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CUESTIONARIO DE NECESIDADES Y PREFERENCIAS DE LOS/AS ENFERMOS/AS RENALES Y DE SUS FAMILIARES

Este cuestionario tiene como objetivo recoger datos sobre las necesidades y las preferencias de las personas que padecen una enfermedad renal y de sus familiares, con el fin de intentar mejorar su calidad vida. A la hora de rellenarlo, es conveniente que lo hagáis de forma conjunta entre todos los miembros de la familia que os veáis afectados por la situación, porque todos/as sois importantes. Os agradecemos mucho vuestra colaboración y os invitamos a contactar con nosotros si tenéis cualquier duda a la hora de rellenar el cuestionario o queréis hacer alguna consulta al respecto, a través del teléfono 964 228 363. 
Por favor, volved a remitir el cuestionario ya cumplimentado a ALCER Castalia o entregadlo en vuestro centro de diálisis.
Datos sobre la persona principal

Edad:


Sexo: □ Hombre
      □ Mujer
Población:

¿Conocía ALCER Castalia antes de recibir esta carta?:

¿Es socio/a de ALCER Castalia?:

Situación actual:   □ Prediálisis
   □ Diálisis
      □ Trasplante
    □ Familiar

Datos sobre las necesidades y preferencias
a.- ¿Cuáles de estos servicios, de los que ofrece la Asociación actualmente, consideras necesarios teniendo en cuenta tu situación?
· Atención social, información, orientación y asesoramiento sobre la enfermedad renal, las ayudas y los recursos existentes

· Atención psicológica

· Asesoría jurídica
· Orientación formativa y laboral
b.- ¿Cuáles de los servicios siguientes crees que podrías utilizar si funcionaran en la Asociación?

· Grupo de ayuda mutua e intercambio
· Asesoramiento nutricional y prescripción de dietas
· Respiro familiar
· Servicio de ayuda a domicilio: asistencial

· Servicio de ayuda a domicilio: apoyo escolar

· Acompañamiento en ambulancias a la ida y vuelta a diálisis

c.- ¿Qué otros servicios consideras necesarios e importantes para que se ofrezcan desde la Asociación?
_________________________________________________

_________________________________________________

_________________________________________________
_________________________________________________

d.- De las actividades siguientes, ¿en cuáles te gustaría participar si las organizara la Asociación?

· Charlas y conferencias sobre distintos aspectos relacionados con la enfermedad renal

· Taller de salud

· Taller de sexualidad

· Taller de habilidades sociales y personales

· Taller de relajación

· Taller de nutrición

· Taller de manualidades

· Risoterapia

· Musicoterapia

· Yoga

· Taller de búsqueda de empleo

· Excursiones y convivencias

· Otras: __________________________________________________________

A continuación, te dejamos un espacio para que nos escribas todo lo que consideres que puede hacernos mejorar como asociación que trabaja para los/as enfermos/as renales y sus familiares (sugerencias, críticas, propuestas, valoraciones…): _____________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Muchas gracias por tu colaboración!!!!!!!!

ALCER Castalia – Asociación de Lucha Contra las Enfermedades Renales
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