La Soledad, como emergente de No Comunidad: La experiencia piloto comunitaria de

Madrid de “Prevencion de la Soledad No deseada (2016-2019)”

Por Javier Segura del Pozo (javier.seguradelpozo@gmail.com; @jseguradelpozo)

Me resulta muy dificil hablar de la soledad sin encuadrarla en la situacién actual que
estamos viviendo de la pandemia, en la que la soledad no deseada, el aislamiento
social, la muerte y el duelo han tenido, por desgracia, ese terrible protagonismo. Como
ya se ha dicho aqui, la pandemia ha desnudado nuestras costuras y debilidades como

sociedad, aunque también nuestras fortalezas.

Les aseguro que lo que aprendimos en el proyecto piloto de prevencion de la soledad
no deseada, desarrollado antes de la pandemia, se ha confirmado totalmente durante
estos seis Ultimos meses que hemos vivido. Tenemos un problema como sociedad en
relacion a cdbmo abordamos o ignoramos temas como la soledad, la vejez, el final de Ia
vida, la muerte o el duelo. Incluso, si quieren, ampliamos el foco, afirmando que
nuestro problema es: cémo abordamos los cuidados en nuestra sociedad, como
enfocamos la vulnerabilidad (de todos y todas) y qué importancia le damos a las
acciones y relaciones sobre las que estd basada la sostenibilidad de la vida. La

pandemia lo ha dejado mas claro aun.

Como intentaré exponerles ahora brevemente, tanto antes de la pandemia como
ahora, hay temas que han estado mas bajo el foco mediatico e institucional y otros que
han quedado mas velados y ocultos. Sin embargo, algunos se han intensificado de tal
forma, que al final han salido bruscamente a la superficie. Entre ellos las desigualdades

sociales en salud. Pero vamos por pasos.
Contextualizando

Primero, necesitamos un pequefio contexto histdrico e institucional. Los proyectos que
les expondré a continuacién son la continuacién de un proceso que arranca en 2008
enfocado a la reorientacién comunitaria de la red de centros municipales de salud que
tiene el ayuntamiento de Madrid. El proceso que tuve el honor de coordinar, primero
como Jefe de Servicio (a partir de finales de 2009) y luego como Subdirector General
de Prevencion y Promocion de la Salud (a partir de 2015) de Madrid Salud, tuvo dos

nombres: Estrategia Gente Saludable (2010-2015) y Estrategia Barrios Saludables
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(2015-2019). Y usaba el lema “De las batas a las botas” para denotar ese objetivo de
pasar de tener un referente médico-clinico basado en la atencién a la demanda, a
cultivar una mirada contextualizada en la vida cotidiana y las condiciones de vida de las
personas, que exigia también trabajar en ambitos “extramurales” al centro de salud
(colegios, centros culturales, asociaciones, espacio publico, vivienda), con encuadres
individuales, grupales, asamblearios, e, incluso desde la informalidad. Como fruto de
este intenso proceso de aprendizaje y transformacidon de prioridades, se cambid en
2018 el nombre de los Centros Madrid Salud (CMS) a “Centros Municipales de Salud

Comunitaria” (CMSc)*
Desigualdades sociales en salud

El enfoque comunitario de nuestra estrategia incluia el empefio en visibilizar y abordar
las desigualdades sociales en salud. Estas desigualdades suelen estar escondidas y solo
se desvelan con graficos como el de la derecha de la Encuesta Nacional de Salud que
muestra un gradiente en la prevalencia de las principales enfermedades crdnicas
(hipertensién, diabetes, artrosis, depresion...) segun clase social. Pero también en
mapas como los de la izquierda de esperanza de vida por barrios de Madrid,
diferenciado por hombres y mujeres, que muestra una diferencia de hasta 9 afios
entre los personas que viven en barrios mas longevos (verde) y menos longevos (rojo),

que se agrupan en un patron espacial noroeste/sureste y centro/periferia
Desigualdades en Renta y Calidad de la Vivienda

Este patrén se superpone al que muestra este otro mapa de la izquierda, que muestra
la distribucidn de renta per capita por parcelas catastrales, en el que se sefiala en rojo
y amarillo dénde residen los y la madrilefias con menor recursos econdmicos y en azul

y verde las de mayor renta.

A su vez, esto explica el mapa de la derecha de calidad de la vivienda, que corresponde
a una investigacion en marcha llamada “espacialidades dinamicas” en la que colaboré

con un grupo de arquitectos sobre modelos eficientes de desconfinamiento. Si se fijan

! Segura del Pozo J. El video resumen “De las batas a las botas” (Proceso de reorientaciéon comunitaria
de los CMSc de Madrid, 2008-2019). Blog Salud Publica y otras dudas, 7 de marzo de 2020. (Consultado
el 9/6/2020.) Disponible en: https://saludpublicayotrasdudas.wordpress.com/2020/03/07/el-video-
resumen-de-las-batas-a-las-botas-proceso-de-reorientacion-comunitaria-de-los-cmsc-de-madrid-2008-
2019/



en las zonas rojas y marrones, de bastante baja calidad de la vivienda, comparadas con
las zonas azules de buena calidad, el patrdn se repite. Es decir, hay una relacidn entre
la segmentacidn espacial de salud de Madrid y la segmentacion econdmica vy
habitacional. La vivienda es un importante determinante social de la salud. Lo que
denominamos en epidemiologia social un “determinante intermedio” entre el

determinante estructural de la renta y las diferencias de salud.
La Ciudad de los Cuidados

Los recortes aplicados durante los ultimos afios y el cambio del marco legislativo
municipal estuvieron a punto de dar al traste con el proyecto municipal de salud
comunitaria, por el que ya no apostaba el partido politico que regia el gobierno
municipal. Tal como explicitd su candidata a alcaldesa durante la campana electoral de

2015, existia el propésito de cerrar los CMS.

Afortunadamente, las elecciones de mayo de 2015 trajeron un nuevo equipo de
gobierno que no solo decidié no cerrar los centros, sino que le dio un especial valor a
su orientacion comunitaria. Se nos pidié, sin embargo, alinear nuestros objetivos
comunitarios con la idea de construir una Ciudad de los Cuidados que incorporara la
ética de los cuidados como brajula de accidon. Debiamos ayudar desde la salud
comunitaria a superar la separacidon entre mundo productivo y mundo reproductivo
(incluyendo la promocion de la corresponsabilidad de los cuidados, entre géneros,
generaciones y de toda la sociedad) y a apoyar los cuidados comunitarios sobre los

malestares y bienestares de la vida cotidiana de nuestros barrios.

Asi pues, tuve el honor de ser también el coordinador de un plan que fue todo un reto
personal, profesional e institucional: el Plan “Madrid, Ciudad de los Cuidados” (2015-
2019). También fue una rica fuente de aprendizaje. No me da tiempo a compartir con
ustedes algunos de estos aprendizajes, solo les adelanto algunas “puntadas”, para
dejarles interesados (y que me vuelvan a invitar en el futuro): las oportunidades y
dificultades de la transversalidad técnica (especialmente socio-sanitaria); la necesidad
de abordar las resistencias profesionales y corporativas; la necesaria transversalidad
politica para favorecer esta transversalidad técnica; el choque de planes trasversales
promovidos desde diferentes areas; la competencia entre relatos; la complejidad, a la
vez que oportunidad, de las iniciativas publico-sociales, en un marco legal de
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contratacién pensado para la iniciativa publico-privada; la necesidad de deconstruir el
encargo politico; la sostenibilidad institucional de los proyectos piloto, mas alla del
periodo legislativo, etc. En resumen, la confirmacién de que cualquier proceso de
cambio, iniciado y promovido desde una institucién, tiene que tener en cuenta las
propias resistencias y dinamicas institucionales, y como analizarlas y abordarlas para

permitir el avance del proceso de cambio.

Lo que tuvimos claro desde el principio es que no queriamos conformarnos con un
relato (el relato de los cuidados) o una marca a efectos de comunicaciéon, sino que
teniamos que poner en marcha proyectos piloto comunitarios que mostraran y
demostraran que habia otra forma de gestionar la ciudad y apoyar a los barrios, en el

periodo corto que determinan los tiempos institucionales.
La Soledad no deseada

Hoy les traigo dos de estos proyectos que tienen que ver con el objeto del curso. El
primero fue el proyecto piloto comunitario de prevencién de la soledad no deseada,
que se desarrollé en dos barrios de Madrid: La Ventilla, en el distrito de Tetudn, y
Trafalgar, en el distrito e Chamberi. En ambos partiamos de ese enfoque comunitario
que les mencionaba. Considerdbamos a la Soledad como un emergente de No

Comunidad, es decir, del debilitamiento de los lazos de solidaridad vecinal.

Esto nos lo confirmaron, tanto la encuesta especifica previa que hicimos en 2016,
como la encuesta de salud de la ciudad de Madrid de 2018, donde se incluyeron un
bloque de preguntas sobre la soledad no deseada. Habia una prevalencia de 9,6% de
personas que se sentian frecuentemente o siempre solas, pero tenian una distribucion
muy significativa. Asi, en la encuesta de salud de la ciudad de Madrid, 2018, volvid a
quedar claro que la soledad no deseada tenia un gradiente social claro, tanto medido
como nivel educativo, como con tres categorias de clase social, como pueden apreciar

en estas graficas.

Si nos fijabamos en la distribucion de estas prevalencias por sexo, edad y grupos
sociales, confirmabamos que el sentimiento de soledad esta mas presente en mujeres
gue en hombres, pero también que, al contrario de lo que se creia hasta entonces, no

era en el grupo de edad de mayores de 65 afios, donde habia una mayor prevalencia



de soledad, sino en los grupos de 15-29 y 30-44 afios. Probablemente tenia que ver
con que los grupos sociales que tenian una mayor prevalencia eran los de: inmigrantes,
familias monomarentales o personas con diagnéstico de enfermedad mental,

diversidad funcional o sin hogar.

Por ello, orientamos el proyecto de Prevencidon de la Soledad No Deseada a abarcar
todos los estratos de edad (por encima de los 18 afios) y todos los grupos sociales que
residian en esos barrios, es decir a tener una vision comunitaria. Y como tal, nos
centramos mas en reforzar las capacidades comunitarias de esos barrios, desechando

un enfoque individualista, asistencialista y limitado a las personas mayores.
Los objetivos del proyecto pueden resumirse en:

*  Promover en el barrio una red de apoyo informal que ayude a identificar y

combatir situaciones de soledad no deseada y aislamiento social.

* Identificar las personas que se sienten solas (radares) y facilitar su vinculacién
con la red social del barrio, promoviendo su participacién en los recursos
(publicos y privados) disponibles. Y su derivacién a recursos asistenciales y

sociales, si hiciera falta

*  Coordinar y visibilizar todos los recursos y proyectos de los barrios objeto de
actuacién (publicos y privados) que pueden suponer oportunidades de
encuentro para las personas que se sientan solas y ejercer un efecto positivo

sobre su estado de salud.

Durante los dos afios que se desarrolld el proyecto (2018-2019) se hicieron multiples
acciones para identificar personas en soledad no deseada, con la ayuda de las redes
vecinales, los dispositivos sociosanitarios y los comercios colaboradores. Pero sobre
todo, fueron acciones comunitarias como las reflejadas en estos carteles. Estuvimos
fortaleciendo y tejiendo comunidad mediante encuentros vecinales, talleres, relatos,
paseos, teatro, cine, etc. Aqui tienen el cartel de la pelicula “Soledad” escrita,
interpretada, rodada y montada por las propias vecinas de la Ventilla. Y estrenada en

diciembre de 2019 en la misma semana que se finalizo el proyecto.

El nuevo equipo de gobierno surgido de las elecciones de 2019, decidié no prorrogarlo

otros dos afos, tal como posibilitaba el contrato que habia permitido contar con unos
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valiosos recursos comunitarios para su desarrollo, truncando, a mi entender, el
notable potencial de aprendizaje que estaba generando como proyecto piloto, ademas
de debilitar el sostén de los procesos comunitarios que apenas se habian iniciado en
esos barrios. Sin embargo, se comprometidé a extender un proyecto de abordaje de la
soledad a toda la ciudad durante esta legislatura 2019-2023. De su enfoque y

resultados ya no puedo darles cuenta.
Comunidades Compasivas

El resto de proyectos del Plan Madrid Ciudad de los Cuidados tampoco tuvieron
continuidad (ni el propio Plan), a excepcion del proyecto de cuidados al final de la vida
y prevencién del duelo complicado (Comunidades Compasivas), desarrollado en dos
barrios del distrito de Carabanchel, y cuyo contrato de apoyo fue prorrogado por otros

dos afios.

¢En qué consiste? En desarrollar un proyecto piloto de “comunidad compasiva”
orientado a la pedagogia colectiva al final de la vida y a la creacién de una red de
solidaridad con las familias que atienden a las personas en estado terminal, al final de

la vida o que han sufrido un duelo reciente. Sus objetivos se podian resumir en:

e Sensibilizar a la ciudadania y al entorno comunitario sobre el modelo de
comunidades compasivas al final de la vida.

o Fortalecer las capacidades del vecindario de los barrios para el cuidado
colectivo de las personas al final de su vida y/o a quienes cuidan y que se
enfrentan al duelo.

e Facilitar informacién y asesoramiento sobre el final de la vida y prevencién del

duelo complicado

De nuevo, aunque se atendia (se atiende) a personas y familias que estaban viviendo el
final de la vida y el duelo, el esfuerzo principal era fortalecer las comunidades de estos
barrios en sus capacidades compasivas. Aqui les traigo ejemplos de actividades
comunitarias, tanto en el ambito educativo, encuadrando la pedagogia de la muerte en
las dreas pedagodgicas de “gestion de emociones dificiles”, como en actividades de

corto-férum, talleres de poesia creativa, relatos de mitos y leyendas alrededor de la



muerte, death cafés o el uso de la arteterapia y las historias de vida para abordar el

final de vida.
Y llegé la pandemia

Y mientras estdbamos en este proceso de cambio institucional y conocimiento del
nuevo encargo politico, llegd mi cese como subdirector general, pero también la
pandemia...y con ella: el confinamiento en nuestras casas, en nuestra soledad,

compartida o no.

Lo que quedd claro es que la experiencia del confinamiento pandémico hizo mas
evidente “la brecha” de la calidad de la vivienda que antes mencionaba. Esta “brecha”
(social y de salud), se ha evidenciado claramente durante el confinamiento, en el que
nuestro Unico espacio disponible era el espacio privado (la vivienda). Como expresa

Carlin en su vifieta: no todas las cuarentenas son iguales

También puso en evidencia la simpleza de algunos lemas o medidas que no
consideraban suficientemente las condiciones o determinantes sociales para ser
cumplidas®. Era dificil ver mas alla del #QuédateEnCasa y otras épicas que se pusieron
en marcha. La verdad es que la épica hospitalocentrista y patridtica vencié a la ética de

los cuidados comunitarios®.

También quedd claro el fracaso de nuestro modelo de cuidados de la vejez y al final de
la vida. Inequidad y la soledad no deseada se hicieron dolorosa y tragicamente

presentes no solo en las residencias de personas mayores, sino en la vivienda habitual.

La mala muerte y el mal duelo se hicieron dolorosamente presentes. Esta imagen es
una infografia editada por el Ministerio de Sanidad a principios de abril
correspondiente al periodo en el que estuve colaborando con el ministerio. Se titula
“Afrontar el duelo en tiempo del coronavirus”, da unas pautas de afrontamiento del
duelo para la personas que perdieron un ser querido en estos primeros meses de la
pandemia, recogiendo parte de los conocimientos acumulados, antes y durante el

proyecto de prevencién del duelo complicado.

? Javier Segura. “Contra la simpleza pandémica”. Cuartopoder. 22 de agosto de 2020
https://www.cuartopoder.es/ideas/2020/08/22/contra-la-simpleza-pandemica/

? Javier Segura. “Mas alla del #QuédateEnCasa y otras épicas”. Cuartopoder. 15 de abril de 2020.
ttps://www.cuartopoder.es/ideas/2020/04/15/mas-alla-del-quedateencasa-y-otras-epicas-javier-
segura/



El miedo de la institucion y la valentia del vecindario

Asistimos a una desmovilizacion de la Atencion Primaria y los dispositivos socio-
sanitarios comunitarios. Decenas de centros de salud han cerrado en la Comunidad de
Madrid para drenar sus profesionales sanitarios a los edificios publicos medicalizados.
Otros se quedaron con recursos minimos, tanto por las bajas de sus sanitarios, como
por la falta de reposicidn de las mismas. La Atencidn Social Primaria, Centros de Salud
Mental y los CMSc se quedaron con un retén minimo, enviando a sus profesionales a
sus casas a teletrabajar. No se les consideraba profesionales “esenciales”. Dominé la
atencidn telefénica y la “proteccién” ante el peligro exterior. Todavia no nos hemos
recuperado de esta situacion. Sin desmerecer el compromiso demostrado por sus
profesionales y la carga de trabajo asumida por los mismos, en condiciones muy
dificiles, durante estos seis meses, coincidiran conmigo en que quedd claro que la
institucion (y muchos de sus profesionales) tuvo miedo al contacto con la comunidad.

Miedo que sentimos todos.

Sin embargo, frente al miedo de la institucion que resultdé en este retraimiento

intramural, digital y teleféonico, destacaron las inicidticas de solidaridad vecinal que

intentaron cubrir, desde la precariedad, las necesidades que la institucién apenas fue

capaz, ni de identificar, ni de satisfacer. Me refiero a las redes vecinales de apoyo
4 . . . .

mutuo” que florecieron durante el confinamiento de marzo/abril 2020 y que se

organizaron con protocolos de proteccion y afrontando la limitacién de su accion en el

espacio publico, cuyo uso estaba vigilado por los controles policiales.

Como ejemplo, les traigo esta infografia del grupo vecinal “Apoyo Zona Norte”: que
ofrecia ayuda solidaria durante el confinamiento e informa de un protocolo de acciény
seguridad. Pero también me refiero a las despensas comunitarias que surgieron en
mayo/junio 2020, y que desvelaron, con las llamadas “colas del hambre”, esa
inseguridad alimentaria creciente que no aparecia en los informativos, ni en la prensa.

La foto de la derecha es de julio de 2020 y son cajas de alimentos preparados para

* Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social. Redes comunitarias en la crisis Covid-19. 30 de
abril de 2020. (Consultado el 9/6/2020.) Disponible en:
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/Estrategia/docs/Implementacio
nLocal/Redes_comunitarias_en_la_crisis_de_COVID-19.pdf .



distribuir a decenas de familias amadrinadas por una despensa comunitaria de un

barrio de Tetuan
Contacto

Se nos ha acabado el tiempo. Si quieren mas informacion sobre estos proyectos, les

dejo este par de enlaces: http://madridsalud.es/ciudaddeloscuidados/

http://madridsalud.es/prevencion-y-promocion-de-la-salud/.

También les dejo este a mi blog “Salud Publica y otras dudas”:

https://saludpublicayotrasdudas.wordpress.com/

Me tienen a su disposicion en este correo electrénico

javier.seguradelpozo@gmail.com que es el particular, pues aprovecho para

anunciarles que a partir de diciembre iniciaré una nueva etapa profesional y vital con

mi jubilacién, donde pienso tener un envejecimiento activista y, por ello, saludable

Eskerrik asko!


http://madridsalud.es/ciudaddeloscuidados/
http://madridsalud.es/prevencion-y-promocion-de-la-salud/
http://madridsalud.es/prevencion-y-promocion-de-la-salud/
https://saludpublicayotrasdudas.wordpress.com/
mailto:javier.seguradelpozo@gmail.com
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Desigualdades sociales en salud
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Calidad de la vivienda
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La Soledad como emergente de No Comunidad
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La Soledad ND: Sexo, Edad y Grupos Sociales
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 Promover en el barrio una red de apoyo informal que Propca do Provecin
ayude a identificar y combatir situaciones de soledad BMos
no deseada y aislamiento social. UN BARRIO SENSIBLE

Y COMPROMETIDO :
* |dentificar las personas que se sienten solas (radares) y NoDETAA |
facilitar su vinculacion con la red social del barrio,
promoviendo su participacion en los recursos (publicos
y privados) disponibles. Y su derivacion a recursos
asistenciales y sociales, si hiciera falta |

* Coordinar y visibilizar todos los recursos y proyectos de
los barrios objeto de actuacion (publicos y privados)
gue pueden suponer oportunidades de encuentro para
las personas que se sientan solas y ejercer un efecto
positivo sobre su estado de salud.

madridsalud.es ¥ |MADRID



PREVENCION
DE LA

SOLEDAD
NO DESEADA

Paseo comunitario
por el barrio de Trafalgar

“Trafalgar no estas sola”

Un paseo para descubrir las
diferentes formas que tenemos
de alimentarnos en el barrio.

Un paseo para compartir algunos
espacios y experiencias en las que
la comida promueve encuentros
saludables.

iVen a nutrir el paseo y muestra
tus habilidades culinarias en la
comida popular!

PARA MAS INFORMACION:
91296 8167 | 637 0284 83
= trafalgar@prevencionsoledad.org

Desde la Red vecinal y profesional del barrio de Almenara queremos invitaros a nuestra
12 Gran Chocolatada Vecinal junto a una maravillosa obra de teatro. Delicioso chocolate
de comercio justo y churros del barrio que nos gustaria compartir con vuestros mejores
dulces: magdalenas, galletas, bizcochos...

GESTIONA: Grupo Cooperativo Tangente
Chocolate con Churros
+ Jueves, 10 Enero

“Historias de Navidad sin importancia a las 1 1horas
con mucha importancia”

PROMUEVE

AAVV Almenara de Ventilla
(C/Geranios, 26) madridsalud.es

Grupo de Teatro del CRPS Fuencarral
RUTILANDIA

PLAZA DE OLAVIDE
Memorias de una plaza
destinada al encuentro

gastrondmico y las
relaciones vecinales.

- O

19.20h O

HUERTO URBANO DE
ENRIQUE HERREROS

Traer el campo en la ciudad para
hacer mds sostenible la vida.

o

di o
aamberi |MAD

El 23 de noviembre de 2018

Nos comemos
Chamberi

e =08

o
|

MERCADO DE CHAMBER[
(Alonso Cano, 10)

Historia e importancia de los
mercados de abastos para una
alimentacion saludable.

",

U

20 h

DESPENSA SOLIDARIA, GRUPOS
DE CONSUMO Y OTRAS
EXPERIENCIAS SOLIDARIAS
(Casa de la Cultura y la
Participacién Ciudadana,
C/ Bravo Murillo, 39)

La alimentacion, una posibilidad
para el apoyo mutuo.

Cierre paseo: COMIDA POPULAR
DEL TRAIE.

RID E‘E::I:ld Z

@ MADRID

PRCYICTO OF PAEAENCION 31 LA SOUIDME MO DOsLAZA

L

g

—

Tejiendo comunidad: encuentro vecinales, talleres, relatos, paseos, teatro, cine, ...

19230

Cule

o

8 MACRID

GRAN
ESTRENO

- . -
Masoabet 1 Somstes
T
B e
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* Desarrollar un proyecto piloto de “comunidad
compasiva” orientado a la pedagogia colectiva al
final de la vida y a |la creacion de una red de
solidaridad con las familias que atienden a las
personas en estado terminal, al final de la vida o que
han sufrido un duelo reciente.

 Sensibilizar a la ciudadania y al entorno comunitario
sobre el modelo de comunidades compasivas al final
de la vida.

* Fortalecer las capacidades del vecindario de los
barrios para el cuidado colectivo de las personas al
final de su vida y/o a quienes cuidan y que se
enfrentan al duelo.

* Facilitar informacion y asesoramiento sobre el final
de la vida y prevencion del duelo complicado

11



PROYECTO SALUD COMUNITARIA AL
FINAL DE LAVIDA:

COMUNIDADES COMPASIVAS

PROYECTO SALUD COMUNITARIA AL
FINAL DE LAVIDA:

 gsmove

4 'L‘ 13
EMOCIONES
DIFICILES

ALUMNADO
PROFESORADO 4 COMUNIDADES
TS0 PEDAGOGIA DE LA | coms

MUERTE

.

Tefléf(;nos: 62.2124847— 622061845 E ‘ madrid S %
info@comunidadescompasivas.org 4 N
Centro Municipal de Salud Comunitaria Esalud : )

CMSc Carabanchel. C/Eugenia de Montijo n290 e e
www.madridsalud.es/prevencion-del-duelo-complicado

MADRID

madridsalud.es

% |MADRID

COMUNIDADES COMPASIVAS

TALLER de POESIA CREATIVA
MIERCOLES 17 JULIO 18:00 -19.30

CMSc CARABANCHEL
Calle de Eugenia de Montijo, 90, Madrid

:Como quiero ser recordado/a?

Teléfonos: 622184847 - 622061845

info@comunidadescompasivas.org @ ‘ madrid NS4,
Centro Municipal de Salud Comunitaria Eisalud . N\
CMSc Carabanchel. C/Eugenia de Montijo, n® 90 T

www.madridsalud.es/prevencion-del-duelo-complicado LOS CUIDADOS

madridsalud.es

& MADRID



PROYECTO SALUD COMUNITARIA AL PROYECTO SALUD COMUNITARIA AL

FINAL DE LAVIDA:
COMUNIDADES COMPASIVAS

FINAL DE LAVIDA:
COMUNIDADES COMPASIVAS

CORTOFORUM “La vida de la muerte” MITOSY LEYENDAS SOBRE LA
JUEVES 25 JULIO A LAS 11:00 MUERTE
Biblioteca Publica “La Chata” JUEVES 11 DE JULIO 12:00A 13:00
Calle Gerenal Ricardos 252, 28025, MADRID CMS CARABANCHEL

Calle Eugenia de Montijo 90, 28025, Madrid.

: O
Q

Teléfonos: 622184847 - 622061845 . Teléfonos: 622184847 - 622061845
info@comunidadescompasivas.org m | madrid NN info@comunidadescompasivas.org madrid N
Centro Municipal de Salud Comunitaria Esalud Y Centro Municipal de Salud Comunitaria E ‘ Esalud 7/ 5N
CMSc Carabanchel. C/Eugenia de Montijo, n® 90 CIUDAD DE CMSc Carabanchel. C/Eugenia de Montijo, n® 90 T
www.madridsalud.es/prevencion-del-duelo-complicado LosCUIDADOS www.madridsalud.es/prevencion-del-duelo-complicado LOS CUIDADOS

madridsalud.es MADRID madridsalud.es ¥ MADRID



B | madrid % conso e U] ©SEM REDES

Esalud SORACK

l.a Olladel
Chocolate

GENERAL RICARDOS 163
(Metro Oporto)

MIERCOLES
20 de NOVIEMBRE
18:00-20:00h

Un espacio para poder
compartir
sobrela mueriecon
naturalidad

e ————
.......Oo.-

Inscripciones e informacion: 622061845
info@comunidadescompasivas.o

madridsalud.es

@ MADRID

Taller de
ARTETERAPIA E HISTORIAS DE VIDA

Coordina
Chiara Digrandi (psicéloga y arteterapeuta)

En este taller trabajaremos a través de varios lenguajes
artisticos
(pintura, escritura, fotografia, video, etc.) para explorar
nuestras vivencias y emociones, para valorar nuestras vidas
y hacerle un homenaje.

DIRIGIDO a personas a partir de 60 afios

20 sesiones. Desde el 9 de abril

w| LUGAR: Centro de Dia Concertado La Rosaleda.
| Calle de Belzunegui 15.

Teléfonos: 622184847 - 622061845 .
info@comunidadescompasivas.org m ‘ madrid

4
D

Centro Municipal de Salud Comunitaria Elsalud %/
CMSc Carabanchel. C/Eugenia de Montijo, n® 90 Citioie e

www.madridsalud.es/prevencion-del-duelo-complicado LOS CUIDADOS

madridsalud.es MADRID



El confinamiento

.
S,
......

Calle vacia de Madrid durante el confinamiento domiciliario por la pandemia.
Fuente foto: Esteban Palazuelo. “El dia que vio Madrid sus calles muertas”. El
Espafnol. 16 de marzo de 2020



La experiencia del
confinamiento
pandémico: “la
Brecha”

Carlin: No todas las cuarentenas son
iguales




Mas alla del #QuédateEnCasa y otras épicas

La épica hospitalocentrista y patriotica ha vencido a la
ética de los cuidados comunitarios



Inequidad y Soledad No
Deseada, en:

e Residencias mayores

e Vivienda habitual

ESTAMOS
CONSTRUYENDO

UN BARRIO SENSIBLE
Y COMPROMETIDO
CON LA SOLEDAD /

NO DESEADA




Desmovilizacion de la Atencion Primaria y los
dispositivos socio-sanitarios comunitarios

Decenas de centros de salud han cerrado en la Comunidad de Madrid para drenar
sus profesionales sanitarios a los edificios publicos medicalizados.

La Atencion Social Primaria, Centros de Salud Mental y los CMSc cerrados o con
retén minimo. Atencion telefénica y “proteccion” ante el peligro exterior.



Redes vecinales de apoyo mutuo

RED DE APOYD VECINAL Z0NA NORTE
¢NECESITAS AYUDA 0 PUEDES AYUDAR?

APRYD VECINAL IDMA NORTE
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Marzo/Abril 2020: Infografia del grupo vecinal “Apoyo Zona Norte”: ayuda
solidaria durante el confinamiento y protocolo de accién y seguridad.

Junio 2020: Cajas alimentos
Despensa comunitaria de
Tetuan



La prevencion del
duelo complicado

* Infografia “Afrontar el duelo
en tiempo del coronavirus”,
editada por el Ministerio de
Sanidad a principios de abril




Mas informacion y contacto en:

http://madridsalud.es/ciudaddeloscuidados/ http://madridsalud.es/prevencion-y-promocion-de-la-salud/

ImadridEisalud
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javier.seguradelpozo@gmail.com
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