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INFORME DE AUDITORIA DE CUENTAS ANUALES EMITIDO POR UN AUDITOR INDEPENDIENTE

A los asociados de la ASOCIACION MURCIANA DE ESCLEROSIS MULTIPLE (AMDEM):

Hemos auditado las cuentas anuales de pymes de la ASOCIACION MURCIANA DE ESCLEROSIS MULTIPLE,
que comprenden el balance de pymes a 31 de diciembre de 2020, la cuenta de pérdidas y ganancias de
pymes y la memoria de pymes correspondientes al ejercicio terminado en dicha fecha.

En nuestra opinidn, las cuentas anuales de pymes adjuntas expresan, en todos los aspectos significativos,
la imagen fiel del patrimonio y de la situacion financiera de la Asociacién a 31 de diciembre de 2020, asi
como de sus resultados correspondientes al ejercicio anual terminado en dicha fecha, de conformidad
con el marco normativo de informacion financiera que resulta de aplicacién (que se identifica en la nota
2 de la memoria) y, en particular, con los principios y criterios contables contenidos en el mismo.

Hemos llevado a cabo nuestra auditoria de conformidad con la normativa reguladora de la actividad de
auditoria de cuentas vigente en Espafia. Nuestras responsabilidades de acuerdo con dichas normas se
describen mds adelante en la seccién Responsabilidades del auditor en relacién con la auditoria de las
cuentas anuales de pymes de nuestro informe.

Somos independientes de la Entidad de conformidad con los requerimientos de ética, incluidos los de
independencia, que son aplicables a nuestra auditoria de las cuentas anuales de pymes en Espafia seguin
lo exigido por la normativa reguladora de la actividad de auditoria de cuentas. En este sentido, no hemos
prestado servicios distintos a los de la auditoria de cuentas ni han concurrido situaciones o circunstancias
que, de acuerdo con lo establecido en la citada normativa reguladora, hayan afectado a la necesaria
independencia de modo que se haya visto comprometida.

Consideramos que la evidencia de auditoria que hemos obtenido proporciona una base suficiente y

\\ adecuada para nuestra opinién.
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Aspectos mas relevantes de la auditoria

Los aspectos mas relevantes de la auditoria son aquellos que, seglin nuestro juicio profesional, han sido
considerados como los riesgos de incorreccién material més significativos en nuestra auditoria de las
cuentas anuales de pymes del periodo actual. Estos riesgos han sido tratados en el contexto de nuestra
auditoria de las cuentas anuales de pymes en su conjunto, y en la formacion de nuestra opinién sobre
éstas, y no expresamos una opinién por separado sobre esos riesgos.

Hemos determinado que no existen riesgos mas significativos considerados en la auditoria que se
deban comunicar en nuestro informe,

Responsabilidad de la junta Directiva en relacién con las cuentas anuales de pymes

Los miembros de la Junta Directiva son responsables de formular las cuentas anuales de pymes adjuntas,
de forma que expresen la imagen fiel del patrimonio, de la situacién financiera y de los resultados de la
Asociacion, de conformidad con el marco normativo de informacion financiera aplicable a la entidad en
Espafia, y del control interno que consideren necesario para permitir la preparacién de cuentas anuales
libres de incorreccién material, debida a fraude o error.

En la preparacion de las cuentas anuales de pymes, los miembros de la Junta Directiva son responsables
de la valoracién de la capacidad de la Asociacién para continuar como empresa en funcionamiento,
revelando, seglin corresponda, las cuestiones relacionadas con empresa en funcionamiento y utilizando
el principio contable de empresa en funcionamiento excepto si la Junta Directiva tienen intencién de
liquidar la Asociacion o de cesar sus operaciones, o bien no exista otra alternativa realista.

Responsabilidades del auditor en relacién con la auditoria de las cuentas anuales de pymes

Nuestros objetivos son obtener una seguridad razonable de que las cuentas anuales de pymes en su
conjunto estan libres de incorreccién material, debida a fraude o error, y emitir un informe de auditoria
gue contiene nuestra opinién.

Seguridad razonable es un alto grado de seguridad, pero no garantiza que una auditoria realizada de
conformidad con la normativa reguladora de la actividad de auditoria de cuentas vigente en Espafia
siempre detecte una incorreccién material cuando existe. Las incorrecciones pueden deberse a fraude o
error y se consideran materiales si, individualmente o de forma agregada, puede preverse
razonablemente que influyan en las decisiones econémicas que los usuarios toman basandose en las
cuentas anuales de pymes.
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Como parte de una auditoria de conformidad con la normativa reguladora de auditoria de cuentas en
Espafia, aplicamos nuestro juicio profesional y mantenemos una actitud de escepticismo profesional
durante toda la auditoria. También:

# ldentificamos y valoramos los riesgos de incorreccién material en las cuentas anuales de pymes,
debida a fraude o error, disefiamos y aplicamos procedimientos de auditoria para responder a
dichos riesgos y obtenemos evidencia de auditorfa suficiente y adecuada para proporcionar una
base para nuestra opinion. El riesgo de no detectar una incorreccién material debida a fraude es
mas elevado que en el caso de una incorreccién material debida a error, ya que el fraude puede
implicar colusién, falsificacién, omisiones deliberadas, manifestaciones intencionadamente
erréneas, o la elusién del control interno.

# Obtenemos conocimiento del control interno relevante para la auditoria con el fin de disefiar
procedimientos de auditoria que sean adecuados en funcién de las circunstancias, y no con la
finalidad de expresar una opinién sobre la eficacia del control interno de la entidad.

# Evaluamos si las politicas contables aplicadas son adecuadas y la razonabilidad de las
estimaciones contables y la correspondiente informacién revelada por la Junta Directiva.

# Concluimos sobre si es adecuada la utilizacion, por la Junta Directiva, del principio contable de
empresa en funcionamiento y, basdndonos en la evidencia de auditoria obtenida, concluimos
sobre si existe 0 no una incertidumbre material relacionada con hechos o con condiciones que
pueden generar dudas significativas sobre la capacidad de la Asociacion para continuar como
Asociacion en funcionamiento. Si concluimos que existe una incertidumbre material, se requiere
que llamemos la atencién en nuestro informe de auditoria sobre la correspondiente informacién
revelada en las cuentas anuales de pymes o, si dichas revelaciones no son adecuadas, que
expresemos una opinién modificada. Nuestras conclusiones se basan en la evidencia de
auditoria obtenida hasta la fecha de nuestro informe de auditoria. Sin embargo, los hechos o
condiciones futuros pueden ser la causa de que la Asociacién deje de ser una empresa en
funcionamiento.

# Evaluamos la presentacion global, la estructura y el contenido de las cuentas anuales de pymes,
incluida la informacién revelada, y si las cuentas anuales de pymes representan las transacciones
y hechos subyacentes de un modo que logran expresar la imagen fiel.

Nos comunicamos con la Junta Directiva de la Asociacion en relacién con, entre otras cuestiones, el
alcance y el momento de realizacién de la auditorfa planificados y los hallazgos significativos de la
auditoria, asi como cualquier deficiencia significativa del control interno que identificamos en el
transcurso de la auditoria.
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Entre los riesgos significativos que han sido objeto de comunicacién a la Junta Directiva de la Asociacion,
determinamos los que han sido de la mayor significatividad en la auditoria de las cuentas anuales de
pymes del periodo actual y que son, en consecuencia, los riesgos considerados més significativos.

Describimos esos riesgos en nuestro informe de auditoria salvo que las disposiciones legales o
reglamentarias prohiban revelar publicamente la cuestion.

BNFIX MEDITERRANEQ AUDITORES, S.A.P.
Inscrita en el ROAC cofi el n® S2504

Ramén Madrid Nicolas
Socio-auditor de Juentas 15 de junio de 2021
ROAC 11033
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BALANCE DE ESFL PYMES AL CIERRE DEL EJERCICIO

102.075,72 8.807,90
1.600,00 1.600,00

1. Inmovilizado material
VI. Inversiones financieras a largo plazo

IV. Deudores comerciales y otras cuentas a cobrar 6y7 26.655,38 16.678,45
V. Inversiones financieras a corto plazo 0,00 38.000,00
VIl. Periodificaciones a corto plazo 458,07 597,90
Vill. Efectivo y otros activos liquidos equivalentes 134.370,31 96.199,41

A-1) Fondos propios 160.826,22  153.782,10
l. Fondo Social 10 84.236,27 84.236,27
1. Fondo Social 84.236,27 84.236,27
lil. Excedente de ejercicios anteriores 74.485,22 64.980,25
2. Otras reservas 74.485,22 64.980,25
IV, Excedente del ejercicio 3 2.104,73 4.565,58
A-2) Subvenciones, donaciones y legados recibidos 15 84.810,00 0,00
IV. Beneficiarios - Acreedores 7y9 0,00 0,00
V. Acreedores comerciales y otras cuentas a pagar 8y9 19.523,26 8.101,56
1. Proveedores 0,00 145,10
2. Otros acreedores 19.523,26 7.956,46

2|24



El presente balance de ESFL de pymes ha sido formulado por la Junta Directiva en Murcia, a 31
de marzo de 2021.

/

Diia. Rafaela Isabel Caravaca Espin Dfa. Francisca Merofio Bernal
Presidenta )"j\' - Vicepresidenta

D. José Antonio Ldpez Crespo D. Rogelio Noguera Pérez
Secretario Tesorero

Dfia. Lucrecia Sdnchez Barba

Vocal puUStTATC

D. Mateo Mateos Herndnde 'S D. Emilio Cano Candel

Vocal Vocal poosi-nlie

Dfa. Ana To}senPeGReche

Vocal
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CUENTA DE PERDIDAS Y GANACIAS DE ESFL DE PYMES

1. Ingresos de la actividad propia
a) Cuotas de socios y afiliados
b) Aportaciones de usuarios

¢) Ingresos de promaciones, patrocinadores y colaboraciones 12
d) Subvenciones, donaciones y legados de explotacion imputados al excedente 15
ejercicio

3. Gastos por ayudas y otros

c) Gastos por colaboraciones y del érgano de gobiemo 14
6. Aprovisionamientos 13
8. Gastos de personal 13
9. Otros gastos de la actividad 13
10. Amortizacion del inmovilizado 5

11. Imputacién de subvenciones de inmovilizado no financiero y otras
13. Otros resultados

239.672,71
20.699,32
25.260,00
61.650,18

132.063,21

(1.706,75)
(1.706,75)
(54.176,70)
(153.627,01)
(31.365,52)
(4.263,47)
9.000,00
1.836,89
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218.797,95
18.119,05
35.340,24
61.981,75

103.356,91

(855,80)
(855,80)
(41.501,88)
(146.063,38)
(22.576,29)
(2.343,32)
1.800,00
2.691,70




La presente cuenta de pérdidas y ganancias de ESFL de pymes ha sido formulado por la Junta
Directiva en Murcia, a 31 de marzo de 2021.

”/

Diia. Rafaela Isabel Caravaca Espin Dfia. Francisca Merofio Bernal

Presidenta }J( - Vicepresidenta .
. _’ .z L/QJ

\
D. José Antonio Lopez Crespo D. Rogeli%Nﬁéltéa Pérez

Secretario Tesorero

Diia. Lucrecia Sanchez Barba

Vocal puSEANTC

D. Mateo Mateos Herndnde €3 D. Emilio Cano Candel

Vocal Vocal ppaserlie

Difia. Ana To\fr-e.n?edneche
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ASOCIACION MURCIANA DE ESCLEROSIS MULTIPLE

Memoria PYME ESFL del Ejercicio Anual terminado el 31 de diciembre de 2020

Actividad de la entidad

La Asociacion Murciana de Esclerosis Muitiple (en adelante AMDEM]) se constituyé el 28 de mayo de 1994 en
Murcia con el nombre de Asociacién Murciana de Esclerosis Multiple de la Comunidad Auténoma Regién de
Murcia, adoptando la actual denominacién en Asamblea General Extraordinaria celebrada el dia 11 de mayo
de 2018, como organizacién no gubernamental, de cardcter social y sin dnimo de lucro.

Su sede social se encuentra establecido en la calle Antonio de Ulloa, n24 bajo, 30.007 Murcia.
Las actividades principales de la entidad son:

- Programa de Informacién, Orientacion y Asesoramiento tanto a los afectados como a familiares.
- Programa de Atencion Psicosocial para afectados de Esclerosis Multiple y sus familiares.

- Programa de Rehabilitacion funcional y fisica de los afectados de Esclerosis Mdltiple.

- Programa de Ocio y Tiempo Libre de AMDEM.

- Programa de formacién en Esclerosis Multiple.

- Campafia de sensibilizacidn y Divulgacién sobre Ia Esclerosis Miiltiple.

- Programa de Deporte adaptado a afectados de Esclerosis Miiltiple.

- Todas aquellas actividades que anualmente se vayan incorporando al Plan te Trabajo y que
persigan una mejora en el colectivo de afectados de E.M. y sus familiares.

La actividad actual de la entidad coincide con su objeto social.
Registrada con el nimero 3.923 con NIF G-30414940.
El articulo 3 de sus estatutos sociales cita como finalidad de la entidad, las siguientes:

- Promocionar y apoyar la agrupacién de todos los afectados por Esclerosis Miiltiple y
enfermedades de similares caracteristicas, que vivan en la Regién de Murcia para poder trabajar de
forma coordinada en la consecucidn de sus fines.

- Sensibilizar a la opinién publica y a las distintas administraciones de las necesidades concretas
de este colectivo.

- Facilitar informacién sobre la enfermedad y su problematica a los enfermos y sus familiares con
el fin de conseguir el mayor y mejor conocimiento sobre sus sintomas, posibles tratamientos, asi
como las ocasionales complicaciones de la misma.

- Potenciar todos los canales de informacién y sistemas de ayudas con el fin de proporcionar una
integracién social de los mismos: familia, ensefianza, formacién, formacion profesional, relaciones
laborales, etc.

- Estimular y promover la investigacion cientifica de este tipo de enfermedades en todos sus
procesos, para mejorar las posibilidades terapéutica y rehabilitadoras.

- Cooperar con todas las entidades que tengan igual o similares caracteristicas para conseguir los
cambios de actitud social que permiten una mejora en la calidad de vida de los afectados y sus
familiares.

- Mejorar la calidad asistencial, asi como la cantidad de recursos disponibles para las personas que
padecen Esclerosis Muiltiple.

- Ofrecer un Centro de Rehabilitacién Integral destinado a la oferta de servicios que mejoren la
calidad de vida de los afectados y sus familiares.

- Promover y realizar todas aquellas actividades que redunden en un beneficio para las personas
con esclerosis multiple y sus familias.

Se le aplica la Ley 50/2002, de 26 de diciembre, de Fundaciones, Ley Organica 1/2002, de 22 de marzo,
reguladora del Derecho de Asociacién y la Ley 49/2002, de 23 de diciembre, de régimen fiscal de las
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entidades sin fines lucrativos, el Real Decreto 1337/2005, de 11 de noviembre, por el que se aprueba el
Reglamento de Fundaciones de Competencia Estatal, el Real Decreto 1611/2007, de 7 de diciembre, por el
que se aprueba el Reglamento del Registro de Fundaciones de Competencia Estatal, el Real Decreto
1514/2007, de 16 de noviembre, por el gue se aprueba el Plan General de Contabilidad, el Real Decreto
1515/2007, de 16 de noviembre, por el que se aprueba ef Plan General de Contabilidad de Pequefias y
Medianas Empresas y los criterios contables especificos para microempresas, el Real Decreto 1491/2011, de
24 de octubre, por el que se aprueban las normas de adaptacién del Plan General de Contabilidad a las
entidades sin fines lucrativos y el modelo del plan de actuacion de las entidades sin fines de lucro, y demés
disposiciones legales aplicables.

La moneda funcional con la que opera la entidad es el euro. Para la formulacion de los estados financieros
en euros se han seguido los criterios establecidos en el Plan General Contable tal y como figura en el
apartado 4. Normas de registro y valoracién.

Bases de presentacion de las cuentas anuales

2.1. Imagen fiel.

Las Cuentas Anuales del ejercicio 2020 adjuntas han sido formuladas por la Junta directiva a partir de ios
registros contables de la Entidad a 31 de diciembre de 2020 y en ellas se han aplicado los principios
contables y criterios de valoracién recogidos en el Real Decreto 1491/2011, de 24 de octubre, por el que se
aprueban las normas de adaptacion del Plan General de Contabilidad a las entidades sin fines lucrativos y el
modelo del plan de actuacién de las entidades sin fines de lucro, las Resoluciones de 26 de marzo de 2013,
del ICAC, por las que se aprueban el Plan de Contabilidad de entidades sin fines lucrativos y el Plan de
Contabilidad de pequefias y medianas entidades sin fines lucrativos, en todo- lo no modificado
especificamente por las normas anteriores, sera de aplicacién el Real Decreto 1514/2007, por el que se
aprueba el Plan General de Contabilidad, la Ley 50/2002, de 26 de diciembre, de Fundaciones, Ley Orgénica
1/2002, de 22 de marzo, reguladora del Derecho de Asociacién y la Ley 49/2002, de 23 de diciembre, de
régimen fiscal de las entidades sin fines lucrativos y el resto de disposiciones legales vigentes en materia
contable, y muestran la imagen fiel del patrimonio, de la situacién financiera y de los resultados de-la
Entidad.

No existen razones excepcionales por las que, para mostrar la imagen fiel, no se hayan aplicado
disposiciones legales en materia contable.

Las Cuentas Anuales adjuntas se someterdn a la aprobacion de la Asambiea General de la Asociacién,
estimandose que serdn aprobadas sin modificacién alguna.

Las Cuentas Anuales del ejercicio anterior, fueron aprobadas por la Asamblea General de la Asociacién, el 26
de junio de 2020.

2.2. Principios contables no obligatorios aplicados.

No se han aplicado principios contables no obligatorios.

2.3. Aspectos criticos de la valoracién y estimacion de la incertidumbre.

La Asociacién ha elaborado las cuentas anuales del ejercicio 2020 bajo el principio de empresa en
funcionamiento, habiendo tenido en consideracién la situacion actual del COVID-19 asi como sus posibles
efectos en la economia en general y en su empresa en particular, no existiendo riesgo de continuidad en su
actividad, tal como se ha detallado en la nota 14.3 de esta memoria sin que exista ningn tipo de riesgo
importante que pueda suponer cambios significativos en el valor de los activos o pasivos en el ejercicio
siguiente.
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2.4. Comparacion de la informacion.

Las cuentas anuales presentan a efectos comparativos, con cada una de las partidas del balance y de la
cuenta de resultados, ademds de las cifras del ejercicio 2020, las correspondientes al ejercicio anterior.
Asimismo, la informacién contenida en esta memoria referida al ejercicio 2020 se presenta, a efectos
comparativos con la informacion del ejercicio 2019.

La Entidad no estd obligada a auditar las cuentas anuales de los ejercicios 2020 y 2019. Las de ambos
ejercicios se encuentran auditadas.

2.5. Elementos recogidos en varias partidas.

No se presentan elementos patrimoniales registrados en dos o mds partidas del balance.

2.6. Cambios en criterios contables.

Durante el ejercicio 2020 no se han producido cambios significativos de criterios contables respecto a los criterios
aplicados en el ejercicio anterior.

2.7. Correccion de errores.

Las cuentas anuales del ejercicio 2020 no se incluyen ajustes realizados como consecuencia de errores
detectados en el ejercicio.

2.8. Importancia Relativa

Al determinar la informacidn a desglosar en la presente memoria sobre las diferentes partidas de los estados
financieros u otros asuntos, la Entidad, de acuerdo con el Marco Conceptual de las normas de adaptacién
del Plan General de Contabilidad a las entidades sin fines lucrativos, ha tenido en cuenta la importancia
relativa en relacién con las cuentas anuales del ejercicio 2020.

3. Normas de registro y valoracion

3.1. Inmovilizado material.

Se valora a su precio de adquisicion o a su coste de produccion que incluye, ademas del importe facturado
después de deducir cualquier descuento o rebaja en el precio, todos los gastos adicionales y directamente
relacionados que se produzcan hasta su puesta en funcionamiento, como los gastos de explanacién y
derribo, transporte, seguros, instalacién, montaje y otros similares. La Entidad incluye en el coste del
inmovilizado material que necesita un periodo de tiempo superior a un afio para estar en condiciones de
uso, explotacién o venta, los gastos financieros relacionados con la financiacién especifica o genérica,
directamente atribuible a la adquisicién, construccién o produccién. Forma parte, también, del valor del
inmovilizado material, la estimacién inicial del valor actual de las obligaciones asumidas derivadas del
desmantelamiento o retiro y otras asociadas al activo, tales como costes de rehabilitacion, cuando estas
obligaciones dan lugar al registro de provisiones. Asi como la mejor estimacién del valor actual del importe
contingente, no obstante, los pagos contingentes que dependan de magnitudes relacionadas con el
desarrollo de la actividad se contabilizan como un gasto en la cuenta de pérdidas y ganancias a medida en
que se incurran.

Las cantidades entregadas a cuenta de adquisiciones futuras de bienes del inmovilizado material se registran
en el activo y los ajustes que surjan por la actualizacién del valor del activo asociado al anticipo dan lugar al
reconocimientc de ingresos financieros, conforme se devenguen. A tal efecto se utiliza el tipo de interés
incremental del proveedor existente en el momento inicial, es decir, el tipo de interés al que el proveedor
podria financiarse en condiciones equivalentes a las que resultan del importe recibido, que no sera objeto
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de modificacién en posteriores ejercicios. Cuando se trate de anticipos con vencimiento no superior a un
afio y cuyo efecto financiero no sea significativo, no serd necesario llevar a cabo ningin tipo de
actualizacién.

La Entidad no tiene compromisos de desmantelamiento, retiro o rehabilitacién para sus bienes de activo.
Por ello no se han contabilizado en los activos valores para la cobertura de tales obligaciones de futuro.

Se registra la pérdida por deterioro del valor de un elemento del inmovilizado material cuando su valor neto
contable supere a su importe recuperable, entendiendo éste como el mayor importe entre su valor
razonable menos los costes de venta y su valor en uso.

Los gastos realizados durante el ejercicio con motivo de las obras y trabajos efectuados por la Entidad se
cargaran en las cuentas de gastos que correspondan. Los costes de ampliacion o mejora que dan lugar a un
aumento de la capacidad productiva o a un alargamiento de la vida dtil de los bienes, son incorporados al
activo como mavyor valor del mismo. Las cuentas del inmovilizado material en curso se cargan por el importe
de dichos gastos, con abono a la partida de ingresos que recoge los trabajos realizados por la Entidad para si
misma.

En los arrendamientos financieros se contabiliza el activo de acuerdo con su naturaleza, y un pasivo
financiero por el mismo importe, que es el menor entre el valor razonable del activo arrendado y el valor
actual al inicio del arrendamiento de los pagos minimos acordados.

La amortizacién de los elementos del inmovilizado material se realiza, desde el momento en el que estén
disponibies para su puesta en funcionamiento, de forma lineal durante su vida (til estimada estimando un
valor residual nulo, en funcidn de los siguientes afios de vida atil:

Otras Instalaciones 10 10%
Mobiliario 10 10%
Equipos Procesos de Informacion 4 25%
Otro Inmovilizado 6,67 15%

La Asociacién evalta al menos al cierre de cada ejercicio si existen indicios de pérdidas por deterioro de
valor de su inmovilizado material, que reduzcan el valor recuperable de dichos activos a un importe inferior
al de su valor en libros. Si existe cualquier indicio, se estima el valor recuperable del activo con el objeto de
determinar el alcance de la eventual pérdida por deterioro de valor. En caso de que el activo no genere
flujos de efectivo que sean independientes de otros activos o grupos de activos, la Asociacion calcula el valor
recuperable de la unidad generadora de efectivo (UGE) a la que pertenece el activo.

El valor recuperable de los activos es el mayor entre su valor razonabie menos los costes de venta y su valor
en uso. La determinacién del valor en uso se realiza en funcién de los flujos de efectivo futuros esperados
que se derivardn de la utilizacién del activo, las expectativas sobre posibles variaciones en el importe o
distribucién tempora!l de los flujos, el valor temporal del dinero, el precio a satisfacer por soportar la
incertidumbre relacionada con el activo y otros factores que los participes del mercado considerarian en la
valoracién de los flujos de efectivo futuros relacionados con el activo.

En el caso de que el importe recuperable estimado sea inferior al valor neto en libros del activo, se registra
la correspondiente pérdida por deterioro con cargo a la cuenta de resultados, reduciendo el valor en libros
del activo a su importe recuperable.

Una vez reconocida la correccién valorativa por deterioro o su reversién, se ajustan las amortizaciones de los
ejercicios siguientes considerando el nuevo valor contable.

No obstante lo anterior, si de las circunstancias especificas de los activos se pone de manifiesto una pérdida
de cardcter irreversible, ésta se reconoce directamente en pérdidas procedentes del inmovilizado de la

cuenta de resultados.

En el ejercicio 2020 la Entidad no ha registrado pérdidas por deterioro de los inmovilizados materiales.
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3.2. Créditos y débitos por la actividad propia.

La presente norma se aplicara a:

a) Créditos por la actividad propia: son los derechos de cobro que se originan en el desarrollo de la
actividad propia frente a los beneficiarios, usuarios, patrocinadores y afiliados.

b)

=  las cuotas, donativos y otras ayudas similares, procedentes de patrocinadores, afiliados u
otros deudores, con vencimiento a corto plazo, originan un derecho de cobro que se
contabiliza por su valor nominal. Si el vencimiento supera el citado plazo, se reconoceran por
su valor actual. La diferencia entre el valor actual y el nominal del crédito se registra como un
ingreso financiero en la cuenta de resultados de acuerdo con el criterio del coste amortizado.

=  Los préstamos concedidos en el ejercicio de la actividad propia a tipo de interés cero o por
debajo del interés de mercado se contabilizan por su valor razonable. La diferencia entre el
valor razonable y el importe entregado se reconoce, en el momento inicial, como un gasto en
la cuenta de resultados de acuerdo con su naturaleza. Después de su reconocimiento inicial,
la reversién del descuento practicado se contabiliza como un ingreso financiero en la cuenta
de resultados.

= Al menos al cierre del ejercicio, se efectdan las correcciones valorativas necesarias siempre
que exista evidencia objetiva de que se ha producido un deterioro de valor en estos activos,
que se contabilizan aplicando el criterio del coste amortizado.

Débitos por la actividad propia: son las obligaciones que se originan por la concesion de ayudas y otras
asignaciones a los beneficiarios de la entidad en cumplimiento de los fines propios.

= las ayudas y otras asignaciones concedidas por la entidad a sus beneficiarios, con
vencimiento a corto plazo, originan el reconocimiento de un pasivo por su valor nominal. Si el
vencimiento supera el citado plazo, se reconoce por su valor actual. La diferencia entre el
valor actual y el nominal del débito se contabiliza como un gasto financiero en la cuenta de
resultados de acuerdo con el criterio del coste amortizado.

=  Sila concesién de la ayuda es plurianual, el pasivo se registra por el valor actual del importe
comprometido en firme de forma irrevocable e incondicional. Se aplica este mismo criterio
en aquellos casos en los que la prolongacién de la ayuda no estd sometida a evaluaciones
periddicas, sino al mero cumplimiento de trdmites formales o administrativos.

3.3. Activos financieros y pasivos financieros.

La entidad tiene registrados en el capitulo de instrumentos financieros, aquellos contratos que dan lugar a
un activo financiero en una empresa y, simultdneamente, a un pasivo financiero o a un instrumento de
patrimonio en otra empresa. Por tanto, la presente norma resulta de aplicacion a los siguientes
instrumentos financieros:

a) Activos financieros:

Efectivo y otros activos liquidos equivalentes.

Créditos por operaciones comerciales: clientes y deudores varios;

Créditos a terceros: tales como los préstamos y créditos financieros concedidos, incluidos los
surgidos de la venta de activos no corrientes;

Valores representativos de deuda de otras empresas adquiridos: tales como las obligaciones, bonos
y pagarés;

Instrumentos de patrimonio de otras empresas adquiridos: acciones, participaciones en
instituciones de inversién colectiva y otros instrumentos de patrimonio;

Derivados con valoracién favorable para la empresa: entre ellos, futuros, opciones, permutas
financieras y compraventa de moneda extranjera a plazo, y

Otros activos financieros: tales como depésitos en entidades de crédito, anticipos y créditos al
personal, fianzas y depdsitos constituidos, dividendos a cobrar y desembolsos exigidos sobre
instrumentos de patrimonio propio.

b) Pasivos financieros:

Débitos por operaciones comerciales: proveedores y acreedores varios;
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—  Deudas con entidades de crédito;

—  Obligaciones y otros valores negociables emitidos: tales como bonos y pagarés;

—  Derivados con valoracion desfavorable para la entidad: entre ellos, futuros, opciones, permutas
financieras y compraventa de moneda extranjera a plazo;

—  Deudas con caracteristicas especiales, y

—  Otros pasivos financieros: deudas con terceros, tales como los préstamos y créditos financieros
recibidos de personas o empresas que no sean entidades de crédito incluidos los surgidos en la
compra de activos no corrientes, fianzas y depdsitos recibidos y desembolsos exigidos por terceros
sobre participaciones.

c) Instrumentos de patrimonio propio: todos los instrumentos financieros que se incluyen dentro de los
fondos propios, tal como las acciones ordinarias emitidas.

3.3.1. Inversiones financieras a largo y corto plazo

Préstamos y cuentas por cobrar: se registran a su coste amortizado, correspondiendo al efectivo entregado,
menos las devoluciones del principal efectuadas, mas los intereses devengados no cobrados en el caso de
los préstamos, y al valor actual de la contraprestacién realizada en el caso de las cuentas por cobrar. La
Entidad registra los correspondientes deterioros por la diferencia existente entre el importe a recuperar de
las cuentas por cobrar y el valor en libros por el que se encuentran registradas.

Inversiones mantenidas hasta su vencimiento: aquellos valores representativos de deuda, con una fecha de
vencimiento fijada, cobros de cuantia determinada o determinable, que se negocien en un mercado activo y
que la Entidad tiene intencién y capacidad de conservar hasta su vencimiento. Se contabilizan a su coste
amortizado.

Las inversiones en entidades del grupo, multigrupo y asociadas.

Inversiones disponibles para la venta: son el resto de las inversiones que no entran dentro de las cuatro
categorias anteriores, viniendo a corresponder casi a su totalidad a las inversiones financieras en capital, con
una inversién inferior al 20%. Estas inversiones figuran en el balance adjunto por su valor razonable cuando
es posible determinarlo de forma fiable. En el caso de participaciones en sociedades no cotizadas,
normalmente el valor de mercado no es posible determinarlo de manera fiable por lo que, cuando se da
esta circunstancia, se valoran por su coste de adguisicién o por un importe inferior si existe evidencia de su
deterioro.

3.3.2. Pasivos financieros

Los préstamos, obligaciones y similares se registran inicialmente por el importe recibido, neto de costes
incurridos en la transaccién. Los gastos financieros, inciuidas las primas pagaderas en la liquidacién o el
reembolso y los costes de transaccién, se contabilizan en la cuenta de resultados segun el criterio del
devengo utilizando el método del interés efectivo. El importe devengado y no liquidado se afiade al importe
en libros del instrumento en la medida en que no se liquidan en el periodo en que se producen.

3.3.3. Inversiones en entidades del grupo, multigrupo y asociadas

Las inversiones en entidades del grupo, multigrupo y asociadas, se valoran inicialmente por su coste, que
equivale al valor razonable de la contraprestacién entregada mas los costes de transaccién.

Al menos al cierre del ejercicio, la Entidad procede a evaluar si ha existido deterioro de valor de las
inversiones. Las correcciones valorativas por deterioro y en su caso la reversion, se llevan como gasto o
ingreso, respectivamente, en la cuenta de resultados.

La correccion por deterioro se aplicara siempre que exista evidencia objetiva de que el valor en libros de una
inversion no serd recuperable. Se entiende por valor recuperable, el mayor importe entre su valor razonable
menos los costes de venta y el valor actual de los flujos de efectivo futuros derivados de la inversién,
calculados bien mediante la estimacién de los que se espera recibir como consecuencia del reparto de

11|24



dividendos realizados por la empresa participada y de la enajenacion o baja en cuentas de la inversidn
misma, bien mediante la estimacién de su participacion en los flujos de efectivo que se espera que sean
generados por la empresa participada. Salvo mejor evidencia del importe recuperable, se tomara en
consideracién el patrimonio neto de la Entidad participada corregido por las plusvalias técitas existentes en
la fecha de la valoracion.

Los pasivos financieros y los instrumentos de patrimonio se clasifican conforme al contenido de los acuerdos
contractuales pactados y teniendo en cuenta el fondo econdmico. Un instrumento de patrimonio es un
contrato que representa una participacién residual en el patrimonio del grupo una vez deducidos todos sus
pasivos.

3.4. Impuestos sobre beneficios.

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g

El impuesto sobre beneficios se determina mediante la suma del gasto por impuesto corriente y el
impuesto diferido. El gasto por impuesto corriente se determina aplicando el tipo de gravamen
vigente a la ganancia fiscal, y minorando el resultado asi obtenido en el importe de las bonificaciones y
deducciones generales y aplicadas en el ejercicio.

Los activos y pasivos por impuestos diferidos proceden de las diferencias temporarias definidas como
los importes que se prevén pagaderos o recuperables en el futuro y que derivan de la diferencia entre
el valor en libros de los activos y pasivos y su base fiscal. Dichos importes se registran aplicando a la
diferencia temporaria el tipo de gravamen al que se espera recuperarlos o liquidarlos.

Los activos por impuestos diferidos surgen, igualmente, como consecuencia de las bases imponibles
negativas pendientes de compensar y de los créditos por deducciones fiscales generadas y no
aplicadas.

Se reconoce el correspondiente pasivo por impuestos diferidos para todas las diferencias temporarias
imponibles, salvo que la diferencia temporaria se derive del reconocimiento inicial de un fondo de
comercio o del reconocimiento inicial en una transaccién que no es una combinacién de negocios de
otros activos y pasivos en una operacién que, en el momento de su realizacién, no afecte ni al
resultado fiscal ni contable.

Par su parte, los activos por impuestos diferidos, identificados con diferencias temporarias deducibles,
solo se reconocen en el caso de que se considere probable que {a Entidad va a tener en el futuro
suficientes ganancias fiscales contra las que poder hacerlos efectivos y no procedan del
reconocimiento inicial de otros activos y pasivos en una operacién que no sea una combinacién de
negocios y que no afecta ni al resultado fiscal ni al resultado contable. El resto de activos por
impuestos diferidos (bases imponibles negativas y deducciones pendientes de compensar) solamente
se reconocen en el caso de que se considere probable que la Entidad vaya a tener en el futuro
suficientes ganancias fiscales contra las que poder hacerlos efectivos.

Con ocasién de cada cierre contable, se revisan los impuestos diferidos registrados (tanto activos
como pasivos) con objeto de comprobar que se mantienen vigentes, efectudndose las oportunas
correcciones a los mismos, de acuerdo con los resultados de los anélisis realizados.

El gasto o el ingreso por impuesto diferido se corresponde con el reconocimiento y la cancelacién de
los pasivos y activos por impuesto diferido, asi como, en su caso, por el reconocimiento e imputacién a
la cuenta de resultados del ingreso directamente imputado al patrimonio neto que pueda resultar de
la contabilizacion de aquellas deducciones y otras ventajas fiscales que tengan la naturaleza
econdmica de subvencion.

3.5. Ingresos y gastos.

a)

b)

c)

Los ingresos y gastos se imputan en funcién del criterio de! devengo con independencia del momento
en que se produce la corriente monetaria o financiera derivada de ellos.

No obstante, la Entidad Unicamente contabiliza los beneficios realizados a la fecha de cierre del
ejercicio, en tanto que los riesgos vy las pérdidas previsibles, alin siendo eventuales, se contabilizan tan
pronto son conocidos.

Los ingresos por la venta de bienes o servicios se reconocen por el valor razonable de la contrapartida
recibida o a recibir derivada de los mismos. Los descuentos por pronto pago, por volumen u otro tipo
de descuentos, asi como los intereses incorporados al nominal de los créditos, se registran como una
minoracién de los mismos. No obstante, la Entidad incluye los intereses incorporados a los créditos
comerciales con vencimiento no superior a un afio que no tienen un tipo de interés contractual,
cuando el efecto de no actualizar los flujos de efectivo no es significativo.
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d)

e)
f)
8)
h)

Los descuentos concedidos a clientes se reconocen en el momento en que es probable que se van a
cumplir las condiciones que determinan su concesion como una reduccién de los ingresos por ventas.
Los anticipos a cuenta de ventas futuras figuran valorados por el valor recibido.

Las ayudas otorgadas por la entidad se reconocen en el momento en que se apruebe su concesién.

Las cuotas de usuarios o afiliados se reconocen como ingresos en el periodo al que corresponden.

Los ingresos procedentes de promociones para captacion de recursos, de patrocinadores y de
colaboraciones se reconocen cuando las campafias y actos se producen.

3.6. Provisiones y contingencias.

a)

b)

Las obligaciones existentes a la fecha del balance surgidas como consecuencia de sucesos pasados de
los que pueden derivarse perjuicios patrimoniales para la Entidad cuyo importe y momento de
cancelacién son indeterminados se registran en el balance como provisiones por el valor actual del
importe mas probable que se estima que la Entidad tendrd que desembolsar para cancelar la
obligacién.

La compensacién a recibir de un tercero en el momento de liquidar la obligacién no supone una
minoracion del importe de la deuda, sin perjuicio del reconocimiento en el activo de la Entidad de!
correspondiente derecho de cobro, siempre que no existan dudas de que dicho reembolso seréd
percibido, registrdndose dicho activo por un importe no superior de la obligacién registrada
contablemente.

3.7. Subvenciones, donaciones y legados.

a)

b)

c)
d)

e)

Las subvenciones, donaciones y legados, de capital no reintegrables se valoran por el importe
concedido, reconociéndose inicialmente como ingresos directamente imputados al patrimonio neto y
se imputan a resultados en proporcién a la depreciacién experimentada durante el periodo por los
activos financiados por dichas subvenciones, salvo que se trate de activos no depreciables en cuyo
caso se imputardn al resultado del ejercicio en que se produzca la enajenacién o baja en inventario de
los mismos.

Silas subvenciones, donaciones o legados fueran concedidos por los asociados, fundadores o patronos
se sigue el mismo criterio que el punto anterior, salvo que se otorguen a titulo de dotacién
fundacional o fondo social, en cuyo caso se reconocen directamente en los fondos propios de la
entidad.

Las aportaciones efectuadas por un tercero a la dotacién fundacional o al fondo social también se
reconocen directamente en los fondos propios.

Mientras tienen el caracter de subvenciones, donaciones y legados, reintegrables se contabilizan
como deudas a largo plazo transformables en subvenciones.

Cuando las subvenciones, donaciones y legados se concedan para financiar gastos especificos se
imputaran como ingresos en el ejercicio en que se devenguen los gastos que estén financiando.

3.8. Criterios empleados en transacciones entre partes vinculadas.

En el supuesto de existir, las operaciones entre entidades del mismo grupo, con independencia del grado de
vinculacidn, se contabilizan de acuerdo con las normas generales. Los elementos objeto de las transacciones
que se realicen se contabilizardn en el momento inicial por su valor razonable. La valoracién posterior se
realiza de acuerdo con lo previsto en las normas particulares para las cuentas que corresponda.

Esta norma de valoracidn afecta a las partes vinculadas que se explicitan en la Norma de elaboracién de las
cuentas anuales 132 del Plan General de Contabilidad y en la Norma 112 de valoracién de las normas de
adaptacién. En este sentido:

b) Se entenderd que una entidad forma parte del grupo cuando ambas estén vinculadas por una
relacién de control, directa o indirecta, andloga a la prevista en el articulo 42 del Cédigo de
Comercio, o cuando las empresas estén controladas por cualquier medio por una o varias personas
juridicas que actiien conjuntamente o se hallen bajo direccién Unica por acuerdos o cldusulas
estatutarias. En particular, se presumira que dos entidades no lucrativas tienen la consideracién de
entidades del grupo cuando ambas entidades coincidan en la mayoria de personas que componen
sus respectivos drganos de gobierno.
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c) Se entenderd gue una entidad es asociada cuando, sin que se trate de una entidad del grupo en el
sentido sefialado, la entidad o las personas fisicas dominantes, ejerzan sobre esa entidad asociada
una influencia significativa, tal como se desarrolla detenidamente en la citada Norma de
elaboracién de cuentas anuales 132.

Una parte se considera vinculada a otra cuando una de ellas ejerce o tiene la posibilidad de ejercer
directa o indirectamente o en virtud de pactos o acuerdos entre accionistas o participes, el contro!
sobre otra o una influencia significativa en la toma de decisiones financieras y de explotacién de la
otra, tal como se detalla detenidamente en la Norma de elaboracién de cuentas anuales 152.

d

—

Se consideran partes vinculadas a la Entidad, adicionalmente a las entidades del grupo, asociadas y
multigrupo, a las personas fisicas que posean directa o indirectamente alguna participacién en la Entidad, o
en su dominante, de manera que les permita ejercer sobre una u otra una influencia significativa, asi como a
sus familiares préximos, al personal clave de fa Entidad o de su dominante {personas fisicas con autoridad y
responsabilidad sobre la planificacién, direccién y control de las actividades de Ia entidad, ya sea directa o
indirectamente), entre la que se incluyen los Administradores y los Directivos, junto a sus familiares
proximos, asi como a las entidades sobre las que las personas mencionadas anteriormente puedan ejercer
una influencia significativa. Asimismo, tienen la consideracion de parte vinculadas las empresas que
compartan algln consejero o directivo con la Entidad, salvo cuando éste no ejerza una influencia
significativa en las politicas financiera y de explotacién de ambas, y, en su caso, los familiares préximos del
representante persona fisica del Administrador, persona juridica, de la Entidad.

4. Inmovilizado material

El movimiento habido en este capitulo del balance adjunto es el siguiente:

{+) Entradas 5.566,23 5.566,23
{+) Entradas 97.531,29 97.531,29

(+) Dotacidn a la amortizacién del ejercicio 2019

{+) Dotacién a la amortizacién del ejercicio 2020 4,263 47 4.263,47

Al 31 de diciembre de 2020, el epigrafe inmovilizado material del balance adjunto no incluye bienes en
régimen de arrendamiento financiero.

No se han capitalizado gastos financieros durante el ejercicio.

5. Usuarios y otros deudores de la actividad propia

El movimiento habido del epigrafe B.Il del activo del balance “Usuarios y otros deudores de la actividad
propia” es el siguiente:
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(+) Aumentos 7.974,38 7.974,38

(-) Ajustes 9.976,33

6. Beneficiarios-Acreedores

El movimiento habido del epigrafe C.1V del pasivo del balance “Beneficiarios - Acreedores” es el siguiente:

(+) Aumentos 249,85 249,85

7. Activos financieros

a) Categorias de activos financieros

El valor en libros de cada una de las categorias de activos financieros y pasivos financieros sefialados en
la norma de registro y valoracién novena, de acuerdo con la siguiente estructura.

Activos financieros no corrientes.

El anélisis del movimiento durante el ejercicio para cada clase de activos financieros no corrientes as el
siguiente:

Saldo final del ejercicio 2019 1.600,00

Se corresponde con fa fianza del local alquilado.

a) Correcciones por deterioro del valor originadas por el riesgo de crédito

No se han realizado correcciones de valor originadas por el riesgo de crédito.
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8. Pasivos financieros

a) Clasificacion por vencimientos

Las clasificaciones por vencimiento de los pasivos financieros de la Entidad, de los importes que venzan en
cada uno de los siguientes afios al cierre del ejercicio y hasta su dltimo vencimiento, se detallan en el

siguiente cuadro:

11.230,06 11.230,06

b) Deudas con garantia real

La Asociacion no tiene deudas con garantia real.

9. Fondos propios

Las aportaciones realizadas en el ejercicio al fondo social o dotacién fundacional es de 84.236,27 euros.

10. situacion fiscal

Impuestos sobre beneficios

Esta entidad ha optado por el régimen fiscal especial del citado Titulo Il de la Ley 49/2002, de 23 de

diciembre.

Esta entidad no ha desarrollado durante los ejercicios 2020 y 2019 actividades no exentas.

11. Ingresos y Gastos

El desglose de los ingresos por promociones, patrocinadores y colaboraciones registrados en la cuenta de

resultados del ejercicio 2020 y del ejercicio 2019 es el siguiente:

ngresos postulacién

| 0,00 8.622,97

Ingresos salidas AMDEM 156,00 742,50
Floracién Cieza 0,00 240,00
Promociones varias para captacién 3.049,50 8.338,08
Surtido de Navidad 325,00 0,00
Venta loteria 58.119,68 44.038,20
TOTAL 61.650,18 61.981,75

Los resultados originados fuera de la actividad normal de la entidad incluidos en la partida “Otros

resultados”, ascienden a una pérdida de 1.836,89 euros.
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12. Actividad de la entidad. Aplicacion de elementos patrimoniales a
fines propios. Gastos de administracion

12.1. Actividad de la entidad

1. las Fundaciones de competencia estatal facilitaran la siguiente informacién, de acuerdo con lo
dispuesto en la Ley 50/2002, de 26 de diciembre, y en su Reglamento de desarrollo:

1. Actividades realizadas

Desde AMDEM se atiende a todas las personas que acuden al centro, ya sean socias o no de la
entidad, e independientemente de si son los propios pacientes los que acuden al centro o sus
familiares o amigos. Del mismo modo, se atienden desde la entidad a personas afectadas con otras
patologias y que carecen de entidad de referencia en su entorno: pacientes con Esclerosis Lateral
Amiotréfica, siringomielia, sindrome de FAHR, encefalomielitis, con secuencias de poliomielitis, etc.

El 94 % de los pacientes atendidos son personas afectadas de Esclerosis Mdltiple, el 1 % personas
con Esclerosis Lateral Amiotrofica y el 3,5 % pacientes diagnosticados con otras patologias (sindrome
de FAHR, ataxia de Friedreich y otras enfermedades desmielinizantes, malformacién de Arnold
Chiari, secuelas de polio, dermatomiositis...).

A. Departamento de administracién.
En este departamento trabajan dos personas,
Administrativa: ha recibido la primera demanda de los usuarios, informandoles o derivdndolos (si era
necesario) al departamento de la entidad correspondiente. En concreto, sus tareas han sido las
siguientes:

*Acogida y recepcidn de los usuarios personal y/o telefénicamente.

*Recepcidn de la primera demanda y derivacién al profesional adecuado de la asociacién.
eInformacion general sobre la entidad y sus servicios.

*Gestion administrativa interna de la asociacion {contabilidad, altas y bajas de socios, pagos a
proveedores, etc.).

*Apoyo a la trabajadora social en las tareas administrativas de la gestién de proyectos y memorias.
Técnico web: Ha realizado el mantenimiento de los programas de gestién interna de AMDEM y de la
pagina web y redes sociales. En concreto, sus tareas han sido las siguientes:

eMantenimiento del programa de gestién interna de AMDEM: gestidn de citas, socios, reporte de
atenciones, etc.

e¢Mantenimiento y actualizacidn de la pagina web de la entidad.

*Creacién de contenido y actualizacion de redes sociales de AMDEM

*Creacidén de videos y apoyo a todos los servicios durante el confinamiento y posteriores atenciones
telematicas.

B. Servicio de Atencion Social.
Las actividades realizadas han sido:

a. Informacién y asesoramiento personalizado a las personas con Esclerosis Mdaltiple y sus familias
acerca de todo lo relacionado con la enfermedad y las nuevas situaciones y/o problematicas que
ésta ocasiona tras su avance, una vez que los sintomas / secuelas son mds notables: problemas a
nivel social, familiar o laboral, adaptaciones de las actividades que realizan, adaptaciones en la
vivienda, etc... Este aflo ademads, un gran nimero de consultas han estado relacionadas con la
COVID: recomendaciones sanitarias generales y especificas para personas con EM, equipos de
proteccion individual, protocolos de actuacién en caso de ser contacto estrecho, vacunacion,
contacto con sus neurélogos de referencia durante el confinamiento, recogida de medicacion en
farmacia hospitalaria (o servicio a domicilio de la misma) durante el confinamiento, etc. Asi, hemos
trabajado para paliar las dificultades que han ido apareciendo tras el avance de la Esclerosis Miltiple
y la aparicién de la COVID.
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b. Gestidn de diferentes ayudas y convocatorias de subvencién, tanto destinadas a usuarios como a
entidades.

c. Organizacion de diferentes jornadas sobre Esclerosis Multiple.
d. Informacidn y Sensibilizacién sobre la Esclerosis Muiltiple en diferentes ambitos de la sociedad.
e. Organizacion de actividades de ocio y tiempo libre.

Desde el Servicio de Atencién Social se han realizado atenciones a 183 personas, la mayoria de ellas
relacionadas con la tramitacion de ayudas especificas para el colectivo {rehabilitacion de vivienda,
bonos transporte, bonotaxi, bonificaciones por tener reconocida la discapacidad, etc), el
reconocimiento legal de la situacion (revisiones de la discapacidad que presenta la persona,
reconocimiento de distintos tipos de pensiones e incapacidad laboral, etc) y la COVID-19 (las
demandas en este sentido han variado en funcion de la época del afio: caracteristicas del virus, tipos
de mascarillas, proteccién especifica para personas inmunodeprimidas, fases de la desescalada,
indicaciones relativas a la vacunacién de personas con Esclerosis Miiltiple, tipos de vacunas en
estudio, etc). Estas atenciones se han realizado tanto de forma presencial como telefénica.

Las tareas de la trabajadora social han sido las siguientes:

o Asesoramiento e intervencién tanto en casos nuevos como en ya reconocidos.

o Tratamiento individualizado a cada usuario y/o sus familiares en funcién de su estado y
necesidades. {Intervencién en una dindmica de demanda-respuesta).

o Informacién y tramitacién de los recursos sociales para los usuarios y familiares, tanto
propios de la asociacién como ajenos, para la mejora de la calidad de vida {ayudas,
asistencia, recursos, etc) y la incorporacién social {(empleo, formacién, ocio y tiempo libre,
etc).

o Trabajo de la integracion social con los usuarios, con sus potencialidades individuales y los
recursos de su medio.

o Coordinacién con otras organizaciones para contribuir a la capacitacién de la comunidad

€on unha accién organizada; participando como entidad en las actividades comunitarias.

Derivacidén a otros servicios necesarios para el usuario, tanto internos de la asociacién

como externos.

Investigacion de las problematicas sociales, individuales o grupales.

Analisis del entorno social para conocer y priorizar los problemas.

Elaboracién y gestién de los proyectos y actuaciones de la asociacién.

Organizacion de actividades de sensibilizacién.

Organizacidn de actividades de ocio.

Coordinacidn y gestién interna de la entidad: certificacion de calidad, plan de contingencia

frente al COVID-19, etc.

e}

O 00000

SERVICIO DE PSICOLOGIA Y ESTIMULACION COGNITIVA

Las actividades realizadas han sido:

a. Atencion psicolégica a personas con EM y/o familiares, ofreciendo la profesional apoyo
emocional, técnicas y pautas para afrontar el impacto que suponen tanto el avance de la
enfermedad como la irrupcién tan brusca y acusada del virus SARS-CoV-2 en nuestras vidas. Las
atenciones se han hecho tanto presenciales como telematicas a través de la plataforma Skype. Asi,
la profesional se ha establecido como objetivo primordial encontrar el origen de las problematicas
que producen la desadaptacion, proporcionando estrategias para un mejor control de emociones y
conductas, guiando en el proceso de adaptacion de la enfermedad, y consiguiendo un desarrollo
6ptimo en sus relaciones con el medio (relaciones sociales, con el entorno y las actividades de la vida
diaria).

b. Evaluacién, Rehabilitaciéon y/o Estimulacién Cognitiva, valorando a los usuarios en sesiones
individuales y, en los casos en los que ha sido necesario, trabajando con ellos para mejorar el
rendimiento cognitivo de las alteraciones que presentan, tales como memoria, atencién, lenguaje,
orientacion, funciones ejecutivas, etc. que aparecen tras el diagndstico y evolucién de Ia
enfermedad. El trabajo de estas alteraciones se ha desarrollado no sélo en consulta individual, en la
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sede de AMDEM, sino también en el domicilio de forma telematica mediante la utilizacién de la
plataforma virtual NeuronUp®, una plataforma en la que se pueden desarrollar sesiones
personalizadas a cada usuario disefiadas por nuestra profesional, para que los usuarios entrenen sus
habilidades a diario, ya que no pueden tener sesiones presenciales diariamente en nuestra entidad.
La valoracién y evaluacidn de la afectacién cognitiva de cada persona sélo se puede realizar de
forma presencial, pero el seguimiento y control si se ha realizado de forma tanto telemética como
presencial, dependiendo de cada caso y de la situacién sanitaria de cada momento.

c. Talleres de Estimulacion Cognitiva a nivel grupal: realizados en enero y febrero de forma
presencial, en ellos se trabajan las funciones que mas cominmente se ven afectadas en las personas
con Esclerosis Miltiple: memoria, atencién y concentracién, procesamiento de la informacién,
capacidad para resolver los problemas, realizacién de célculos, fluidez verbal...

Los objetivos planteados para los talleres realizados son:
o Estimular la atencién focalizada y sostenida, con objeto de aumentar la

capacidad atencional a estimulos determinados.
Trabajar los procesos amnésicos, para fortalecer la capacidad memoristica de las

(o]
personas con EM.
o Favorecer la coordinacién manual y visual.
o Proporcionar estrategias que le ayuden a resolver los problemas acontecidos.
o  Favorecer la interaccion entre las personas que comparten el espacio.
o  Favorecer fa capacidad de trabajo en grupo.
o  Proporcionar las bases para una interaccién interpersonal util y divertida para

compartir  experiencias.
d. Escuela de Familias: Se ha trabajado con los familiares de personas con EM con una gran

discapacidad o con dependencia sobre la experiencia de cuidar, pero también hemos concienciado
sobre la importancia del cuidado hacia si mismos.

PROGRAMA DE REHABILITACION FISICA Y FUNCIONAL

a. Servicio de fisioterapia:

Desde el Servicio de Fisioterapia se ha trabajado en la parte fisica de la persona tanto a nivel
preventivo como en la recuperacién y mantenimiento tras los brotes de la enfermedad.

Se ha realizado tratamiento individualizado a cada paciente (tratamiento preventivo, recuperacion
post-brote y mantenimiento), encargdndose de llevar a cabo su historial y un control de la
enfermedad, intentado mejorar su calidad de vida. Para ello se han utilizado diversas técnicas;
masoterapia, reeducacién respiratoria, tratamiento de la espasticidad, trabajo de la coordinacion,
reeducacién del equilibrio, reeducacién de la marcha, higiene postural, etc.

De forma paralela al trabajo fisico, también se ha realizado una educacién sanitaria a la persona con
EM y a su familia, adquiriendo el paciente mayor y/o mejor conciencia de la enfermedad y de lo que
supone, y mejor conocimiento de cémo actuar ante la aparicion de dificultades. En general, se ha
llevado a cabo un servicio de informacién y asesoramiento sobre la enfermedad ante posibles dudas
y complicaciones que han surgido a los pacientes.

Para ello, cuando acude por primera vez una persona al servicio, o lo hace tras un especial
agravamiento o brote, se le realiza una valoracién para conocer sus capacidades y limitaciones, y
poder establecer objetivos del tratamiento y plan de trabajo individualizado. Ademds se realiza una
evaluacién continua periddica, cada 6 meses, en la que se vuelve a realizar una evaluacién completa
del estado del usuario, incidiendo especialmente en aquellas dificultades especiales de cada
beneficiario, para comprobar los avances, sefialar los nuevos problemas (recordemos que es una
enfermedad degenerativa) y reorientar el plan de actuacién individualizado, si fuera necesario. Si
existe un especial agravamiento o brote se realiza una evaluacién coyuntural. Y durante todo el
tratamiento, se realiza una evaluacién continua diaria, en la que cada dia que la persona viene a
nuestro servicio de fisioterapia se evalia su estado, se comentan las dificultades encontradas en el
dia a dia, se observan los pequefios avances conseguidos entre sesién y sesién y se le informa y
asesora.

Se ha realizado seguimiento telefénico a todos los usuarios, para comprobar que se estuviesen
realizando los ejercicios que se planteaban desde el servicio y conocer el estado de salud durante el

19124



confinamiento, dando pautas a aquellas personas que las necesitaran. El parén en la actividad fisica
durante 3 meses en personas con esta enfermedad degenerativa ha ocasionado un empeoramiento
y agravamiento notable de su discapacidad y de sus capacidades funcionales. Dentro de Ia
complicacién que supone hacer un seguimiento individualizado a cada paciente sin estar presente el
profesional en la valoracion del mismo, podemos afirmar que el feedback ha sido muy positivo.

GYMDEM:

Centro de entrenamiento especifico para personas con EM que adn no han tenido un deterioro
importante de sus capacidades fisicas puedan realizar ejercicio fisico de forma guiada, por
profesionales especializadas en la patologia. Aunque el deterioro fisico que presentan las personas a
las que se dirige GYMDEM no implique la imposibilidad de acudir a un gimnasio convencional, las
limitaciones que éstas puedan tener deben ser tratadas por personal especializado que no sélo
conozca la enfermedad sino que sepa enfocar el tratamiento de la forma més efectiva posible. Entre
los objetivos de GYMDEM estédn los habituales de cualquier otro centro de entrenamiento, pero
ademads trabajamos para paliar la sintomatologia que presenta cada persona con Esclerosis Multiple,
de forma individualizada y para personalizar asi el trabajo con ellas, ya que en un gimnasio
convencional la atencién no es directa ni continuada durante toda la sesién. Asi, se ha adecuado el
entrenamiento fisico convencional a la patologia, y se ha realizado:

o Asesoramiento sanitario a cada paciente en funcién de su situacién fisica.

o Tonificacién la musculatura de MMII, MMSS y tronco.

o  Mejora de la capacidad cardiorrespiratoria del paciente para disminuir la sensacién de
fatiga.

Aumento las capacidades de propiocepcion y conocimiento del propio cuerpo por parte
del paciente.

Adecuacidn de la respuesta motora coordinada a las condiciones de la actividad fisica.
Prevencién del empeoramiento de las capacidades fisicas de los pacientes.
Fortalecimiento de la musculatura del suelo pélvico.

Mejora del estado animico y la autoestima de las personas participantes.

[o]

o 00O

b. Servicio de terapia ocupacional.

Desde este servicio la intervencién se ha centrado en mejorar o mantener las capacidades de las
personas diagnosticadas de Esclerosis Multiple (EM) que afectan al plano motor, fisico, sensorial,
perceptivo, cognitivo y/o comunicativo; relacionadas con el avance de la enfermedad. Esto
repercute en dreas de ocupacién, como las actividades bésicas de la vida diaria (ABVD) que incluyen
entre otras, alimentacién, aseo e higiene personal, vestido o control de esfinteres, asi como en el
desarrollo de tareas que requieren un mayor grado de complejidad, como las actividades
instrumentales de la vida diaria (AIVD) que son, entre otras, manejo del dinero, habilidades
domésticas, cuidado de otros, uso de medios de transporte, desplazamiento, mantenimiento de la
seguridad, y otras actividades de la vida diaria como descanso y suefio, educacién, trabajo, juego,
ocio y participacion social.

Por lo que, a medida que se va agravando la enfermedad, desde el drea de terapia ocupacional se
interviene en dichas dreas de ocupacién con el fin de que la persona pueda mantener el mayor
tiempo posible su autonomia e independencia y por tanto mejorando su calidad de vida.

La forma de intervencidn de la profesional en la Asociacidn se ha centrado en el entrenamiento de
dichas actividades de la vida diaria {AVD) tanto basicas como instrumentales y de las destrezas de
ejecucion necesarias tales como motoras, sensitivas y praxicas, en instruir a los pacientes en técnicas
de ahorro energético, administracion del tiempo, y conservacién de energia, asi como en el uso de
productos de apoyo y de relacién de la persona con el medio. En funcién de las alteraciones que
presenta cada paciente, se facilita y adapta la realizacion de actividades y se proporcionan
estrategias compensatorias con el fin de mantener la autonomia de la persona en sus actividades de
la vida cotidiana y por ende mejorar su calidad de vida por medio de la ocupacién.

En primer lugar, para poder intervenir la profesional contratada realiza una valoracién inicial que
consta de una entrevista semi-estructurada y escalas compuestas por diferentes items con los que
valorar intereses, capacidades y limitaciones de cada persona y desde ahi establecer un punto de
partida en la rehabilitacion.
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Tras esta valoracién inicial se utilizan las mismas escalas semestralmente para comprobar la
evolucidn de cada paciente, los cambios, si se han alcanzado los objetivos planteados o si se deben
proponer nuevos,

En la exploracion general que se hace mientras se pasan las valoraciones estandarizadas
mencionadas la profesional valora, mediante la observacién, comunicacién con el usuario, y
realizacién de ejercicios que debe realizar el paciente:

o Capacidades fisicas del usuario, tanto del miembro superior como inferior: elasticidad,
movilidad articular, motricidad fina y gruesa, equilibrio y coordinacion, fuerza y resistencia,
tono, posturas o patrones de movimiento.

o Recopilacidn de informacion acerca de las capacidades de comunicacién, lenguaje y lecto-
escritura.

o Valoracién sensorial y sensitiva.

o Capacidades cognitivas y estado emocional en el que se encuentra el usuario.

A continuacion, se realiza el plan de intervencién estableciendo los enfoques 0 modelos de trabajo a
emplear, estrategias, técnicas/actividades y mecanismos de tratamiento en un plano individualizado
teniendo en cuenta objetivos, prioridades y necesidades de la persona. Los enfoques de
intervencién que se desarrollan en terapia ocupacional son las estrategias especificas seleccionadas
para dirigir el proceso de intervencion:

- Estrategias de mantenimiento, disefiadas para que el paciente pueda preservar las capacidades
que ya tiene, o que se han vuelto a ganar en el proceso de rehabilitacién.

- Estrategias compensatorias- de adaptacion, enfocadas a apoyar el desempefio y compensar los
déficits que se van produciendo.

- Estrategias de prevencidn, enfocadas a prevenir que surjan deformidades, barreras, u otras
limitaciones que interfieran en la realizacién de las actividades cotidianas.

Las actividades y técnicas que se han llevado a cabo son:

* Entrenamiento de actividades de la vida diaria basicas e instrumentales como la alimentacién,
aseo e higiene personal, vestido, uso del inodoro y control de esfinteres, limpieza y mantenimiento
del hogar, manejo por la comunidad, realizacién de compras y uso del dinero, organizacién de
rutinas, de nuevos intereses de ocio, realizaci6n transferencias, entrenamiento de la marcha...), para
que luego lo puedan extrapolar a su vida cotidiana.

¢ Actividades manuales manipulativas enfocadas a mejorar y/o mantener las destrezas fisicas
como integracién bilateral, cruce de linea media, coordinacién 6culo-manual, coordinacién dculo-
motora, destreza y agarre, control motor fino y grueso, pinzas digitales, etc.

e Asesoramiento y entrenamiento en el uso de productos de apoyo (calzador, abrocha botones,
esponja con mango largo, pone-medias, pinza de alcance, mantel antideslizante, vasos y cubiertos
adaptados, dtiles de aseo adaptados, etc...), facilitando asi el desarrollo de una actividad cotidiana.

e Mantenimiento de las destrezas motoras y préxicas, cognitivas, sensoriales-perceptuales, que
intervienen en las actividades de la vida diaria, necesarias para su desarrollo:

- Destrezas motoras y préxicas como higiene postural, patrones de movimiento, equilibrio,
coordinacidn, fuerza, reacciones de enderezamiento, resistencia etc.

- Destrezas cognitivas como (atencién, orientacién, memoria, gnsoias, funciones ejecutivas,
praxias, lenguaje, cognicién social y habilidades visoespaciales.

- Destrezas sensoriales-perceptuales con actividades enfocadas a mejorar la sensibilidad
superficial, con toques y masajes con diferentes texturas, variando intensidad y velocidad
de los toques, reconociendo texturas con los ojos cerrados y reconociendo objetos como
esponjas por su forma, dureza, peso o tamafio. Para la sensibilidad profunda se han
realizado ejercicios propioceptivos, terapia en espejo y tocando con la mano una
determinada parte del cuerpo previamente indicada por la terapeuta ocupacional.

Los servicios se han llevado a cabo durante todo el afio, de forma presencial. Salvo desde la
declaracién del Estado de Alarma en marzo hasta el 31 de mayo, que se ha ofrecido de forma
telematica.

I. Recursos econdmicos totales empleados por la entidad
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Gastos por ayudas y otros

1.706,75

1.706,75

¢) Gastos por colaboraciones y drganos

de gobierno 1.706,75 1.706,75
Aprovisionamientos 54.176,70 54.176,70
Gastos de personal 153.627,01 153.627,01
Otros gastos de la actividad 32.663,91 32.663,91

Amortizacién del Inmovilizado

Adquisiciones de Inmovilizado (excepto
Bienes Patrimonio Histdrico)

4.263,47

97.531,29

Recursos econdmicos totales obtenidos por la entidad

A) Ingresos obtenidos por la entidad

4.263,47

97.531,29

Ventas y prestaciones de servicios de las actividades propias 107.609,50 107.609,50

Subvenciones del sector publico 116.484,63 116.484,63
Aportaciones privadas 24.953,58 24.953,58
TOTAL INGRESOS OBTENIDOS 249.047,71 249.047,71

lll. Desviaciones entre plan de actuacién y datos realizados.

No se han producido desviaciones significativas que entendamos que tengamos que comentar.

13. Otra informacion

13.1. Empleo.

Se informard sobre los cambios en el érgano de gobierno, direccién y representacién.

El nimero medio de personas empleadas en el curso del ejercicio es el siguiente:

Los importes recibidos por los miembros del personal de alta direccién y de! érgano de gobierno de la

Total personal medio del ejercicio

6,83

6,90

Entidad son los siguientes:

1. Sueldos, dietas y otras remuneraciones
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13.2. Compromisos, garantias o contingencias.

La Asociacién no tiene compromisos, garantias ni contingencias.

13.3. Hechos posteriores.

La pandemia que comenz6 en el ejercicio 2020 sigue vigente. A pesar de que la situacién evoluciona de
forma positiva se siguen notando sus efectos, que han supuesto cambios en la entidad. Aunque gracias a la
mejora de los datos de contagios, la entidad ha podido retomar su actividad adoptando todas las medidas

pertinentes.

13.4. Aplicacion de excedente del ejercicio.

La propuesta de aplicacién del excedente del ejercicio por parte de la Asamblea General es la siguiente:

Excedente del ejercicio 2.104,73 4,565,58
Total 2.104,73 4.565,58
A compensacién de excedentes negativos de ejercicios 0,00 1.758,87
anteriores

A remanente 2.104,73 2.806,71
Total 2.104,73 4.565,58

Informacién sobre las limitaciones para la aplicacién de los excedentes de acuerdo con las disposiciones
legales.

14. Subvenciones, donaciones y legados

El importe y caracteristicas de las subvenciones, donaciones y legados recibidos que aparecen en el balance,
asi como los imputados en la cuenta de resultados se desglosan en el siguiente cuadro:

_ Que aparecen en el patrimonio neto del balance 84.810,00 0,00
_ Imputados en la cuenta de resultados 141.063,21 105.156,91

El analisis del movimiento del contenido de la subagrupacidn correspondiente del balance, indicando el
saldo inicial y final asi como los aumentos y disminuciones se desglosa en el siguiente cuadro:

-) Ajustes realizados en el ejercicio 84.810,00 (4.734,99)

La Entidad viene cumpliendo los requisitos legales exigidos para la obtencién y mantenimiento de tales
subvenciones, donaciones y legados.
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La presente memoria de ESFL de pymes ha sido formulado por la Junta Directiva en Murcia, a
31 de marzo de 2021.
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Region de Murcia Procedimiento 1694
Consejeria de Presidencia Teléfonos: 968362000 / 012
Secretaria General

MEMORIA DE ACTIVIDADES

Ejercicio?!

2020

1. DATOS DE LA ENTIDAD

A. Identificacion de la entidad

Denominacion

ASOCIACION MURCIANA DE ESCLEROSIS MULTIPLE

Régimen Juridico?

ASOCIACION

Registro de Asociaciones®

REGION DE MURCIA.

NUmero de Inscripcién en el Registro
correspondiente Fecha de Inscripcion* CIF

3923 26/05/1994 G-30.414.940

B. Domicilio de la entidad

Calle/Plaza Numero Cédigo Postal
ANTONIO DE ULLOA 8 30007
Localidad / Municipio Provincia Teléfono
MURCIA MURCIA 968240411
Direccién de Correo Electronico Fax:
AEDEM.MURCIA@GMAIL.COM

2. FINES ESTATUTARIOS®

- Promocionar y apoyar la agrupacion de todos los afectados por Esclerosis Mdltiple y enfermedades de similares
caracteristicas, que vivan en la Regién de Murcia para poder trabajar de forma coordinada en la consecucion de sus fines.
- Sensibilizar a la opinién publica y a las distintas administraciones de las necesidades concretas de este colectivo.

- Facilitar informacion sobre la enfermedad y su probleméatica a los enfermos y sus familiares con el fin de conseguir el
mayor y mejor conocimiento sobre sus sintomas, posibles tratamientos, asi como las ocasionales complicaciones de la
misma.

- Potenciar todos los canales de informacion y sistemas de ayudas para los asociados con el fin de proporcionar una
integracion social de los mismos: familia, ensefianza, formacion, formacion profesional, relaciones laborales, etc.

- Estimular y promover la investigacion cientifica de este tipo de enfermedades en todos sus procesos, para mejorar las
posibilidades terapéutica y rehabilitadoras.




- Cooperar con todas las entidades que tengan igual o similares caracteristicas para conseguir los cambios de actitud social
que permitan una mejora en la calidad de vida de los afectados y sus familiares.

- Mejorar la calidad asistencial, asi como la cantidad de recursos disponibles para las personas que padecen Esclerosis
Multiple.

- Ofrecer un Centro de Rehabilitacion Integral destinado a la oferta de servicios que mejoren la calidad de vida de los
afectados y sus familiares.

3. NUMERO DE SOCIOS

Numero de personas fisicas asociadas Numero de personas juridicas asociadas Numero total de socios®

376 0 376

Naturaleza de las personas juridicas asociadas’

4. ACTIVIDADES DESARROLLADAS, RESULTADOS Y BENEFICIARIOS?®

El nimero total de beneficiarios y beneficiarias de las distintas actividades realizadas por los servicios
que conforman los programas de AMDEM es de 182.

A. Identificacion de la actividad

Denominacion de la actividad®

PROGRAMA DE ATENCION PSICOSOCIAL

Las actividades realizadas con el Programa de Atencién Psicosocial han tenido como finalidad favorecer y atender todas las
necesidades de las personas con Esclerosis Multiple y de sus familiares. Aungque la mayoria de personas atendidas desde
la entidad son personas diagnosticadas de Esclerosis Mdltiple, también se ha atendido a personas con otras patologias sin
entidad de referencia en su entorno, como: sindrome de Fahr, distintos tipos de ataxia, sindromes desmielinizantes, o
secuelas de la polio, entre otros, ya que los sintomas y secuelas son muy similares a los de la Esclerosis Mdltiple.

Servicios comprendidos en la actividad®

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACION
SERVICIO DE ATENCION SOCIAL

SERVICIO DE PSICOLOGIA Y ESTIMULACION COGNITIVA

Breve descripcion de la actividad**

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACION:
En este departamento trabajan dos personas,

Administrativa: ha recibido la primera demanda de los usuarios, informandoles o derivandolos (si era necesario) al
departamento de la entidad correspondiente. En concreto, sus tareas han sido las siguientes:

*Acogida y recepcion de los usuarios personal y/o telefonicamente.

*Recepcion de la primera demanda y derivacion al profesional adecuado de la asociacion.

*Informacion general sobre la entidad y sus servicios.

*Gestion administrativa interna de la asociacién (contabilidad, altas y bajas de socios, pagos a proveedores, etc.).
*Apoyo a la trabajadora social en las tareas administrativas de la gestién de proyectos y memorias.

Técnico web: Ha realizado el mantenimiento de los programas de gestion interna de AMDEM vy de la pagina web y redes
sociales. En concreto, sus tareas han sido las siguientes:

*Mantenimiento del programa de gestién interna de AMDEM: gestién de citas, socios, reporte de atenciones, etc.
*Mantenimiento y actualizacién de la pagina web de la entidad.




*Creacion de contenido y actualizacion de redes sociales de AMDEM
*Creacion de videos y apoyo a todos los servicios durante el confinamiento y posteriores atenciones telematicas.

SERVICIO DE ATENCION SOCIAL:
Las actividades realizadas han sido:

a. Informacién y asesoramiento personalizado a las personas con Esclerosis Miltiple y sus familias acerca de todo lo
relacionado con la enfermedad y las nuevas situaciones y/o problematicas que ésta ocasiona tras su avance, una vez que
los sintomas / secuelas son mas notables: problemas a nivel social, familiar o laboral, adaptaciones de las actividades que
realizan, adaptaciones en la vivienda, etc... Este afio ademas, un gran nimero de consultas han estado relacionadas con la
COVID: recomendaciones sanitarias generales y especificas para personas con EM, equipos de proteccion individual,
protocolos de actuacion en caso de ser contacto estrecho, vacunacion, contacto con sus neurélogos de referencia durante
el confinamiento, recogida de medicacion en farmacia hospitalaria (0 servicio a domicilio de la misma) durante el
confinamiento, etc. Asi, hemos trabajado para paliar las dificultades que han ido apareciendo tras el avance de la Esclerosis
Multiple y la aparicion de la COVID.

b. Gestion de diferentes ayudas y convocatorias de subvencion, tanto destinadas a usuarios como a entidades.

Ante convocatorias de ayudas destinadas a personas con discapacidad desde AMDEM hemos informado a los usuarios,
acompafiado en la tramitacién de las mismas, derivado al organismo pertinente en caso de ser necesario, y acompafiado
durante su justificacion: vivienda, transporte, ayudas especificas para personas con discapacidad...

Asesoramiento y orientacién, también, en la tramitacién de solicitudes de reconocimiento legal de su situacion (discapacidad,
pensiones, incapacidad laboral, prestaciones familiares, renta basica de insercion, etc), recursos disponibles para personas
con discapacidad (centros de dia, residencias, organizaciones, etc), orientacion laboral en la busqueda de empleo (derivando
en los casos necesarios al Servicio de Integracion Laboral de FAMDIF/COCEMFE-Murcia) y demds gestiones que los
usuarios, tengan mayor o menor afectacion y/o discapacidad instaurada, han necesitado.

c. Organizacion de diferentes jornadas sobre Esclerosis Mdltiple:

-Conferencia Online: “Esclerosis Multiple y COVID-19: Cémo afrontar el 2021”, realizada en colaboracién con el doctor en
neurologia D. José E. Meca Lallana, director de la Unidad de Esclerosis Mdltiple del Hospital Clinico Universitario Virgen de
la Arrixaca, el pasado dia 18 de diciembre (Dia Nacional de la Esclerosis Mdltiple).

En ella se dieron nociones basicas de proteccion frente al virus SARS-CoV-
2, a modo de recordatorio por ser ya de sobra conocidas por toda la
poblacién (como tipos de mascarillas, modo de utilizacién, lavado de manos
y/o uso de gel hidroalcohdlico, etc), se explicé las distintas caracteristicas de
las vacunas en estudio, especialmente aquellas que estaban ante una
inminente distribucion y se dej6 paso a la exposiciéon de dudas por parte de
las personas asistentes (la mayoria de ellas sobre los riesgos de los distintos
tratamientos que se administran a personas con Esclerosis Mdltiple y su
compatibilidad con la administracion de las distintas vacunas en estudio), a
las que el doctor respondié con las indicaciones adecuadas.

Esta conferencia esta colgada en nuestro canal de YouTube: https://www.youtube.com/watch?v=sPaQ6rYQkzw&t=281s

-“Esclerosis Multiple: ; Qué es? Ultimos avances médicos”, charla realizada en Los Garres el 16 de enero. Impartida por las
responsables de los distintos servicios del centro: Lucia Moscoso como responsable del servicio de atencion social, Tania
Sanchez como responsable del servicio de psicologia y estimulacién cognitiva, Davinia Lépez, responsable del Servicio de
Terapia Ocupacional, y M® José Rosell y Aranzazu Asensio como responsables del servicio de fisioterapia.

El objetivo principal de esta charla es poder informar a los habitantes de municipios lejanos de todo lo relacionado con la
Esclerosis Mdltiple, pues en ocasiones la distancia hasta nuestra sede (ubicada en Murcia capital) limita la asistencia de las
personas con EM para solicitar informacion. Al ser una entidad regional, nos esforzamos por poder llegar a todos los
municipios de nuestra comunidad.

En esta charla se explicaron las caracteristicas de la Esclerosis Mltiple, desmitificando las falsas creencias sobre la misma,
y aclarando conceptos a todos los asistentes. Se expusieron los distintos tipos de secuelas que pueden tener las personas
con EM, y se mostraron tanto los medicamentos que estan disponibles actualmente como los préximos que se administraran
(en estudio), examinando cada uno de ellos y mostrando sus caracteristicas. También se hizo hincapié en la importancia del
mantenimiento fisico y cognitivo de las personas con EM, realizando ejercicios de rehabilitacion con profesional
especializado. Por Ultimo, se mostré la Asociacién Murciana de Esclerosis Miltiple, lo servicios que ofrece a los usuarios y
la forma de trabajar con los mismos.

La charla fue muy dinamica, y hubo muy buena conexién con los asistentes, que preguntaron y comentaron todo lo que
necesitaron.

d. Informacion y Sensibilizacién sobre la Esclerosis Mdltiple en diferentes &mbitos de la sociedad:



https://www.youtube.com/watch?v=sPaQ6rYQkzw&t=281s

Debido a la nueva realidad generada por la COVID 19, desde AMDEM se ha potenciado la sensibilizacién a través de nuestra
pagina web y redes sociales, teniendo perfiles/paginas en distintas plataformas. De esta manera, a través de distintas
acciones y el continuo aumento de seguidores en las mismas, hemos conseguido llegar a un gran porcentaje de poblacion.
Esta actividad se ha realizado en coordinacion con el técnico web.

Nuestros perfiles:

Web: www.amdem.es Facebook: Asoc Murciana Esclerosis Multiple
Instagram: @amdem.ig Twitter: @ AMDEM_Murcia

YouTube: Asociacién Murciana de Esclerosis Mdltiple

LinkedIn: Asociacién Murciana de Esclerosis Mdltiple

Acciones realizadas:
-Con motivo del Dia Mundial de Esclerosis Mdltiple, el 30 de mayo,
Difusion del Manifiesto a favor de las Personas con Esclerosis Mdltiple en las distintas redes:

https://www.youtube.com/watch?v=QS2|DKoGxbQ

En el que se reivindican las necesidades urgentes de las personas con Esclerosis Multiple: reconocimiento del 33% de
discapacidad tras el diagnéstico, mayor investigacion, mejores tratamientos rehabilitadores (integrales, personalizados,
continuados, y gratuitos), y mejoras laborales, entre otros.

Campaiia #KMporlaEM: https:/www.amdem.es/kmporlaem/

Con motivo de esta campafia nos mandaron mensajes distintos famosos que apoyaban nuestra causa:

Ricardo Ruipérez, integrante de M Clan. Diego Martin, cantante. Marcos Legaz, jugador del Real Murcia CF. Kalderas,
monologuista. Rubén Fernandez, ciclista profesional.

Todas estas muestras de apoyo pueden verse en nuestro perfil de Instagram: https://www.instagram.com/amdem.ig/

Ademas, nos entrevistaron en distintos medios de comunicacion:

https://www.amdem.es/murcia-conecta-entrevista-a-amdem-en-la-campana-kmporlaem/

- Con motivo del Dia Nacional de la Esclerosis Mdltiple, el 18 de diciembre:

Se realiz6 la conferencia online: “Esclerosis Mdltiple y
COVID-19: Coémo afrontar el 2021”, ya mencionada
anteriormente.

La Consejeria de Salud mostr6 un cartel
conmemorativo e iluminé durante una semana su
fachada con los colores representativos de nuestro dia.

También se difundieron las distintas reivindicaciones del colectivo a través de imagenes compartidas por
todas las entidades del territorio nacional.

- Ubicacién de una mesa informativa en Los Garres, el 4 de enero de 2020, acompafiando las actividades
navidefias de 2019/2020, en la que se dio informacién de la enfermedad y de la asociacién.

- Asistencia a los CEIP Nuestra Sefiora de Belén (presencial, en enero) y José Castafio (telematica, en
nowembre) en la Campafa sobre los Derechos de las Personas con Dlscapamdad de FAMDIF/COCEMFE Murcia, con

~ P& alumnos de educacion primaria (5° a 6°) y educacion infantil (2°y 3°).
El objetivo de esta actividad es informar y sensibilizar acerca de
discapacidad, prevencién de enfermedades y accidentes, y derechos
para garantizar la inclusion de personas con discapacidad fisica y
orgénica en nuestra sociedad.

. Con el alumnado de la etapa de primaria hacemos hincapié en la
importancia de la integracion en el amblto educativo pues actualmente los menores tienen muy asimilada la no discriminacién
a sus comparieros respecto a etnias, razas 0 género, pero no son conscientes, en la mayoria de ocasiones, del respeto a los
compafieros que tengas alguna diferencia, que presenten algin tipo de discapacidad. Por esta razén consideramos
imprescindible el desarrollo de estas charlas, tratando de hacer ver en el alumnado su alrededor, las barreras arquitecténicas
que en su dia a dia pasan desapercibidas o la prevencién de una futura posible discapacidad.



https://www.youtube.com/watch?v=QS2jDKoGxbQ
https://www.amdem.es/kmporlaem/
https://www.instagram.com/amdem.ig/
https://www.amdem.es/murcia-conecta-entrevista-a-amdem-en-la-campana-kmporlaem/

Con el alumnado de educacion infantil trabajamos igualmente el respeto a la diversidad, pero en lugar de darles charlas lo
hacemos a través de dindmicas, tras narrar a los alumnos un cuento cuyos protagonistas tienen discapacidad.

Estas charlas han sido impartidas por la trabajadora social del centro y una socia diagnosticada de Esclerosis Mdltiple.

- Entrevistas en distintos medios de comunicacion con motivo de los Dias Mundial y Nacional de la EM (30 de mayo y 18 de
diciembre), y las Jornadas Salud y Robética: Onda Regional, Salud 21 radio, Radio Sintonia, ROM Radio, Onda Cero, RTRM,
Radio Compaiiia, Canal 7 tv, La Opinién y La Verdad.
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En los siguientes enlaces se puede acceder a las distintas entrevistas:

26/05/2020 Murcia Conecta (7TV)

30/05/2020 El Rompeolas (Onda Regional)

15/10/2020 Murcia Conecta (7TV)

15/10/2020 La Opinién de Murcia - Articulo: «Exoesqueleto, la esperanza de los pacientes con esclerosis
multiple para ponerse en pie»

16/10/2020 La Opinién de Murcia - Articulo: "Cuando me he visto andando no me lo podia creer, me he
emocionado”

16/10/2020 La Opinién de Murcia - Articulo: «Prueba de un exoesqueleto en la Asociacion Murciana de
Esclerosis Multiple»

26/10/2020 La Verdad - Articulo: «Un diagnéstico que no frena las ganas de vivir»

09/11/2020 Ayuntamiento Alcantarilla

10/11/2020 Radio Sintonia

10/11/2020 La Verdad - Articulo: «Objetivo: Consequir un exoesqueleto»

11/11/2020 Punto de Encuentro (ROM Radio)

12/11/2020 La Ultima Noche (Onda Regional)

16/11/2020 Mas de Uno (Onda Cero)

26/11/2020 Quédate Conmigo (7TV)

05/12/2020 El Rompeolas (Onda Regional)

15/12/2020 Cita con la Salud (Radio Compaiiia)

- Reuniones con diferentes cargos politicos con el objetivo de conseguir mejoras para las personas con Esclerosis Mdltiple
de la Regién de Murcia:

+ 05/02/2020 Reunién con Paloma Sobrado, Vicerrectora de Estudiantes y Servicios a la Comunidad Universitaria
(Universidad de Murcia). Asisten Maribel Caravaca, José Luis Benito, Lucia Moscoso y Francisco
Abellan.

» 11/08/2020. Reunién con Dia. Isabel Franco, Consejera de Mujer, Igualdad, LGTBI, Familias y
Politica Social, D. Antonio Sanchez, Secretario General de dicha consejeria, y multitud de
asociaciones para tratar la Convocatoria del IRPF 2020. Asiste Lucia Moscoso.

» 13/10/2020. Reunién con DAa. Paqui Pérez, Concejala de Mayores, Discapacidad y Cooperacion
al Desarrollo. Asisten José Antonio Lopez y Lucia Moscoso.



https://www.amdem.es/murcia-conecta-entrevista-a-amdem-en-la-campana-kmporlaem/
https://www.amdem.es/el-rompeolas-de-onda-regional-entrevista-a-amdem/
https://www.youtube.com/watch?v=iEesYcaGL4k
https://www.laopiniondemurcia.es/comunidad/2020/10/16/exoesqueleto-esperanza-pacientes-esclerosis/1154160.html
https://www.laopiniondemurcia.es/comunidad/2020/10/16/exoesqueleto-esperanza-pacientes-esclerosis/1154160.html
https://www.laopiniondemurcia.es/comunidad/2020/10/16/he-visto-andando-podia-creer/1154171.html?fbclid=IwAR1Rg_cqjbcv1LcD2lZ1mcRVEmwUG50xCLh1sRPnjdz-UxI-qn_YH7kkjyE
https://www.laopiniondemurcia.es/comunidad/2020/10/16/he-visto-andando-podia-creer/1154171.html?fbclid=IwAR1Rg_cqjbcv1LcD2lZ1mcRVEmwUG50xCLh1sRPnjdz-UxI-qn_YH7kkjyE
https://www.laopiniondemurcia.es/multimedia/videos/comunidad/2020-10-15-210478-prueba-exoesqueleto-asociacion-murciana-esclerosis-multiple.html
https://www.laopiniondemurcia.es/multimedia/videos/comunidad/2020-10-15-210478-prueba-exoesqueleto-asociacion-murciana-esclerosis-multiple.html
https://www.laverdad.es/murcia/diagnostico-frena-ganas-20201026003009-ntvo.html
https://www.alcantarilla.es/el-ayuntamiento-de-alcantarilla-colabora-con-amdem-en-la-busqueda-de-fondos-para-financiar-un-exoesqueleto/
https://www.amdem.es/radio-sintonia-entrevista-a-amdem-y-a-joaquin-buendia-alcalde-de-alcantarilla/
https://www.amdem.es/diario-la-verdad-objetivo-conseguir-un-exoesqueleto/
https://www.amdem.es/rom-radio-entrevista-a-amdem-acerca-del-exoesqueleto/
https://www.amdem.es/onda-regional-entrevista-a-amdem-acerca-del-exoesqueleto-y-nuestra-asociacion/
https://www.amdem.es/entrevista-en-el-programa-mas-de-uno-en-onda-cero/
https://www.youtube.com/watch?v=Si-H8Zm7Y_s
https://www.amdem.es/onda-regional-entrevista-a-amdem-acerca-del-exoesqueleto-y-su-adquisicion/
https://www.amdem.es/radio-compania-entrevista-a-amdem-con-motivo-del-dia-nacional-de-la-esclerosis-multiple/

Ademas, con motivo de las Jornadas Salud y Robética, asistieron a la entidad Diia. Isabel
Franco, Vicepresidenta y Consejera de Mujer, Igualdad, LGTBI, Familias y Politica Social,
D. Antonio Sanchez, secretario general de dicha consejeria, y Dfia. Paqui Pérez,
Concejala de Mayores, Discapacidad y Cooperacion al Desarrollo.

e. Organizacién de actividades de ocio y tiempo libre:

- Salida de Ocio y Tiempo Libre a Jumilla, el domingo 1 de marzo, en la que visitamos la Bodega
Vifia Elena, paseando por sus vifiedos y recorriendo sus instalaciones, en la que pudimos también
degustar su vino y aceite con un aperitivo.

- Asistencia a distintos encuentros deportivos del UCAM Murcia, en el que los socios de AMDEM
disfrutaron de distintas jornadas deportivas.

- Desayunos AMDEM, celebrados los meses de enero y febrero con la finalidad de
dar informacién y asesoramiento a los asistentes, hacerles saber las actividades y
servicios que se realizan y se ofrecen, y recibir cualquier tipo de aportacion o
sugerencia que quieran hacernos.

Es importante que los socios se relacionen entre si y estos “desayunos” suponen un
reclamo para que los que no lo hacen con asiduidad acudan al centro, pero debido a
la situacion sanitaria que se nos ha presentado este afio, los desayunos sélo han
podido realizarse en enero y febrero.

Podemos ver, de forma generalizada, los diferentes tipos de atencién y orientaciones realizadas en la siguiente tabla:

800 O Enfermedad
700 @ AMDEM
600 O Ayudas (vivienda, bonotaxi,

bonos transporte, etc).

500 O Solicitud reconocimiento legal
situacién
400 M Recursos disponibles PCD
300
O Orientacidn Laboral
200
@ Otras gestiones
100 -
I . - OcoviD-19
0

Desde el Servicio de Atencion Social se han realizado atenciones a 183 personas, la mayoria de ellas relacionadas con la
tramitacién de ayudas especificas para el colectivo (rehabilitacion de vivienda, bonos transporte, bonotaxi, bonificaciones por
tener reconocida la discapacidad, etc), el reconocimiento legal de la situacion (revisiones de la discapacidad que presenta la
persona, reconocimiento de distintos tipos de pensiones e incapacidad laboral, etc) y la COVID-19 (las demandas en este
sentido han variado en funcién de la época del afio: caracteristicas del virus, tipos de mascarillas, proteccion especifica para
personas inmunodeprimidas, fases de la desescalada, indicaciones relativas a la vacunacion de personas con Esclerosis
Multiple, tipos de vacunas en estudio, etc). Estas atenciones se han realizado tanto de forma presencial como telefénica.




Las tareas de la trabajadora social han sido las siguientes:

*Asesoramiento e intervencion tanto en casos nuevos como en ya reconocidos.

*Tratamiento individualizado a cada usuario y/o sus familiares en funcién de su estado y necesidades. (Intervencién en una
dindmica de demanda-respuesta).

*Informacion y tramitacién de los recursos sociales para los usuarios y familiares, tanto propios de la asociacién como ajenos,
para la mejora de la calidad de vida (ayudas, asistencia, recursos, etc) y la incorporacién social (empleo, formacioén, ocio y
tiempo libre, etc).

*Trabajo de la integracion social con los usuarios, con sus potencialidades individuales y los recursos de su medio.
*Coordinacién con ofras organizaciones para contribuir a la capacitacion de la comunidad con una accién organizada;
participando como entidad en las actividades comunitarias.

*Derivacion a otros servicios necesarios para el usuario, tanto internos de la asociacién como externos.

Investigacion de las problematicas sociales, individuales o grupales.

*Analisis del entorno social para conocer y priorizar los problemas.

*Elaboracion y gestion de los proyectos y actuaciones de la asociacion.

*Organizacion de actividades de sensibilizacién.

*Organizacion de actividades de ocio.

*Coordinacioén y gestion interna de la entidad: certificacién de calidad, plan de contingencia frente al COVID-19, etc.

SERVICIO DE PSICOLOGIA Y ESTIMULACION COGNITIVA:
Las actividades realizadas han sido:

a. Atencién psicologica a personas con EM y/o familiares, ofreciendo la profesional apoyo emocional, técnicas y pautas para
afrontar el impacto que suponen tanto el avance de la enfermedad como la irrupcién tan brusca y acusada del virus SARS-
CoV-2 en nuestras vidas. Las atenciones se han hecho tanto presenciales como telematicas a través de la plataforma Skype.
Asi, la profesional se ha establecido como objetivo primordial encontrar el origen de las problematicas que producen la
desadaptacién, proporcionando estrategias para un mejor control de emociones y conductas, guiando en el proceso de
adaptacion de la enfermedad, y consiguiendo un desarrollo éptimo en sus relaciones con el medio (relaciones sociales, con
el entorno y las actividades de la vida diaria).

b. Evaluacion, Rehabilitaciéon y/o Estimulaciéon Cognitiva, valorando a los usuarios en sesiones individuales y, en los casos
en los que ha sido necesario, trabajando con ellos para mejorar el rendimiento cognitivo de las alteraciones que presentan,
tales como memoria, atencion, lenguaje, orientacién, funciones ejecutivas, etc. que aparecen tras el diagnéstico y evolucion
de la enfermedad. El trabajo de estas alteraciones se ha desarrollado no sélo en consulta individual, en la sede de AMDEM,
sino también en el domicilio de forma telematica mediante la utilizacién de la plataforma virtual NeuronUp®, una plataforma
en la que se pueden desarrollar sesiones personalizadas a cada usuario disefiadas por nuestra profesional, para que los
usuarios entrenen sus habilidades a diario, ya que no pueden tener sesiones presenciales diariamente en nuestra entidad.
La valoracién y evaluacién de la afectacion cognitiva de cada persona soélo se puede realizar de forma presencial, pero el
seguimiento y control si se ha realizado de forma tanto teleméatica como presencial, dependiendo de cada caso y de la
situacion sanitaria de cada momento.

c. Talleres de Estimulacion Cognitiva a nivel grupal: realizados en enero y febrero de forma presencial, en ellos se trabajan
las funciones que mas comunmente se ven afectadas en las personas con Esclerosis Mdltiple: memoria, atencion y
concentracién, procesamiento de la informacién, capacidad para resolver los problemas, realizaciéon de célculos, fluidez
verbal...

Este tipo de ejercicios realizados de forma grupal suponen el entrenamiento de habilidades mediante actividades diferentes
a las que se hacen en la consulta individual, con dindmicas distintas e interacciéon entre los participantes que propician
también las relaciones interpersonales, con el objeto de estimular la comunicacion e interaccion entre los asistentes y
fomentar la participacién en las actividades. Ademas, se pretenden potenciar las relaciones sociales y personales.

Estas sesiones, por lo general de una hora de duracion, han tenido muy buena aceptacién entre los socios desde que se
comenzaron a realizar, y aunque el planteamiento inicial era realizarlas durante todo el afio, con grupos reducidos tras la
reapertura del centro una vez finalizada la declaracién del Estado de Alarma, no se han podido llevar a cabo puesto que los
usuarios son reacios a actividades grupales por el miedo que la situacion les genera pese a las medidas de seguridad
implantadas por la asociacion. Por tanto, se han cancelado hasta que la situacion sanitaria nos permita volver a desarrollarlos.

Los objetivos planteados para los talleres realizados son:

» Estimular la atencién focalizada y sostenida, con objeto de aumentar la capacidad atencional a estimulos determinados.
» Trabajar los procesos amnésicos, para fortalecer la capacidad memoristica de las personas con EM.

» Favorecer la coordinacion manual y visual.

» Proporcionar estrategias que le ayuden a resolver los problemas acontecidos.

» Favorecer la interaccion entre las personas que comparten el espacio.

« Favorecer la capacidad de trabajo en grupo.

» Proporcionar las bases para una interaccion interpersonal util y divertida para compartir experiencias.

d. Escuela de Familias: Se ha trabajado con los familiares de personas con EM con una gran discapacidad o con dependencia
sobre la experiencia de cuidar, pero también hemos concienciado sobre la importancia del cuidado hacia si mismos.




Asi, a lo largo de las distintas sesiones hemos dotado a los cuidadores de
distintas herramientas y estrategias que les permiten realizar el cuidado de la
mejor manera posible, ensefiandolos a dotar de autonomia a la persona
enferma (en funcién de las capacidades y limitaciones que ésta tenga) y a
adaptar el entorno para potenciar la misma, evitando de esta manera la
sobreproteccion o la acomodacién de pacientes, por la carga que supone al
familiar.

Ademas, hemos trabajado con los familiares las distintas emociones y
sentimientos que su situacién les produce, con puestas en com(n que favorecen la relacién entre ellos. Hemos trabajado con
los asistentes la importancia de su propio bienestar, ofreciendo informacion de recursos a los que acudir en caso necesario.

La Escuela de Familias de AMDEM se desarrolla con caracter anual, pero en concordancia con el curso escolar; esto es, las
17 sesiones que la conforman no se realizan de enero a diciembre sino de octubre a junio, dedicando las profesionales los
meses estivales a realizar una evaluacion interna. La periodicidad de la misma es quincenal.

En 2020 hemos tenido una dificultad importante en su desarrollo, pues la irrupcion del virus Sars-Cov-2 y la declaracion del
Estado de Alarma en el mes de marzo interrumpié el desarrollo normal de las sesiones. Ademas, el confinamiento domiciliario
supuso un empeoramiento biopsicosocial de las personas con Esclerosis Mdltiple, y por tanto también de todo su entorno y
familia. En concreto, los cuidadores no profesionales han acusado una disminucion/eliminacion de sus momentos de respiro
familiar y esto ha ocasionado graves trastornos en el seno de las familias que hemos tenido que trabajar. Asi, con respecto
a la prevision habitual de la Escuela de Familias que hacemos en AMDEM, hubo que incorporar modificaciones para adaptarla
a la situacion que estabamos viviendo y realizarla de forma telemética.

La Escuela de Familias ha constado de una serie de sesiones en las que se crea primero un clima de confianza entre los

participantes, a través de dinamicas de grupo confortables para que las sesiones tuviesen la mayor participacién y motivacion
posibles, asi como efectos positivos en los asistentes.

Observamos los diferentes tipos de atencién y orientaciones en la siguiente tabla:

M Psicologia
¢ Desde el Servicio de Psicologia y Estimulacion Cognitiva se ha
atendido a 68 personas: 37 de ellas han acudido a recibir atencién
psicolégica, 24 a recibir atencién neuropsicolégica (rehabilitacion
cognitiva) y 8 a recibir ambos tipos de atenciones.

M Estimulacion
Cognitiva

u Ambas cosas

Las tareas de la neuropsicéloga han sido las siguientes:

*Entrevistas Individuales con los afectados y los familiares.

*Informacién acerca de las variaciones emocionales y conductuales que se pueden suceder.

*Informacion acerca de los dafios cognitivos que acontecen a la enfermedad.

*Apoyo psicoldgico y emocional para afrontar mejor tanto el diagnéstico de la enfermedad como el curso de la misma.
*Evaluacioén, Rehabilitacion y/o Estimulacién cognitiva.

*Elaboracién de informes, tratamiento y seguimiento psicolégico y neuropsicolégico del usuario.

*Organizacion de talleres de estimulacion cognitiva.

Este servicio se ha llevado a cabo durante todo el afio, de forma presencial. Salvo durante el periodo comprendido entre el
15 de marzo y el 31 de mayo, en que la atencién se realizé de forma telematica. Durante el confinamiento se ha seguido
trabajando con los usuarios de manera virtual, enviando a todos los socios (independientemente de que acudiesen al servicio
0 no antes de la declaracién del Estado de Alarma), tablas de ejercicios de estimulacion cognitiva para realizar en sus
domicilios, los dias 25, 27 y 30 de marzo, 1,6,15,17,21,23,28 y 30 de abril, y 5,7,12,14,18 y 21 de mayo.

B. Recursos humanos asignados a la actividad?'?

Tipo de personal NUmero

Personal asalariado 3’5

Personal con contrato de servicios

Personal voluntario 1




C. Costey financiacién de la actividad

COSTE®

IMPORTE

Gastos por ayudas y otros

a. Ayudas monetarias

b.  Ayudas no monetarias

c. Gastos por colaboraciones y del érgano de gobierno 1.141,90
Aprovisionamientos
a. Compras de bienes destinados a la actividad 3.875,18
b. Compras de materias primas
c. Compras de otros aprovisionamientos 485,57
d. Trabajos realizados por otras entidades
e. Perdidas por deterioro
Gastos de personal 102.418,01
Otros gastos de la actividad
a. Arrendamientos y cAnones 4.517,33
b. Reparaciones y conservacion 575,68
c. Servicios de profesionales independientes 3.995,45
d. Transportes
e. Primas de seguros 470,95
f.  Servicios bancarios 617,54
g. Publicidad, propaganda y relaciones publicas 348,00
h.  Suministros 2.635,04
i.  Tributos -276,31
j.  Perdidas por créditos incobrables derivados de la actividad
k.  Otras pérdidas de gestion corriente 1.474,59
Amortizacion de inmovilizado 2.842,31

Gastos financieros




Diferencias de cambio

Adquisicién de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD 125.121,24
FINANCIACION IMPORTE
Cuotas de asociados 6.899,77
Prestaciones de servicios de la actividad (incluido cuotas de usuarios)* 8.420,00
Ingresos ordinarios de la actividad mercantil*®
Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio
Ingresos con origen en la Administracion Publical®
a. Contratos con el sector publico
b.  Subvenciones 88.042,14
c. Conciertos
Otros ingresos del sector privado
a. Subvenciones 6.000,00
b. Donaciones y legados
c. Otros 1.389,67
FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD 110.751,58

D. Beneficiarios/as de la actividad

NUmero total de beneficiarios/as:

204

Clases de beneficiarios/as:

Las personas destinatarias de este programa han sido aquellas que una vez diagnosticadas de Esclerosis Mdltiple o alguna
otra patologia neurodegenerativa sin entidad de referencia en Murcia (sindrome de Fahr, distintos tipos de ataxia,
dermatomiositis, neurosarcoidosis, etc) han acudido, ellas mismas o sus familiares, en busca de asesoramiento e informacion
sobre aspectos relacionados con la enfermedad o cualquier otra area (social, laboral, familiar, etc.) que se vea afectada tras
el avance de la misma, o apoyo psicoldgico y/o emocional que les proporcionara las pautas necesarias para hacer frente a

la situacion que se les planteaba.

Las campafias de sensibilizacion, bien presenciales, telematicas, o a través de redes sociales, han llegado a miles de

personas, pero no se contabilizan como beneficiarias directas hasta que no acuden a AMDEM.

Requisitos exigidos para ostentar la condicion de beneficiario/a:*’
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En AMDEM no existe ningun requisito previo para acceder a los servicios que ofrecemos. Cuando una persona ha acudido
o llamado al centro, la administrativa ha canalizado la primera demanda, y el paso previo por el Servicio de Atencién Social
ha sido el que ha establecido las pautas de acceso al resto de servicios de la entidad, como el Servicio de Psicologia y
Estimulaciéon Cognitiva, o los de Fisioterapia y Terapia Ocupacional, todos ellos coordinados entre si.

Grado de atencién que reciben los beneficiarios/as:

La atencion a los usuarios se ha hecho de manera directa y personalizada, con un grado de atencién del 100%. Desde los
servicios que conforman esta area, se han atendido numerosos usuarios, dotandoles de la informacién o las demandas del
servicio que pedian, con una resolucion en el 100% de los casos, 6ptima.

Desde el area de administracion se coordina la recepcion de los usuarios tanto personal como telefénicamente informandoles
sobre la entidad y sus servicios, asi como derivando, segln las necesidades de la persona, al servicio indicado para la
atencion demandada.

Desde el area social, la trabajadora social es la encargada de iniciar el asesoramiento y la intervenciéon de los nuevos y
antiguos casos con una coordinacién activa con la administrativa y la neuropsicéloga, ademas de encargarse de la tramitacion
de los recursos sociales para las personas con EM y los familiares.

En el caso del Servicio de Psicologia y Estimulacion Cognitiva, el grado de atencion que reciben los usuarios es integramente
destinado a la atencién psicoldgica y neuropsicolégica, tanto en la evaluacién y tratamiento de posibles patologias a nivel
emocional y psicolégico causadas por el diagnéstico y/o evolucién de la enfermedad, como la evaluacion, rehabilitacion y
estimulacién de las habilidades cognitivas dafiadas a causa de las lesiones por la EM.

Se comprueba por tanto, que el grado de atencién recibido es alto y cumple el 100% de los servicios descritos y ofrecidos en
la entidad.

E. Resultados obtenidos y grado de cumplimiento

Resultados obtenidos con la realizacion de la actividad:

Evaluar resultados en personas con Esclerosis Mdltiple es una labor dificil por la complejidad que la propia enfermedad causa
en los aspectos de la vida social del usuario y de su familia, ya que con el transcurso del tiempo y/o posible agravamiento
que puedan sufrir las personas tras algun brote, la situacién sociosanitaria empeora, necesitando mayores apoyos (puntuales
o continuados). Este afio, ademas, se afiade la dificultad de haber estado confinados durante tres meses (en el mejor de los
casos), pues este hecho ha supuesto un empeoramiento fisico, psicolégico y social a su ya de por si situacion inicial.

La aparicion del virus SARS-CoV-2 en la vida diaria de toda la poblacion, ha supuesto para las personas con EM permanecer
en un estado de ‘hiperalerta’ que ha ocasionado multitud de atenciones por partes de las profesionales de AMDEM.

Puesto que desde nuestros servicios se ha ofrecido tanto informacion y asesoramiento, como atencion neuropsicolégica,
desde los mismos se han intentado cubrir todas las necesidades que los usuarios han manifestado en cada momento.

Debido a que tanto las necesidades detectadas por los profesionales como las demandas de los usuarios van cambiando
dia a dia, se hace necesario un buen nivel de eficacia de los servicios e intervenciones.

Las intervenciones llevadas a cabo durante 2020 han logrado cumplir los objetivos que se pretendian al iniciar el afio: dar
informacion sobre la enfermedad a las personas con Esclerosis Mdltiple y sus familiares, mejorando y gestionando todos los
recursos disponibles necesarios para la consecuciéon de la mas 6ptima calidad de vida. También se ha ayudado a las
personas recién diagnosticadas a entender su nueva situacion social, laboral y familiar a través de todas las actuaciones que
se llevan a cabo desde estos servicios, ademas de haber proporcionado a los usuarios mayor autocontrol en cuanto al manejo
de emociones y relaciones con su entorno. Se ha proporcionado en todo momento informacion real sobre la situacién sanitaria
provocada por la COVID-19, desmontando falsas creencias y educando en actuaciones a llevar a cabo, para evitar el
aislamiento de los usuarios. Se ha informado sobre distintas convocatorias de ayudas o prestaciones de interés para los
usuarios, orientando en la tramitacion de las mismas, asi como de recursos disponibles en funcion de las necesidades de los
mismos. Se han llevado a cabo terapias individuales para tratar las distintas afectaciones, asi como con acompafamiento de
familiares en las que se ha trabajado con el entorno méas inmediato, las unidades de convivencia. También se ha colaborado
con distintas entidades en la difusion de la enfermedad, informando sobre la mismay sensibilizando a la poblacién de distintos
municipios. Por todo lo anterior, creemos que hemos abordado y atendido la Esclerosis Multiple desde todos los ambitos
desde los que podemos hacerlo.

Las orientaciones y gestiones sociales llevadas a cabo han sido en torno a las siguientes tematicas: informacion sobre la
propia enfermedad y resolucién de problematicas que ésta crea, informacién sobre la COVID-19, servicios que se ofrecen
desde AMDEM, certificado de discapacidad, incapacidad laboral, orientaciones laborales, familia numerosa, prestaciones
sociales (pensiones no contributivas, ingreso minimo vital, prestaciones familiares, renta basica de insercién, renta activa de
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insercion, etc), convocatorias de ayudas sociales (bonotaxi para los residentes en el municipio de Murcia, ayudas para la
adaptacion de viviendas, ayudas individualizadas a personas con discapacidad, ayudas al alquiler, etc), tarjeta de
estacionamiento a personas con movilidad reducida, bonos de transporte, recursos disponibles para personas con
discapacidad (centros de dia, organizaciones), etc.

En el trabajo diario de las sesiones neuropsicolégicas, encontramos sesiones destinadas a la estimulacién cognitiva y
sesiones destinadas al tratamiento psicoterapéutico.

Se han realizado evaluaciones iniciales cuando el usuario ha solicitado por primera vez trabajar las alteraciones cognitivas,
confirmando asi que éstas existen y personalizando las sesiones a las necesidades de cada uno. Estas evaluaciones se han
repetido de forma periédica cada seis meses para poder adaptar el tratamiento rehabilitador a las caracteristicas que haya
presentado cada usuario. Para ello se ha utilizado una bateria estandarizada de test creada especificamente para la
valoracion de este tipo de casos.

Cuando los usuarios se cronifican, los objetivos principales de la rehabilitacion cognitiva han sido estimular las areas
afectadas por la aparicion y el avance de la enfermedad, frenarlo en la medida de lo posible y proporcionar estrategias para
detener de la manera mas eficiente posible los fallos de memoria, atencién u otros.

En el caso de usuarios a los que les ha sobrevenido un brote, la intervencién ha sido mas intensiva y con objetivos planteados
a corto plazo, el principal frenar los efectos del brote e intentar recuperar, en un alto porcentaje, las habilidades cognitivas
afectadas o perdidas.

Se ha trabajado con el usuario a nivel psicolégico para dotarlo de apoyo emocional, ofrecer técnicas y pautas para sobrellevar
el dia a dia tanto con esta patologia como con la situacién de pandemia que vivimos, y se han proporcionado estrategias
para un mayor autocontrol de emociones y conductas, consiguiendo asi que su relacién con todo su entorno mejore y sea
positivo. En ocasiones, dentro del tratamiento psicolégico con el usuario, hemos tenido que realizar intervencion con
familiares como parte de la terapia.

A modo cuantitativo, podemos hablar de una atencion a un total de 204 personas, 32 de ellas nuevos usuarios en AMDEM
(atenciones directas). Ademas, también se han realizado gestiones a familiares y/o amigos de los usuarios cuando lo han
necesitado, bien porque hayan tenido dudas respecto a la enfermedad, bien porque quisieron informacién sobre algin tema
especifico, realizando atenciones de este tipo a 17 personas (atenciones indirectas). Este alto niUmero de beneficiarios da
muestra de nuestra cercania y atencion personalizada, que crea tanto en los usuarios como en sus familiares la confianza
necesaria en nosotros como para tratar los temas que necesitan con las distintas profesionales de la entidad.

Por todo lo anterior, nuestra meta es seguir ofreciendo estos servicios que forman el programa de atencion psicosocial del
mismo modo que hasta ahora, con profesionalidad, eficacia, rigurosidad y cercania, trabajando en todo momento con los
usuarios, y alcanzando la comodidad de los mismos durante la intervencién.

Grado o nivel de cumplimiento de los fines estatutarios:

En nuestros estatutos se establecen 8 fines estatutarios esenciales de cumplimiento para la entidad. En ellos, se resalta
notablemente la atencién y el apoyo que desde AMDEM realizamos a todas las personas con Esclerosis Mdltiple y
enfermedades de caracteristicas similares que residen en toda el area de la Regién de Murcia, asi como la promocién y
difusién de informacion y la estimulacién en la investigacion cientifica para la mejora de las terapias rehabilitadoras que
promovemos. Ademas, ofrecemos una mejora de la calidad asistencial y la oferta de un centro de rehabilitacién integral.

Desde esta area, el grado de cumplimiento segun los fines establecidos es practicamente del 100%, segun el desarrollo de
las tareas descritas y realizadas.

F. Identificacion de la actividad

Denominacién de la actividad*®

PROGRAMA DE REHABILITACION FiSICA Y FUNCIONAL

Servicios comprendidos en la actividad®®

SERVICIO DE FISIOTERAPIA

SERVICIO DE TERAPIA OCUPACIONAL

Breve descripcion de la actividad®
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SERVICIO DE FISIOTERAPIA:

Desde el Servicio de Fisioterapia se ha trabajado en la parte fisica de la persona tanto a nivel preventivo como en la
recuperacion y mantenimiento tras los brotes de la enfermedad.

Se ha realizado tratamiento individualizado a cada paciente (tratamiento preventivo, recuperacion post-brote y
mantenimiento), encargandose de llevar a cabo su historial y un control de la enfermedad, intentado mejorar su calidad
de vida. Para ello se han utilizado diversas técnicas: masoterapia, reeducacion respiratoria, tratamiento de la
espasticidad, trabajo de la coordinacién, reeducacién del equilibrio, reeducacién de la marcha, higiene postural, etc.

De forma paralela al trabajo fisico, también se ha realizado una educacién sanitaria a la persona
con EM y a su familia, adquiriendo el paciente mayor y/o mejor conciencia de la enfermedad y de
lo que supone, y mejor conocimiento de como actuar ante la aparicién de dificultades. En general,
se ha llevado a cabo un servicio de informaciéon y asesoramiento sobre la enfermedad ante
posibles dudas y complicaciones que han surgido a los pacientes.

Para ello, cuando acude por primera vez una persona al
servicio, o lo hace tras un especial agravamiento o brote,
se le realiza una valoracion para conocer sus

i & capacidades y limitaciones, y poder establecer objetivos
del tratamiento y plan de trabajo individualizado. Ademéas se realiza una
evaluacion continua periédica, cada 6 meses, en la que se vuelve arealizar una
evaluacion completa del estado del usuario, incidiendo especialmente en
aquellas dificultades especiales de cada beneficiario, para comprobar los
avances, sefialar los nuevos problemas (recordemos que es una enfermedad
degenerativa) y reorientar el plan de actuacion individualizado, si fuera necesario. Si existe un especial agravamiento o
brote se realiza una evaluacién coyuntural. Y durante todo el tratamiento, se realiza una evaluacion continua diaria, en la
gue cada dia que la persona viene a nuestro servicio de fisioterapia se evalla su estado, se comentan las dificultades
encontradas en el dia a dia, se observan los pequefios avances conseguidos entre sesién y sesion y se le informa y
asesora.

Todo lo anterior, se incluye en la historia clinica de cada persona.

Ademaés de la observacion directa, el cuestionario abierto al paciente, el reconocimiento y la manipulacion y realizacion
de ejercicios en las sesiones diarias, la fisioterapeuta se sirve de los siguientes instrumentos:

- Escala de Kendall, para medir la fuerza muscular.

- Escala de Tinetti, para valorar el equilibrio.

- Escala de Incapacidad Funcional e indice de Barthel, para valoracion funcional.

- Escala de discapacidad de Kurtzke, para valoracién de la funcionalidad y discapacidad
- Test de evaluacion del dolor, para valoracién del mismo.

- Test de medicion geniométrica, para valoracion del movimiento articular

- Evaluacion de la alineacion postural erecta, para valoracion postural.

El servicio se ha llevado a cabo durante todo el afio, de forma presencial. Salvo desde la declaracién del Estado de
Alarma en marzo hasta el 31 de mayo, que se ha ofrecido de forma telematica. Se ha seguido trabajando con los usuarios
de manera virtual, enviando a todos los socios (independientemente de que acudiesen al servicio o no antes de la
declaracién del Estado de Alarma), tablas de ejercicios para realizar en sus domicilios los dias 16, 18 y 20 de marzo.
Después, de forma periédica 3 veces a la semana, se han enviado videos explicativos con actividades a realizar: dias
23, 25, 27 y 30 de marzo, dias 1, 3, 6, 8, 14, 17, 20, 22, 27 y 29 de abril, y los dias 4, 6, 8, 11, 13, 15, 20 y 22 de mayo.

Ademas, estos videos se colgaron en nuestras redes sociales (Facebook, Instagram y nuestro perfil de YouTube), por lo
gue no so6lo lo han visto nuestros socios sino que han tenido un gran alcance en todo el colectivo de personas con EM,
llegando a visualizar algunos de ellos mas de 1.000 personas. Hemos llegado a muchas méas personas de las que
atendemos normalmente, pero no se han incluido en el total de beneficiarios.

También, para algunas personas beneficiarias directas que han solicitado ejercicios especificos, se han realizado también
tablas personalizadas para cada una de ellas.

Paralelamente, se ha realizado seguimiento telefonico a todos los usuarios, para comprobar que se estuviesen realizando
los ejercicios que se planteaban desde el servicio y conocer el estado de salud durante el confinamiento, dando pautas
a aquellas personas que las necesitaran. El parén en la actividad fisica durante 3 meses en personas con esta
enfermedad degenerativa ha ocasionado un empeoramiento y agravamiento notable de su discapacidad y de sus
capacidades funcionales. Dentro de la complicacién que supone hacer un seguimiento individualizado a cada paciente
sin estar presente el profesional en la valoracion del mismo, podemos afirmar que el feedback ha sido muy positivo.

En este servicio se ha atendido a 95 personas (39 hombres y 57 mujeres).

GYMDEM:
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Centro de entrenamiento especifico para personas con EM que aun no han tenido un deterioro
importante de sus capacidades fisicas puedan realizar ejercicio fisico de forma
guiada, por profesionales especializadas en la patologia. Aunque el deterioro fisico
que presentan las personas a las que se dirige GYMDEM no implique la
imposibilidad de acudir a un gimnasio convencional, las limitaciones que éstas
puedan tener deben ser tratadas por personal especializado que no sélo conozca
la enfermedad sino que sepa enfocar el tratamiento de la forma mas efectiva
posible. Entre los objetivos de GYMDEM estan los habituales de cualquier otro
centro de entrenamiento, pero ademas trabajamos para paliar la sintomatologia que
presenta cada persona con Esclerosis Mdltiple, de forma individualizada y para
personalizar asi el trabajo con ellas, ya que en un gimnasio convencional la atencién no es directa ni
contlnuada durante toda la sesion. Asi, se ha adecuado el entrenamiento fisico convencional a la patologia, y se ha
realizado:

- Asesoramiento sanitario a cada paciente en funcién de su situacion fisica.

- Tonificacién la musculatura de MMII, MMSS y tronco.

- Mejora de la capacidad cardiorrespiratoria del paciente para disminuir la sensacién de fatiga.

- Aumento las capacidades de propiocepcion y conocimiento del propio cuerpo por parte del paciente.
- Adecuacion de la respuesta motora coordinada a las condiciones de la actividad fisica.

- Prevencién del empeoramiento de las capacidades fisicas de los pacientes.

- Fortalecimiento de la musculatura del suelo pélvico.

- Mejora del estado animico y la autoestima de las personas participantes.

Las sesiones en GYMDEM han estado establecidas para grupos reducidos de 3 a 5 personas. Asi, se puede realizar un
seguimiento individualizado de cada una de ellas ademas que cumplimos con las medidas de prevencion necesarias
frente al COVID-19.

Asi, GYMDEM cuenta con 12 grupos burbuja que suman un total de 48 participantes.

SERVICIO DE TERAPIA OCUPACIONAL:

Desde este servicio la intervencién se ha centrado en mejorar o mantener las capacidades de las personas diagnosticadas
de Esclerosis Mdltiple (EM) que afectan al plano motor, fisico, sensorial, perceptivo, cognitivo y/o comunicativo;
relacionadas con el avance de la enfermedad. Esto repercute en areas de ocupacion, como las actividades basicas de la
vida diaria (ABVD) que incluyen entre otras, alimentacion, aseo e higiene personal, vestido o control de esfinteres, asi
como en el desarrollo de tareas que requieren un mayor grado de complejidad, como las actividades instrumentales de
la vida diaria (AIVD) que son, entre otras, manejo del dinero, habilidades domésticas, cuidado de otros, uso de medios
de transporte, desplazamiento, mantenimiento de la seguridad, y otras actividades de la vida diaria como descanso y
suefio, educacion, trabajo, juego, ocio y participacién social.

-
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Por lo que, a medida que se va agravando la enfermedad, desde el area de
terapia ocupacional se interviene en dichas areas de ocupacion con el fin de que
la persona pueda mantener el mayor tiempo posible su autonomia e
independencia y por tanto mejorando su calidad de vida.
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La forma de intervencién de la profesional en la Asociacion se ha centrado en el
entrenamiento de dichas actividades de la vida diaria (AVD) tanto basicas como
instrumentales y de las destrezas de ejecucion necesarias tales como motoras,
sensitivas y praxicas, en instruir a los pacientes en técnicas de ahorro
energético, administracién del tiempo, y conservacién de energia, asi como en
el uso de productos de apoyo y de relacion de la persona con el medio.

En funcién de las alteraciones que presenta cada paciente, se facilita y adapta la realizacién de actividades y se
proporcionan estrategias compensatorias con el fin de mantener la autonomia de la persona en sus actividades de la vida
cotidiana y por ende mejorar su calidad de vida por medio de la ocupacién.

En primer lugar, para poder intervenir la profesional contratada realiza una valoracion inicial que consta de una entrevista
semi-estructurada y escalas compuestas por diferentes items con los que valorar intereses, capacidades y limitaciones
de cada persona y desde ahi establecer un punto de partida en la rehabilitacion.

Tras esta valoracion inicial se utilizan las mismas escalas semestralmente para comprobar la evolucion de cada paciente,
los cambios, si se han alcanzado los objetivos planteados o si se deben proponer nuevos.

En la exploraciéon general que se hace mientras se pasan las valoraciones estandarizadas mencionadas la profesional
valora, mediante la observacién, comunicacién con el usuario, y realizacion de ejercicios que debe realizar el paciente:

» Capacidades fisicas del usuario, tanto del miembro superior como inferior: elasticidad, movilidad articular, motricidad
fina y gruesa, equilibrio y coordinacién, fuerza y resistencia, tono, posturas o patrones de movimiento.
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» Recopilacién de informacion acerca de las capacidades de comunicacion, lenguaje y lecto-escritura.
+ Valoracion sensorial y sensitiva.
« Capacidades cognitivas y estado emocional en el que se encuentra el usuario.

A continuacion, se realiza el plan de intervencion estableciendo los enfoques 0 modelos de trabajo a emplear, estrategias,
técnicas/actividades y mecanismos de tratamiento en un plano individualizado teniendo en cuenta objetivos, prioridades
y necesidades de la persona.

Los enfoques de intervencion que se desarrollan en terapia ocupacional son las estrategias especificas seleccionadas
para dirigir el proceso de intervencion:

- Estrategias de mantenimiento, disefiadas para que el paciente pueda preservar las capacidades que ya tiene, o que se
han vuelto a ganar en el proceso de rehabilitacion.

- Estrategias compensatorias- de adaptacion, enfocadas a apoyar el desempefio y compensar los déficits que se van
produciendo.

- Estrategias de prevencion, enfocadas a prevenir que surjan deformidades, barreras, u otras limitaciones que interfieran
en la realizacion de las actividades cotidianas.

Las actividades y técnicas que se han llevado a cabo son:

» Entrenamiento de actividades de la vida diaria basicas e instrumentales como la alimentacion, aseo e higiene personal,
vestido, uso del inodoro y control de esfinteres, limpieza y mantenimiento del hogar, manejo por la comunidad, realizacion
de compras y uso del dinero, organizacién de rutinas, de nuevos intereses de ocio, realizacion transferencias,
entrenamiento de la marcha...), para que luego lo puedan extrapolar a su vida cotidiana.

» Actividades manuales manipulativas enfocadas a mejorar y/o mantener las destrezas fisicas como integracion bilateral,
cruce de linea media, coordinacién éculo-manual, coordinaciéon 6culo-motora, destreza y agarre, control motor fino y
grueso, pinzas digitales, etc.

» Asesoramiento y entrenamiento en el uso de productos de apoyo (calzador, abrocha botones, esponja con mango
largo, pone-medias, pinza de alcance, mantel antideslizante, vasos y cubiertos adaptados, Utiles de aseo adaptados,
etc...), facilitando asi el desarrollo de una actividad cotidiana.

* Mantenimiento de las destrezas motoras y praxicas, cognitivas, sensoriales-perceptuales, que intervienen en las
actividades de la vida diaria, necesarias para su desarrollo:

- Destrezas motoras y praxicas como higiene postural, patrones de movimiento, equilibrio, coordinacion, fuerza,
reacciones de enderezamiento, resistencia etc.

- Destrezas cognitivas como (atencion, orientacion, memoria, gnsoias, funciones ejecutivas, praxias, lenguaje, cognicion
social y habilidades visoespaciales.

- Destrezas sensoriales- perceptuales con actividades enfocadas a mejorar la sensibilidad superficial, con toques y
masajes con diferentes texturas, variando intensidad y velocidad de los toques, reconociendo texturas con los ojos
cerrados y reconociendo objetos como esponjas por su forma, dureza, peso o tamafio. Para la sensibilidad profunda se
han realizado ejercicios propioceptivos, terapia en espejo y tocando con la mano una determinada parte del cuerpo
previamente indicada por la terapeuta ocupacional.

El servicio se ha llevado a cabo durante todo el afio, de forma presencial. Salvo desde la declaracion del Estado de
Alarma en marzo hasta el 31 de mayo, que se ha ofrecido de forma telematica. Se ha seguido trabajando con los usuarios
de manera virtual, enviando a todos los socios (independientemente de que acudiesen al servicio 0 no antes de la
declaracién del Estado de Alarma), tablas de ejercicios para realizar en sus domicilios los dias 16, 18 y 20 de marzo.
Después, de forma periédica 3 veces a la semana, se han enviado videos explicativos con actividades a realizar: dias
24, 26 y 31 de marzo; 2,7,14,16,21,23,28 y 30 de abril; 5,7,12,14,19 y 21 de mayo. Ademas, el 29 de mayo se colabord
con la clinica Neuroestimul, realizando un directo en Instagram sobre Terapia Ocupacional para personas con EM.

El total de personas atendidas desde este servicio es de 38.

G. Recursos humanos asignados a la actividad®

Tipo de personal NUmero
Personal asalariado 2
Personal con contrato de servicios 091
Personal voluntario
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H. Costey financiacion de la actividad

COSTE?*

IMPORTE

Gastos por ayudas y otros

d. Ayudas monetarias

e. Ayudas no monetarias

f.  Gastos por colaboraciones y del 6rgano de gobierno 570,95
Aprovisionamientos
f.  Compras de bienes destinados a la actividad 7.750.36
g. Compras de materias primas
h.  Compras de otros aprovisionamientos 971,15
i.  Trabajos realizados por otras entidades
j.  Perdidas por deterioro
Gastos de personal 51.209
Otros gastos de la actividad 3.875,18
I.  Arrendamientos y canones 2.258,67
m. Reparaciones y conservacién 287,84
n. Servicios de profesionales independientes 1.997,72
0. Transportes
p. Primas de seguros 235,47
g. Servicios bancarios 308,77
r.  Publicidad, propaganda y relaciones publicas 174,00
S.  Suministros 1.317,52
t.  Tributos -138,15
u. Perdidas por créditos incobrables derivados de la actividad
v. Ofras pérdidas de gestion corriente 737,30
Amortizacion de inmovilizado 1.421,16

Gastos financieros
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Diferencias de cambio

Adquisicion de inmovilizado

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD 73.016,94

FINANCIACION IMPORTE

Cuotas de asociados 13.799,55

Prestaciones de servicios de la actividad (incluido cuotas de usuarios)?® || 16.840,00

Ingresos ordinarios de la actividad mercantil®*

Rentas y otros ingresos derivados del patrimonio

Ingresos con origen en la Administracion Publica®®

d. Contratos con el sector publico

e. Subvenciones 44.021,07

f. Conciertos

Otros ingresos del sector privado

d. Subvenciones 3.000,00

e. Donacionesy legados

f. Otros 694.83

FINANCIACION TOTAL DE LA ACTIVIDAD 78.355,45

I. Beneficiarios/as de la actividad

NUmero total de beneficiarios/as:

146

Clases de beneficiarios/as:

Este programa se ha dirigido a todas las personas con Esclerosis Multiple de la Region de Murcia, atendiendo también a
otras personas con patologias neurolégicas diversas (Esclerosis Lateral Amiotréfica -ELA-, paralisis cerebral, personas
afectadas de poliomielitis, diversos tipos de ataxia, siringomielia, etc) que carecen de asociacion de referencia en su
entorno.

Requisitos exigidos para ostentar la condicion de beneficiario/a:?

En AMDEM no existe ningln requisito previo para acceder a los servicios que ofrecemos, salvo tener diagnosticada la
patologia que debamos atender. Cuando una persona ha acudido o llamado al centro, interesada en cualquier servicio,
la administrativa ha canalizado la primera demanda, y el paso previo por el Servicio de Atencién Social ha sido el que ha
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establecido las pautas de acceso al resto de servicios de la entidad, como los Servicios de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional, o el Servicio de Psicologia y Estimulacién Cognitiva, todos ellos coordinados entre si.

Grado de atencién que reciben los beneficiarios/as:

La atencién que reciben nuestros usuarios en este programa es completa, es decir, individualizada y totalmente centrada
en el paciente, pudiendo asegurar que el grado de atencion es del 100%. Las profesionales que componen los servicios
de fisioterapia y terapia ocupacional se dedican exclusivamente a su paciente en toda la sesi6n y llevan un control
exhausto de la programacion de la misma, realizando los controles pertinentes para la correcta evaluacion de la
progresion del paciente.

J. Resultados obtenidos y grado de cumplimiento

Resultados obtenidos con la realizacion de la actividad:

La consecucion de los objetivos marcados ha sido muy dificil en 2020. EI COVID-19 ha truncado la vida de todas las
personas que formamos parte de la asociacion, y por tanto también del funcionamiento de la entidad tal y como lo
conocemos. Nos hemos visto obligados a cambiar la forma de trabajo y adaptarnos a las circunstancias para poder ofrecer
los servicios de fisioterapia y terapia ocupacional con la maxima calidad posible; y pese a ello, la vuelta a la atencion
presencial supuso una readaptacion del trabajo puesto que hubo que readaptar objetivos para la gran mayoria de
pacientes debido a las secuelas del confinamiento.

Evaluar las mejorias alcanzadas dentro del mundo de la Esclerosis Mdltiple es una labor dificil por la complejidad de la
propia enfermedad, que afecta a cada individuo de un modo distinto, y con mayor motivo tras la experiencia protagonizada
en 2020.

Desde la entidad se ha trabajado afanosamente para cumplir todos los objetivos propuestos, y lo conseguido ha sido:

- Mejora / mantenimiento de la calidad de vida de la persona con EM y familia.
- Mejora en las relaciones personales.
- Mayor capacidad para afrontar la Esclerosis Mdltiple.
- Mayor capacidad para resolver problemas y adaptarse a la situacion fisica.
- Mayor autocontrol personal.
- Adquisicién de pautas de actuacién y reeducacién del afectado para prevenir y/o evitar una degeneracion fisica aguda,
gracias a las cuales, en general:
- El paciente es capaz ahora de diversificar la gama de movimientos y ha adquirido rangos de movimientos mas amplios.
- La calidad del movimiento se ha visto mejorada.
- Se ha reducido la necesidad de apoyo de tercera persona en las actividades cotidianas de autocuidado.
- Se ha mejorado la coordinacién muscular de los afectados.
- En la exploracién fisioterapéutica se advierten menos deformidades.
- El paciente es capaz ahora de realizar mayor nimero de repeticiones de un ejercicio.
- El paciente puede realizar movimientos mas complejos, finos y precisos.
- El paciente es capaz de mantener distintas posiciones corporales.
- El paciente ha aumentado su autonomia en la marcha.
- El paciente es capaz de mantenerse sentado y/o en bipedestacién durante mas tiempo.
- El paciente ha mejorado su capacidad de mantener posturas antigravitatorias.
- El paciente ha visto mejorada la respiracion abdémino-diafragmatica.
- El paciente es capaz de mantenerse mas tiempo realizando ejercicio fisico.

- Consecucion de la maxima independencia funcional mediante el entrenamiento en las actividades de la vida diaria.
- Mejora de la condicién fisica aumentando las capacidades funcionales del usuario, ayudando a mejorar la autoimagen
y estima del usuario.

- Mantenimiento/mejora del equilibrio estéatico y/o dinamico.

- Mantenimiento/mejora de las destrezas motoras y praxicas.

- Mantenimiento/mejora de la funcion manual y/o manipulativa.

- Mejora de las respuestas a estimulos sensitivos.

- Mejora de la consciencia y del tono postural en sedestacion y bipedestacion.

- Reducir la necesidad de apoyo del cuidador en las actividades cotidianas de autocuidado.

- Aumentar el grado de resistencia a un ejercicio medido con el nimero de repeticiones.

- Mantenimiento de las habilidades motoras gruesas.

- Desarrollar/mantener las pinzas finas de la mano.

Grado o nivel de cumplimiento de los fines estatutarios:

Nuestros estatutos establecen ocho fines para la entidad, cumpliendo el programa con los mismos a través de las tareas
que realizan los profesionales que lo forman en el desarrollo diario de sus funciones, por lo que el grado de cumplimiento
de los fines estatuarios es del 100%.
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5. INFORMACION GENERAL SOBRE MEDIOS DE LA ASOCIACION?’
A. Medios Personales?®

e Personal asalariado Fijo

Ndmero

medio?® Tipo de contrato® Categoria o cualificacion profesional®
1 502 Administrativa

1 189 Trabajadora Social Sanitaria

1 502 Neuropsicéloga

05 289 Desarrollador web

2 189, 289 Fisioterapeutas

e Personal asalariado No Fijo

Ndmero

medio® Tipo de contrato® Categoria o cualificacion profesional®
0'58 402 Terapeuta Ocupacional

0°33 402 Fisioterapeuta

e Profesionales con contrato de arrendamiento de servicios

Numero
medio® Caracteristicas de los profesionales y naturaleza de los servicios prestados a la entidad

e Voluntariado

Numero
medio®® Actividades en las que participan
10 Campafias de Sensibilizacién

B. Medios materiales

e Centros o establecimientos de la entidad

NUmero Titularidad o relacién juridica Localizaciéon
1 Propiedad Calle Antonio de Ulloa N°4, bajo. 30.007 Murcia
1 Alquiler Calle Antonio de Ulloa N°8, bajo. 30.007 Murcia

Caracteristicas

1.- Local en bajo de 81 m2, que dispone de salon, tres despachos y un aseo. Todo el local esta adaptado, es accesible desde
el exterior y es utilizado en exclusiva por la Asociacion Murciana de Esclerosis Mdltiple. Sede polivalente.
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2.- Local en bajo de 160 m2, que dispone de 4 despachos, sala de juntas, sala de rehabilitacién con vestuario, y un aseo. Todo
el local estd adaptado, es accesible desde el exterior y es utilizado en exclusiva por la Asociacion Murciana de Esclerosis
Mdltiple. Sede principal de AMDEM.

Sendos locales se encuentran ubicados en la misma calle, a escasos metros uno del otro, lo que permite utilizar ambos para el
trabajo diario de AMDEM. Su localizacién resulta bastante propicia para la entidad puesto que encontramos buen acceso para
las personas que vienen de fuera de Murcia capital, y a su vez estamos mejor conectados con las personas que residen en
Murcia, gracias al tranvia (cuya parada se encuentra ubicada a poco mas de 300 metros), y las paradas de autobus de linea en
calles muy préximas. Nos situamos en una zona peatonal, con aparcamientos reservados a personas con discapacidad (a 30
metros del local nimero 1 y en la propia puerta del local nimero2), en una zona bastante tranquila, de buen acceso, y facil
localizacion.

e Equipamiento

Numero Equipamiento y vehiculos Localizacién/identificacion
8 Mobiliario de oficina (mesas, sillas, teléfonos || Todos los materiales se encuentran en los locales
estanterias...). de AMDEM, tanto en la sede principal donde se

ofrecen los servicios como en la sede polivalente.
Material de Papeleria (archivadores, folios,

8 boligrafos, grapadoras, etc...).

) Equipamiento informéatico.

1 Impresora Multifuncion Olivetti.

1 Teléfono centralita

1 Material de Fisioterapia: Espejo de reeducacion, 2

Dyn Air, Barras paralelas, 2 colchonetas, 2 médulos-
espalderas, Camilla eléctrica de Bobath, 2 Camillas
hidraulicas, Plano inclinado, Grda para
transferencias, 2 sillas de ruedas, Cold pack (2
unidades), Rampa y escalera de ejercicios, 3 cufias
y 2 rulos, Cross Tape, Thera-band, 2 Bosu, 6
Miniband, 2 Trx, Ventosa de pera de goma, Agujas
de puncioén seca, Ultrasonido y Gel de ultrasonido,
Aceite sélido para masaje, Electroestimulador
Compex, Cabezal de masaje, Set de poleas,
Espirémetro, Biombo, Sonda vesical, Aparato
pedaleador activo y pasivo, MotoMed, Wii Fit,
Juegos de mancuernas de diferentes pesos, 1 step,
Juegos de sacos lastrados de diferentes pesos,
Pelota de ejercicios terapéuticos tipo cacahuete,
Material diverso para manipulacion manual (pelotas,
aros, tacos de madera, masilla rep putty, etc.),
Material diverso para el trabajo de la propiocepcion y
el equilibrio (media pelota erizo, airex balance beam,
plato inestable, ergo ball, 2 pelotas Bobath de
distintos tamafios, etc). Material GYMDEM: camilla
fija, bicicleta estatica, ventosa de aspiracion, balén
medicinal, esterillas, step, escalera sueca /
espaldera, foam roller, wall-ball, cojines de equilibrio,
juego de mancuernas, entrenador de suspension
(tipo TRX) y soporte, battle rope, suelo tipo
colchoneta para gimnasio, pulsioximetro, bandas
elasticas de distintos tipos

Material de Psicologia y Estimulacién Cognitiva: test
de valoracion psicolégica, test de valoracion
1 neuropsicoldgica, tablet con apps de entrenamiento
cognitivo, programa informatico brain trainer Ill, boop
it, simon, master mind, abaco, fichas de estimulacién
cognitiva, sensor 6culo-manual, rotuladores/lapices
de colores, baraja de cartas espafiola y juego de
cartas UNO, plataforma online NeuronUp®.

1 Material de Terapia Ocupacional: Masilla
terapéutica, pelotas diferentes tamafios, pinzas
diferentes durezas/tamafio, cuerdas, hilo, lana,
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pajitas, gomas elasticas grande/pequefia, goma eva,
celo, insertables grande/pequefio, arroz, lentejas,
cepillos diferentes durezas, puzzle, libro de ejercicios
manuales, tapones, guantes con velcro, velcro,
camisa, bayeta, lapices, boligrafos, botella, vasos,
palitos madera, tornillos plasticos, depresor lingual,
algodon, botes diferentes tamafios, plato, cubiertos,
plastilina, mantel antideslizante, clips, aguja, pluma,
fichas carton redonda, conos grandes/medianos,
anillas metalicas, cajas cartén, antifaz, picas, tubo
cartén, pizarra, piezas tamafios goma eva, bolitas
madera, canicas, empujadores hockey, discos
hockey, bolitas bunchems, beads mini, tablero beads
mini, tablero con piezas desplazables

C. Subvenciones publicas®’

Origen Importe Aplicacion
COMUNIDAD AUTONOMA 38.101 PROGRAMA AT. PSICOSOCIAL
SERVICIO MURCIANO DE SALUD 8.500 PROG. REHAB. FISICA
FUNCIONAL
SERVICIO MURCIANO DE SALUD 5.932,82
PROG. REHAB. FISICA
COMUNIDAD AUTONOMA 22.659 FUNCIONAL
BANKIA 2000 PROG. REHAB. FISICA
FUNCIONAL
COMUNIDAD AUTONOMA 3.370,79
AMBOS SERVICIOS AMDEM

6. RETRIBUCIONES DE LA JUNTA DIRECTIVA

A. En el desempefio de sus funciones:

Concepto® Origen®® Importe
Presidenta 0°00 €
Vicepresidenta 000 €
Secretario 0700 €
Tesorero 0°00 €
Vocales 0700 €
B. Por funciones distintas a las ejercidas como miembro de la Junta Directiva
Puesto de trabajo Habilitacién estatutaria® Importe

7. ORGANIZACION DE LOS DISTINTOS SERVICIOS, CENTROS O FUNCIONES EN QUE SE
DIVERSIFICA LA ACTIVIDAD DE LA ENTIDAD
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ASAMBLEA GENERAL |

DE SOCIOS
l

PONSABLE DE C.
LUCIA MOSCOSORUIZ

FISICA Y FUNCIONAT.

| Servicio de Atencion Social Servicio de Fisioterapia
Servicio de Psicologia y Servicio de Terapia
Estimulacion Cognitiva Ocupacional
Administracion

La Asociacion Murciana de Esclerosis Mdltiple se rige a nivel interno por sus Estatutos y por el Reglamento de Régimen Interno.
El mayor 6rgano de representacion de AMDEM es la Asamblea General, compuesta por la totalidad de sus socios.

Estatutariamente AMDEM esta regida y administrada por la Junta Directiva, compuesta por Presidenta, Vicepresidenta,
Secretario, Tesorero y varios Vocales.

Los usuarios de AMDEM participan activamente en la asociacion pues son ellos los que hacen que funcione, ya que son
consumidores de informacion y servicios en todo lo relacionado con los aspectos que les preocupa sobre la enfermedad.

AMDEM trabaja coordinada con gran variedad de instituciones publicas y privadas tanto de la regién como del resto de la
geografia espafiola. Participamos activamente con la Asociacion Espafiola de Esclerosis Mdltiple, que trabaja de forma
coordinada con asociaciones de toda Espafia dirigidas a personas diagnosticadas de Esclerosis Miiltiple, ademas de con la
Federacion de Asociaciones de Personas con Discapacidad Fisica y/u Organica de la Region de Murcia, y otras entidades de
nuestra comunidad.

AMDEM permanece abierta con el siguiente horario: lunes y jueves: 08:00 — 19:00, martes, miércoles y viernes 08:00 16:00 h.
A excepcion de la época estival, en la que la jornada laboral es continua de 8:00 a 15:00 h.

No establecemos ningln requisito previo a cumplir por los usuarios para poder acceder a los distintos servicios y programas
gue ofrecemos, salvo el tener diagnosticada la enfermedad o ser familiar de alguna persona con EM, ELA o alguna otra patologia
gue tenga cabida en nuestros servicios. Del mismo modo, no exigimos estar asociados a la entidad, ya que nuestra meta es
gue todas aquellas personas que lo necesiten tengan un lugar donde acudir a plantear sus dudas o consultas de cualquier tipo,
para entre todos intentar conseguir la mayor calidad de vida posible.

Se atendera igualmente a cualquier persona que demande cualquier tipo de informacién en la entidad (bien porque sea
estudiante, bien porque necesite conocer la enfermedad por algin motivo en concreto...).

Con respecto a la organizacion de las distintas actividades que se realizan, se planifican de forma coordinada entre las distintas
profesionales del centro y la junta directiva, a través de las reuniones de equipo.
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Firma de la Memoria por los miembros de la Junta directiva u 6rgano de
representacion de la entidad

Nombre y Apellidos Cargo Firma
R. Isabel Caravaca Espin Presidenta
Francisca Merofio Bernal Vicepresidenta
José Antonio Lopez Crespo Secretario
Rogelio Noguera Pérez Tesorero
Lucrecia Sanchez Barba Vocal
Mateo Mateos Hernandez Vocal
Ana Torrente Reche Vocal
José Luis Benito Monclus Vocal
Emilio Cano Candel Vocal
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NOTAS PARA CUMPLIMENTACION DE LA MEMORIA DE ACTIVIDADES.

! Se elaborarda una memoria de actividades por ejercicio econémico, que no podra exceder de doce
meses. Se indicara el afio a que corresponde y, en caso de que no sea coincidente con el afio natural,
se recogeran las fechas de inicio y de cierre del gjercicio.

2 Se indicaréa la Ley que regula el régimen de constitucién e inscripcion de la entidad.

3 Registro de Asociaciones donde se encuentre inscrita la entidad, indicando la Administracién Publica
(Estado o Comunidad Auténoma) y el Departamento correspondiente (Ministerio o Consejeria) al que
esta adscrito el Registro de Asociaciones.

4 La fecha de inscripcion del acuerdo de constitucion en el Registro de Asociaciones.
5 Fines principales de la entidad de acuerdo con sus Estatutos.

6 Se indicara el numero total de socios/as, personas fisicas y/o juridicas, en la fecha de cierre del
ejercicio

7 Se indicara la naturaleza de cada una de las personas juridicas asociadas (por ejemplo, asociaciones
civiles, organizaciones empresariales y sindicales, entidades religiosas, clubes deportivos, fundaciones,
sociedades andnimas, colegios profesionales, Administraciones Publicas u otras).

8 La entidad cumplimentara una ficha por cada actividad realizada. La ficha comprendera la totalidad
de los contenidos del apartado 4 de la Memoria.

9 Denominacion de la actividad, que debera diferenciarse de los servicios y actuaciones que forman
parte de la misma, si los hubiere. A modo de ejemplo, la realizacién de “Centro de dia” se identificara
como actividad mientras que la prestacion de “asistencia psicolégica” o “logopedia” como servicios de
dicha actividad. De la misma forma, “Proyecto en Mali” constituye la actividad y la “urbanizacion del

barrio X” o “construcciéon de una escuela” las actuaciones vinculadas a la misma.

10 Enumeracion de los servicios o actuaciones comprendidos dentro de la actividad, de acuerdo con lo
explicado en la nota 9.

11 Explicacion sucinta del contenido de la actividad y su relacion con los servicios o actuaciones en ella
incluidos, si los hubiere.

2 Relacion numérica del personal asignado a cada actividad, entendida en los términos de la nota 9.
En los supuestos en que el personal desempefie funciones en varias actividades se prorrateara su
numero entre todas ellas.

13 Costes totales asignados a la actividad, incluidos los generados por los servicios de la misma. Los
conceptos que puedan imputarse a varias actividades, por ejemplo “tributos” o “amortizacion de
inmovilizado” deberan prorratearse entre todas ellas.

¥ En lo referente a las prestaciones de servicios se contabilizaran los ingresos por transacciones, con
salida o entrega de servicios objeto de trafico de la entidad, mediante precio.

Con respecto a las cuotas de usuarios se contabilizaran las cantidades percibidas en concepto de
participacion en el coste de la actividad propia de la entidad. Por ejemplo: cuota por participacion en
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congresos o0 cursos, asi como las derivadas de entregas de bienes, prestaciones sociales o
asistenciales.

55 Ingresos por transacciones, con salida o entrega de bienes objeto de trafico de la entidad, mediante
precio.
16 Se diferenciara el origen de los ingresos de acuerdo con los subindices a), b) y c).

17 Se indicaran los requisitos exigidos por la asociacién para el acceso a sus servicios, incluidas las
condiciones econdmicas establecidas en cada uno de los distintos servicios prestados

8 Denominacion de la actividad, que debera diferenciarse de los servicios y actuaciones que forman
parte de la misma, si los hubiere. A modo de ejemplo, la realizaciéon de “Centro de dia” se identificara
como actividad mientras que la prestacion de “asistencia psicoldgica” o “logopedia” como servicios de
dicha actividad. De la misma forma, “Proyecto en Mali” constituye la actividad y la “urbanizacién del
barrio X” 0 “construccion de una escuela” las actuaciones vinculadas a la misma.

1% Enumeracién de los servicios o actuaciones comprendidos dentro de la actividad, de acuerdo con lo
explicado en la nota 9.

20 Explicacién sucinta del contenido de la actividad y su relacion con los servicios o actuaciones en ella
incluidos, si los hubiere.

21 Relacion numérica del personal asignado a cada actividad, entendida en los términos de la nota 9.
En los supuestos en que el personal desempefie funciones en varias actividades se prorrateard su
ndmero entre todas ellas.

22 Costes totales asignados a la actividad, incluidos los generados por los servicios de la misma. Los
conceptos que puedan imputarse a varias actividades, por ejemplo “tributos” o “amortizacién de
inmovilizado” deberan prorratearse entre todas ellas.

2 En lo referente a las prestaciones de servicios se contabilizaran los ingresos por transacciones, con
salida o entrega de servicios objeto de trafico de la entidad, mediante precio.

Con respecto a las cuotas de usuarios se contabilizaran las cantidades percibidas en concepto de
participacién en el coste de la actividad propia de la entidad. Por ejemplo: cuota por participaciéon en
congresos 0 cursos, asi como las derivadas de entregas de bienes, prestaciones sociales o
asistenciales.

24 Ingresos por transacciones, con salida o entrega de bienes objeto de trafico de la entidad, mediante
precio.
% Se diferenciara el origen de los ingresos de acuerdo con los subindices a), b) y c).

% Se indicaran los requisitos exigidos por la asociacion para el acceso a sus servicios, incluidas las
condiciones econdmicas establecidas en cada uno de los distintos servicios prestados

27 Este apartado comprende todos los medios con los que cuenta la entidad, englobando tanto los
destinados a actividades como los destinados al mantenimiento de la estructura asociativa.

28 personal total con el que cuenta la entidad. Tanto el destinado a actividades y proyectos, como el
asignado a labores administrativas y de gestion de la estructura asociativa.

2% para calcular el numero medio de personal fijo hay que tener en cuenta los siguientes criterios:

a) Si en el afio no ha habido importantes movimientos de la plantilla, indique aqui la suma media de los
fijos al principio y a fin del ejercicio.

b) Si ha habido movimientos, calcule la suma de la plantilla en cada uno de los meses del afio y divida
por doce.

c¢) Si hubo regulacién temporal de empleo o de jornada laboral, el personal afectado debe incluirse
como personal fijo, pero sdlo en la proporcién que corresponda a la fraccion del afio o jornada del afio
efectivamente trabajada.
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30 Se indicaran las claves de “tipos de contrato” empleadas en la cumplimentacion de los documentos
TC-2.

31 Se indicara el grupo de cotizacién, asi como el epigrafe correspondiente a la tarifa de accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales empleado en la cumplimentacién de los documentos TC-2.

32 Ppara calcular el personal no fijo medio, se sumara el total de semanas que han trabajado los/las
empleados/as no fijos y se dividira entre 52 semanas.

También se puede hacer esta operacion equivalente a la anterior: n® medio de personas contratadas =
n° medio de semanas trabajadas / 52.

33 Se indicaran las claves de “tipos de contrato” empleadas en la cumplimentacion de los documentos
TC-2.

34 Se indicara el grupo de cotizacién, asi como el epigrafe correspondiente a la tarifa de accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales empleado en la cumplimentacion de los documentos TC-2.

35 Se indicara el nimero medio de profesionales externos que han prestado servicios a la asociacion.

36 En este apartado se seguirdn los mismos criterios utilizados en el calculo del personal asalariado no
fijo.

37 Se desglosaran todas y cada una de las subvenciones publicas devengadas durante el ejercicio,
indicando el importe y caracteristicas de las mismas. Se indicard, asimismo, el organismo
subvencionador (descendiendo a nivel de Direccion General), asi como las actividades a que se
destinan y, en su caso, las condiciones a que estan sujetas.

38 Cargo que ocupa dentro de la Junta Directiva.

% Se indicara la naturaleza privada de los fondos con cargo a los cuales se perciben las retribuciones,
tales como cuotas de socios o0 usuarios, ventas, patrocinios, donaciones u otros conceptos similares.

40 Se indicara el articulo de los Estatutos de la entidad que habilita al ejercicio de funciones distintas a
las ejercidas como miembro de la Junta Directiva.
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