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PROPUESTA DE PROYECTO PARA LA CONVOCATORIA FEP COFARTE 2024

AGRADECEMOS QUE CUMPLIMENTE LA INFORMACION EN ESTE MISMO DOCUMENTO EN WORD

Anualmente COFARTE destina parte de sus beneficics para la promocion asistencial del entorno
local dentro del ambito de la provincia de Santa Cruz de Tenerife. A la hora de asignar estos
fondos, nuestra premisa siempre ha sido dingirda a aguellas asociaciones que de alguna forma
trabajan en el entomo de la salud de las personas de nuestra sociedad, luchando por defender, apoyar
y acompaniar a quienes mas lo necesitan. Si cree que su entidad redne estos requisitos, haganos
llegar la informacion de su proyecto para valorar si podemos colaborar.

1) INFORMACION SOBRE LA ENTIDAD

- Nombre de la entidad y fecha de creacion:
Fundacion Canaria Centro de Solidaridad de las Islas Canarias CESICA
Proyecto Hombre, desde 1.930

- Finalidad y servicios que presta: ) :

La finalidad de la entidad es la prevencion del consumo de drogas en la poblacion
infanto/ juvenil, la promocion de habitos de vida saludable; v la mejora de la calidad
de vida de las personas drogodependientes a traves del desarrollo de programas de
tratamiento sociosanitario, asi como la atencion integral a las personas en situaciones
de exclusion social.

Tenemos dos sedes principales en la Isla de Tenerife y Gran Canaria, asi como en la Isla de
La Palma, ofreciendo respuesta a ambas provincias.

Para ello desarrollamos dos areas de prevencion y ratamiento:

AREA DE PREVENCION UNIVERSAL, SELECTIVA E INDICADA:

- AMBITO ESCOLAR: programas de prevencion dingidos a la escuelay el profesorado
para la formacion como Agentes Preventivos para la prevencion del consumo de
drogas vy ofras problematicas de adolescentesfjovenes entre 11-17  afios.
Desamollamos el Programa Juego de Llaves para primaria y secundaria; y el
Programa Rompecabezas para centros juveniles, garantia social y Formacion
Profesional Basica.

- PROTOCOLO IES: implementamos protocolos de deteccion precoz y abordaje de
primeros consumos en adolescentes en los centros educativos. ]

-  AMBITO FAMILIAR: formacion vy escuelas de familias para la formacion y
acompanamiento en la prevencion del consumo de drogas de sus hijos/as, asi como
el abordaje de roles parentales positivos; a traves de los Talleres Tejiendo Lazos
desde las AMPAS de Centros Escolares. )

- AMBITO COMUNITARIO: desamollamos acciones de prevencion en municipios y
barrios, destinadas a formar e implicar a los agentes comunitarios en acciones de
dinamizacion comunitarias para la prevencion del consumo y otras problematicas
sociales. Actualmente desarrollamos el Programa Muevete Conmigo, v abordamos
fprmacion a monitores/as deportivos, familias, jécnicnsfaﬁ, tercera edad, efc.

-  AMBITO LABORAL: desamollamos formacion a empresas y entidades para la
prevencion del consumo de alcohol y otras drogas en el ambito laboral, desde los
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mandos intermedios a la plantilla general. Ofrecemos formacion, asesoramiento y la
implantacion de protocolos de deteccion y abordaje del consumo en el ambito de la
empresa.

PROGRAMA NOVA: dirigido a familias y adolescentes con problematicas sociales
asociadas al consumo de drogas.

PROGRAMA REINICIA T: dirigido a familias v adolescentes con problematicas
sociales asociadas al uso/abuso de TIC (juego on line, apuestas, redes sociales, etc.)

AREA DE TRATAMIENTO:

CENTROS DE DIA: tratamiento ambulatorio para personas drogodependientes y
Programa de Familias/ Acompanamientos. La finalidad es lograr [a abstinencia del
consumo de sustancias, a traves de un proceso terapéutico y sanitario, que persigue
la plena inclusion social de |a persona; y de su entomao.

CENTROS RESIDENCIALES: tratamiento  residencial para personas
drogodependientes en situaciones de vulnerabilidad social, que necesitan cobertura
a las necesidades basicas y alojamiento.

PISO SILVA: alojamiento altemativo para personas en itinerarios de Inclusion Social
que no cuentan con vivienda y/'o apoyo familiar (busgueda de empleo e incorporacion
social).

PROGEAMA DE VOLUNTARIADO:

Acogida y Formacion de personas voluntanas
Acompanamiento y grupos de apoyo a personas voluntarias
Escuela de Otofio de Voluntariado

Convivencias de Voluntanado

Aula Virtual de formacion on line para personas voluntarias

Tipo de colectivo al que atiende y edades:

El |mpa|::t0 del Area de Prevencion se aproxima a las 5000 personas anuales:
escolares, profesorado, familias, agentes comunitarios y empresas.

Escolares: 11-17 afos

Menores y jovenes: 14-22 afios

Profesorado: 30-55 anos

Familias: 35-60 afios _ ]

Agentes comunitarios: 20-85 anos (monitoresfas deportivos, tercera edad, tecnicos/as y

profesionales, etc.)

El impacto del Area de Tratamiento se aproxXima en 800 personas anuales: personas
afectadas, familias y acompafiamientos. i %
Personas afectadas: 22-68 anos (la edad media se situa en 40 anos)

Familias: 35-65 afios .
Se trata de personas que reguieren de un abordaje integral, al confluir varias problematicas:

Adiccion a una o varias sustancias
Trastomo psiquiatrico/ patologia dual

Falta de apoyo familiar/ social

Conflictividad familiar y social

Situaciones de exclusion social

Desempleo’ alojamiento inestable o precario
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2) IHFQHHACIGH SOBRE EL PROYECTO PARA EL QUE SE SOLICITA LA COLABORACION
ECONOMICA.

- Dbjetivos y Descripcion del proyecto:

CENTRO RESIDENCIAL ITACA: SUMATE A NUESTRO HOGAR

Se trata de un recurso alojativo de c‘.ar;é{:ter inclusiva, dirigido a personas
drogodependientes en situaciones de exclusion social con la finalidad de mejorar su
calidad de vida, estado de salud e inclusion social,

El objetivo principal es mejorar las condiciones de vida de [as personas en situaciones
de vulnerabilidad social disminuyendo los riesgos y danos asociados al consumo de
drogas y potenciando sus capacidades personales, para lograr iniciar un tinerano educativo
dirigido a la plena inclusion social.

Va dirigido al colectivo de personas adultas con alta desestructuracion personal, familiar
y social, a consecuencia de una cronificacion de conductas adictivas a una o varias
sustancias. Esta situacion ha provocado un deterioro fisico, personal vy familiar, asi como de
relaciones sociales, que hacen gue el individuo se encuentre en grado de exclusion social o
en riesgo de estarlo.

El problema al que pretendemos atender conlleva una complejidad tal, que reguiere de una
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Intervencion desde una perspectiva integradora, trabajando todas las areas de |a persona y
de su entomno: personal — cubrr necesidades basicas -, familiar, social, sanitario y judicial.
De ahi la importancia de realizar una evaluacion y un diagnosfico previo con el objefivo de
elaborar un plan de trabajo individualizado para cada persona en fratamiento; dando
respuesta a las necesidades del individuo y marcando cbjetivos personales en sus diferentes
areas (salud, familia, formacion, empleo, etc....).

Las dificultades para la integracion en la dimension de la salud afectan al 26,4% de la
poblacion de Canarias, reflejandose fundamentalmente en dos situaciones de privacion:
seguir los ratamientos necesarios para la conservacion de su estado de salud y las
dificultades para asegurarse una alimentacion suficiente y equilibrada en énminos
nutricionales. En general, un 14 4% de los hogares situados en Canarias integran a alguien
que ha tenido o tiene algan rastormo de salud mental o depresion en los ultimos 5 anos.
Una tasa de afectacion superior a la obfenida para el conjunto de hogares en Espana
(10,6%). Como cabia prever, los problemas de salud mental son mayores en hogares que
se encuentran en situaciones mas intensas de exclusion social. En el 16,5% de los

hogares canarios definidos como excluidos hay depresion o problemas de salud mental,
mientras que, en los hogares plenamente integrados, |a incidencia es inferior con el 13,7%.

La finalidad de este programa es lograr consolidar la absunencia del consumo
facilitando la incorporacion familiar v la mejora de la calidad de vida de las personas usuarias;
desde el acompanamiento, la formacion v |a terapia centrada en la persona, teniendo como
objetivos basicos:

» Ofrecer cobertura a las necesidades basicas de las personas

= Acompanar a la persona en la configuracion de un estilo de vida saludable

« Ofrecer las hemamientas, asesoramiento y acompanamiento para su

rehahilitacion
» Lograr la nommalizacion de la persona en su entormo

= Facilitar la incorporacion social activa

Para ello, s cuenta con hemramientas gue aseguren el éxito del mismo, como el alojamiento
en el Centro Residencial ITACA-Tenerife, servicio de acompanamiento especializado 24h,

terapeutas especificos de referencia segin perfil, plan de trabajo individualizado para cada
usuaro/a, frabajo grupal con las familias, enfre otras, facilitando la estabilizacion inicial de

estos perfiles, vy el posterior inicio de un proceso terapeutico y educativo, para favorecer un
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cambio personal, familiar y social.

OBJETIVOS GENERALES:

/g e e O

Ofrecer cobertura a las necesidades basicas de las personas

Acompanar a la persona en la configuracion de un estilo de vida saludable
Ofrecer las herramientas, asesoramiento v acompanamiento para su rehabiltacion
Lograr la nomalizacion de la persona en su entomo

Facilitar la incorporacion social acfiva

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Desarrollar habitos de convivencia adaptativos (cumplimiento de normas y dinamica
del centro)

Aprender tecnicas de autocontrol basicas

Desamollar conductas de autocuidado

Adquirir habitos de vida saludables {nutinas de sueno, alimentacion, habitos de
higiene)

Identificar sentimientos vy emociones

Facilitar la toma de conciencia del alcance de su problematica

Analizar factores de riesgo y de proteccion

Conocer los problemas dervados del consumao

Analizar su pasado personal y familiar y su influencia en el presente

Mejorar la autoestima y el autoconcepto

Adquirir habilidades sociales v cognitivas

Adquirir habilidades para la gestion emocional

Construir, mantener y potenciar una red de apoyo sociofamiliar coherente con el
tratamiento.

Vincularse a aquellos recursos de ocio v tiempo libre de acuerdo a sus intereses

Iniciar actividades de entrenamiento en prevencion de recaidas; con especial
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atencion a la exposicion de estimulos cotidianos

» [Definir una escala de valores propia y coherente con el estilo de vida elegido

= Consolidar las habilidades sociales vy cognitivas trabajadas (toma de decisiones,
asuncion de responsabilidades, resolucion de conflictos, gestion de sentimientos,
etc.)

= Consolidar la relacion con el entorno familiar, laboral y social

= Experimentar actividades de ocio vy tiempao libre

= Aprender a cubrir 1as necesidades afectivas de una forma adaptativa

= Consolidar y mantener la abstinencia a largo plazo

La metodologia estd basada en un modelo biopsicosocial donde se parte del
protagonismo de la persona en su proceso. Los aspecros basicos de la metodologia
empleada son:

» Formacion integral de las personas en las distintas areas que constituyen su proceso:
comportamental, cognitiva, afectiva y existencial.

= Individualizacion de procesos y seguimientos de los usuarios y sus familias.
« Laautoayuda como eje de |as relaciones de las personas en el proceso.

« Hesponsabilidad: hacerse responsables de todo aguello gue hacen u omiten como
motor de su crecimiento personal.

= Participativa: las personas usuarias tienen una funcion activa en el desarrollo de las
actividades.

= |mplicacion y protagonismo de la familia en el proceso de cambio.

» Metodologia grupal: & trabajo en grupo es una de las herramientas fundamentales y
en las que se apoyan gran parie de [as actividades.

La organizacion del centro residencial estd gestionada por el equipo educativo vy
terapéutico; con una dinamica parficipativa y de corresponsabilizacion junto con las personas
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usuanas, como instrumento para que adquieran habilidades para la convivencia vy la vida
diaria, desde la experimentacion.

Para el funcionamiento diario del cenfro, éste se organiza en sectores de trabajo:
despensa, mantenimiento, limpieza, jardines, juegos..., cada sector fiene uno o varios
residentes responsables del funcionamiento del mismo, mediante un sistema de roles por el
cual cada persona, va asumiendo responsabilidades frente al sector de trabajo, sus
companeros/as y el centro.

Son personas que no han llevado una vida cotidiana normalizada, y se trata de que
lleven una convivencia y economia domestica que les permita despues, trasladario a su vida
diaria.

Por ello consideramos fundamental un sistema normativo, de consecuencias y
codigos de conducta gue enmarcan las condiciones de la convivencia en el centro en
cuanto a responsabilidades, comportamientos, aclitudes, etc;

Tanto las normas, como consecuencias v codigos, son explicados a la enfrada de la
persona, a la cual se le asigna un/a terapeuta de referencia y, ademas, un/a companeraa
de referencia “hermano/a”; que es otro/a usuario/a que lleve mas tiempo, v que se encargara
de explicarle y acompanarle en este proceso.

Es importante que las normas vy funciones estén previamente definidas y puestas en
conccimiento de todas las personas, de modo que facilite alfa usuario/a la reflexion sobre
sus acciones, la anticipacion de las consecuencias de las mismas, y por tanto, que favorezca
el crecimiento personal a partir de la auto responsabilizacion.

ACTIVIDADES Y SERVICIOS

Las actividades se temporalizaran y especificaran en cada plan de trabajo
individual, teniendo en cuenta las necesidades detectadas v los objetivos a lograr.

lgualmente, las actividades y servicios que ofrecen los centros residenciales cumplen
una funcion educativa, paralela al tratamiento terapeutico que inician las personas para
eliminar la conducta adictiva.

Sin este trabajo educativo de desarrollo personal, no se podria iniciar el

TRATAMIENTO CLINICO de modificacion de la conducta en la persona adicta, realizado
por el terapeuta de referencia.
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TRABAJO INDIVIDUAL:

Entrevistas individuales
Terapia individual

Revision de objetivos por areas
Supervision de incidencias
Acompanamiento y apoyo

TRABAJO GRUPAL:

Reuniones de grupo

Asambleas

Grupos de preparacion de salidas de fin de semana

Seminarnos formativos

Talleres de habilidades sociales, cognitivas y gestion emocional
Talleres de Orientacién Laboral

Actividades de Ocio y Tiempo libre en grupo los fines de semana.
Actividades con familias

Escuela de Personas Adultas

Duracion del proyecto:

El proyecto es de continuidad, no tiene una fecha de inicio v fin al tratarse de un recurso
alojativo. El proyecto que presentamos va dirigido a mejorar y acondicionar la sala de
dispensacion médica.

Ambito de actuacién del proyecto: comunidad autondmica de Canarias, el ambito
5 s0cio sanitano.

Namero de beneficiarios directos e indirectos del mismo: 150 personas

Cuantia economica que se solicita: 2.000 euros
Cuantia econdmica total del proyecto: 2.000 euros

Informacion adicional (si se desea): |a cuantia economica va destinada a mejorar
la DESPENSA DE LA SALUD, espacio donde se custodia la medicacion prescrita de
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las personas usuarias del centro, asi como todo lo referido a botiguin. El area de la
salud es uno de los pilares fundamentales del centro, ya que la mayoria de personas
usuarias (sobre todo inicialmente) tienen un amplio espectro de medicacion prescrita
asociada a trastomos psicopatologicos, asi como tratamientos sustitutivos de
opiaceos (metadona y ofros).
Por ello invertiremos en la compra de nuevos estantes y cajones de dispensacion, material
botiquin (tanto para el centro como para las salidas de ocio y tiempo libre) y la imparticion
del CURSO BASICO SOBRE SALUD para las personas residentes del centro.

3) :EL PROYECTO FACILITA LA PARTICIPACION DE TRABAJADORES/AS DE COFARTE
COMO VOLUNTARIOS/AS?

El Programa de Voluntariado con Empresas que adjuntamos a la convocatona, pretende
sensibilizar y animar a la participacion de las mismas en proyectos sociales.

Por ello nuestro proyecio facilita la parficipacion y experiencia con otras empresas, con
voluntariado puntual o voluntariado mas continuo en alguna de nuestras actividades.

Con la propuesta de Sumate a nuestro Hogar, dentro del Programa de Voluntariado de la
enfidad, las personas voluntarias participan directamente en el Cenfro Residencial Itaca
desamollando las siguientes tareas:

Acompanamiento a personas en el centro

Actividades de ocio v tiempo libre los fines de semana

Talleres vy actividades de ocio en el centro

Talleres formativos dirigidos a la mejora de la empleabilidad de [as personas

Atencion médica y formacion en salud

Atencion juridica

La parficipacion desde la Responsabilidad Social Corporativa de empresas y entidades, es
una estrategia para la sensibilizacion y co responsabilidad de los principales agentes
sociales; y desde Proyecto Hombre Canarias tenemos experiencia en este sentido con
empresas como Grupo Valora, cuya plantilla recibio formacion y posterior acciones puntuales
de voluntariado en el Centro Residencial taca (convivencia con personas usuarias, limpieza
de huerta ecologica y arreglos de la casa); ofra experiencia con la plantilla tecnica del
Programa Tenerife Solidario, compariiendo una jomada de convivencia con [as personas
usuanas del Centro, y con la empresa Optimo Control, mediante un acuerdo formativo para
la mejora de la empleabilidad de las personas usuarias, formandolas en Manipulador de
Alimentos y gestionandoles el came que da opcion a busqueda de empleo en distinfos
ambitos.

Desde el Programa de Voluntariado, podemos ofrecer a las personas trabajadoras de
Cofarte talleres formativos, encuentros v convivencia en el Centro Residencial ltaca, asi
como actividades de voluntariado dentro de las ya descritas anteriormente, o proponiendo
una actividad concreta y creativa entre las entidades: una actividad de ocio y tiempo libre,
una actividad formativa, actividades de mantenimiento/ mejora del centro, etc.
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