hasta
hace poco desconocido por muches.

Entre las actividades que se programan est n:

Las Jornadas informativas.

La revista divulgativa de la Asociaci n.

La celebraci ndel D a Mundial de la Salud Mental.

En el a 02002, como novedad, se convoc el | PREMIO NACIONAL "VIVIR"
DE RELATO BREVE.
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MODULO DE INTEGRACION LABORAL, DE CREACIONES EN VIDRIO Y DE
BOLLERIA ARTESANAL

La Consegjera de Industria y Trabajo promueve todos los a os una
convocatoria de subvenciones para la realizaci n de m dulos de integraci n laboral,
destinados a colectivos con discapacidad o enfermedad mental.

En el que para la Asociaci n Vivir era su quinto m dulo, se trat la tem tica
de la boller a artesanal, ya que tras un estudio de mercado se comprob que podr a
tener m s oportunidades profesionales para los alumnos, objetivo  ste primordial a
la hora de llevar a cabo este proyecto.




+  H Centro de Rehabilitaci n Psicosocial y Laboral presta una atenci n estructurada
en fases que parten de una serie de objetivos a alcanzar mediante uncs programas de
intervenci n. La secuencia del proceso es: ACOGIDA, EVALUACION, INTERVENCION Y
SEGUIMIENTO.

En este captulo hacemos somera referencia a los Programas de Intervenci n,
orientados a conseguir dos objetivos fundamentales: la disminuci n'y el control de reca das
ylamejorade los d ficits psicosociales.

2 Programa de autocuidado y actividades de la vida diaria.
] Programa de habilidades sociales.

Programa de reestructuraci n cognitiva.

Programa de integraci n comunitaria.




®

Programa de ocio y tiempo libre.

Programa de :

Programa de psicoeducaci n familiar.
Programa de avtocontrol.

Programa de orientaci n e integraci n laboral
Programa de psicomotricidad.

rPNY

+  Mencionar tambi n las actividades de docencia, y en concreto apuntar que de
acuerdo con un convenio de colaboraci n con la Escuela Universitaria de Trabajo Social de
Cuenca, de la Universidad de Castilla- La Mancha, el CRPSL ha continuado siendo centro
de pr cticas, teniendo en el 2004 un alumno en colaboraci n con laasociaci n Viwir.










+ LaAsociaci nVivir est abierta a todas las personas interesadas en la salud mental,
en obtener informaci N sobre cualquier aspecto relacionado: sanitario, jur dico, etc. , a
aguellas familias que necesitan saber qu hacer o0 ser orientadas y apoyadas cuando
un familiar presenta un grave trastorno ps quico.

+ Tambi n animamos a aquellas que quieran participar con su colaboraci n de
cualquier tipo en la labor que lleva a cabo, a que se pongan en contacto.

+ Por supuesto tenemos inter s por las ideas, sugerencias y quejas que nos lleguen
tanto desde la gente que tiene vinculaci n con la asociaci n como la que no tiene
relaci nalguna.

+ Una de las principales tareas es la de combatir los estereatipos y prejuicios sociales
gue despersonalizan de alguna manera a los enfermos mentales y que hacen que se
suscite temor y recelo ante su trato. Por ello, agradecemos especialmente, y lo
consideramos una forma de colaboraci n, las actitudes y comportamientos que ayuden
aobtener unavisi N m s justa y humanista de las personas con trastornos ps quicas.

+ En la p gina web wwv.asociacionvivir.com se puede obtener mayor informaci n
acerca de qui nes somos, qu pretendemos, qu hacemos y cu les son los proyectos
de futuro.

+ No lo dudes, estamos cerca'y es muy f clil llegar hasta nosotros. Llama al tel fono
969 23 02 32, o escribe a correo electr nico: asociacionvivir@terra.es, ven a la
direccl nquetienesenlap ginasiguiente.
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+ Al principio se alaba la precaria situaci n de los enfermos mentales cr nicos tras la
reforma psiqui trica de los a os 80 que, pese a las pal ticas de salud mental emprendidas
desde entonces, no han tenido suficientemente garantizadas las prestaciones, m sa n si
hablamos de prevenci n'y rehabilitaci n. B sistema de salud mental, en muchaos casos se
ha encontrado desbordado, y no haido m s all de un control farmacol gico y una breve
hospitalizaci n en caso de agudizaci n de los s ntomas. Es innegable el esfuerzo de la
administraci n p blica de nuestra regi ny de otras en promocionar un sernvicio integral de
salud mental y ah est n los Planes de Salud Mental. As mismo hay que reconocer una
progresiva sensibilizaci n hacia las dificultades y afanes del colectivo por parte de algunos
sectores de la misma. Cuesti n aparte es que desde los distintos  mbitos de participaci n
social se est vigilante y se presione para que dichos planes no se queden en meras
declaraciones de intenciones program ticas.




+  LaAsociaci nVivir, como tantas otras, surge ante una necesidad y como un intento
de cambiar la realidad existente, con la que es cr tica. Como en otros casos la asociaci n
ha tenido que desempe ar un papel unas veces complementario, y otras, sustitutivo a la
intervenci n de los senvicios p blicos de salud mental. Tarea  sta que se complementa con
la funci n mediadora entre las propuestas de la administraci ny las demandas sociales en

este canmpo.

+ Lasiniciativas que han ido sucedi ndose a lo largo de estos diez a os, de las que
este libro quiere ser una peque a muestra, han tenido como es | gico diferentes centros de
inter s. En el primer lugar la acogida, el apoyo y la orientaci n a enfermo mental y sus
familiares. Quiz en este punto hay que hacer hincapi en que la atenci n tiene como
objetivo primordial la rehabilitaci n'y reinserci n social y laboral, y que no supone en modo
alguno la asunci n de un papel de tutela para siempre de una persona incapacitada para la
vida entre los dem s. Todo el mundo, con sus peculiaridades v diferencias tiene derecho a
un lugar bajo el sal. Por eso, ante la sociedad ha sido de gran importancia la labor de
concienciaci n acerca de los problemas, pero tambi n de las expectativas e ilusiones de
este colectivo y la tarea de trasladar una visi n menos contaminada de estereatipos acerca
de las personas con trastornos psquicos, por graves que Stos sean. Las acciones
informativas, reivindicativas y de promoci n del voluntariado han tenido especial
dedicaci n. Como es natural no todo ha sido duro trabao; tambi n han tenido su
oportunidad las actividades recreativas, de esparcimiento y de diversi n.

+ No quisiera dar una imagen autocomplaciente o idlica del acontecer de la
asociaci n en esta d cada. Ha habido como es | gico conflictos, errores, decaimientas,
faltas de participaci ny colaboraci n, actitudes conformistas. Yo mismo, como socio, tengo
gue asumir la autocr tica de que el pago anual de la cuota no resulta ser la colaboraci n
m s id nea. M s que conveniente es imprescindible la evaluaci n y revisi n crtica
constante tanto del funcionamiento de la asociaci n como de sus fundamentos ideol gicas,
sus valores, sus m todos, sus relaciones comunitarias, sus horizontes y sus pretensiones.
Por supuesto este cuestionarse como colectivo tiene que ir acompa ado de un
replanteamiento de la actitud individual. El dinamismo y el entusiasmo tambi N necesitan
renovaci n.
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+  Aparte del motivo primordial de la realizaci n de este libro, conmemorativo y de
muestra a los ciudadanos de la asociaci n, comentar que esta especie de mirada
retrospectiva en que tambi n consiste, es solo eso: echar un vistazo atr s en un punto del
camino. Contemplar lo andado, comprobar de lo que se ha sido capaz proporciona una
dosis adicional de convicci n en las propias posibilidades de cara al recorrido futuro. Desde
ese futuro en el que ya nos encontramos, suerte, salud y los mejores deseos.




