
 

L’Associació Intercomarcal de Consells de la Gent Gran de comarques i municipis de Girona,  entitat 
on hi ha representació dels diferents consells de la Gent Gran de la Vegueria de Girona. 

EXPOSA: 

Que davant les alarmants dades que ens arriben,  tant de retards d’aplicació de la Llei de Dependència 
com de la manca de places residencials a la nostra vegueria, ha considerat adient fer una anàlisi de la 
situació, basat en dades i xifres oficials. 

Considerem del tot necessari  fer arribar aquest document a les administracions del Govern que tenen 
potestat en aquestes matèries, així com, a grups parlamentaris, entitats, polítics… per tal de fer palesa 
la nostra preocupació pel que representa de patiment a les famílies aquest incompliment de la llei, que 
no deixa de ser un maltractament institucional, davant els col·lectius més vulnerables. 

Cal tenir una visió de futur àmplia pel repte que representa  el creixement demogràfic i treballar en 
aquest sentit. No hi ha temps. 

Per tot, això, 

DEMANEM: 

1. Que tingueu a bé l’acceptació i estudi d’aquest document i se’ns contestin les  peticions finals.  
2. Que es programi una trobada amb l’Hble. consellera de Drets Socials, director generals 

corresponents,  delegat del Govern i els respectius directors territorials. 

Girona, 20 de gener de 2024 

 
Hble. president de la Generalitat de Catalunya 

Hble. consellera de Drets Socials.  

Director General d’Acció Cívica i Comunitària 

Director General d’Autonomia Personal i Discapacitat. 

Director General de Serveis Socials 

Director General de Provisió de Serveis. 

Delegat del Govern a Girona. 

Director Territorial de Drets Socials a Girona.  

A tots els grups parlamentaris. 

Firmado por ***7216**
MANUEL SERRAS (R:
****9065*) el día
26/01/2025 con un
certificado emitido
por AC Representación



 

 

 

 

 

 

 

 
ANALITZEM: 

 

 

LES PRESTACIONS I TERMINIS DE LA LLEI DE DEPENDÈNCIA 

 

LES PLACES I NOUS MODELS DE RESIDENCIALS. 

  

 

 

 



<Més de 103.000 catalans han mort en les llistes d’espera de la Llei de dependència 
des del 2017= 

<L’espera per a la resolució de la dependència segueix a l’alça a Girona= 

<La falta de plazas geriàtricas se agudiza. España tiene 1340 camas disponibles por 
cada 10.000 octogenario. 

<Gent dependent greu: sense lloc a les residències ni atenció domiciliària.  

<Fins a quatre anys d’espera per a entrar en una residència geriàtrica= 

<Anar al lavabo es converteix en un luxe= 

<Hi ha gerontofòbia: Molts creuen que la gent gran molesta= 

<Les companyies tripliquen el preu de l’assegurança de salut als majors de 65 anys. 
De mitjana la seva quota mensual és 100 euros més alta que la d’un adult de 40 anys= 

<Assumim violacions de drets en la vellesa inacceptables a qualsevol altra edat= 

 

Aquests són, a títol d’exemple,  alguns dels titulars dels mitjans de comunicació d’aquests 
últims mesos, basats en dades oficials i en casos reals que ens fan palesa, una vegada 
darrere l'altra,  la greu situació de desprotecció de les persones grans dependents i 
vulnerables a qui els cal accedir a alguna prestació de serveis socials a Catalunya: Drets 
contemplats en la Llei de Dependència, cures, ingrés a geriàtrics… 

Per tant, ens trobem davant d'una clara vulneració de drets:  

1. Un maltractament institucional, no sols no es respecten els terminis contemplats en 
la mateixa Llei de Dependència sinó que són superats amb escreix. 

2. Una discriminació per edat. (edatisme) 

 

És cert que també han sortit notícies positives: 

A Lloret s’ha posat la primera pedra d’un nou geriàtric nou, 136 noves places, amb aquests 
nous criteris legals, per tant, més places i de més qualitat. 

La consellera de Drets Socials de la Generalitat, Hble. Sra. Mònica Martínez, ha anunciat 
que en els anys vinents es crearan 6000 places més a tot Catalunya. 

Davant d’aquesta situació l’Associació Intercomarcal de Consells de la Gent Gran de 
comarques i municipis de Girona, fem una anàlisi de la situació amb propostes i demandes 
al govern, partits polítics i a qui tingui la potestat de decidir cap a una urgent millora de les 
lleis i normatives vigent i agilitzar un canvi de models que s’embla que s’està gestant.  

 



ANALITZEM: 

Les persones grans volem envellir el màxim de temps possible al nostre domicili habitual,  
volem afrontar el deteriorament físic i cognitiu en el nostre entorn més proper, on 
generalment tenim les vivències de molts dels anys de la vida viscuda. 

Per això, analitzem alhora la situació de la dependència i els centre residencials perquè l’un 
va consecutiu a l’altra. Si partim d’una llei de dependència  amb un sistema de prestació de 
cures domiciliària eficaç les entrades als centres residencials serien a més llarg termini i 
també seria una eina de lluita contra els maltractaments a les persones grans.  

Per això, és necessària una llei de dependència eficient i suficient econòmicament, així com 
uns curts terminis d'ingrés als centres residencials amb  nous models que respectin els drets 
de les persones grans (autonomia, dignitat, respecte….) 

 

LLEI DE DEPENDÈNCIA: 

Situació actual: 

14 de desembre de 2006. Llei 19/2006 d’atenció a la dependència i a l’autonomia personal. 
(18 anys) 

R.D. 675/202. Es regulen les prestacions del sistema per l’autonomia i l’atenció de la 
Dependència. 

Per tant, tot i que hi ha avenços, continuem davant d’uns procediments burocràtics, unes 
prestacions insuficients i llargs terminis d’espera, tant per la resolució de grau com per les 
prestacions del pla individual d’atenció. 

Els entramats burocràtics de les administracions lluny de garantir els drets a les persones es 
converteix en un entrebanc ja que cal fer un procediment administratiu per la resolució del 
grau de dependència i una altra resolució per la prestació o servei que se li concedeix, tan 
llarg és el termini que quan s’arriba al final en molts casos ja cal tornar a començar per la 
revisió.  

Rànquing per comunitats autònomes: Catalunya molt per sota en percentatge de temps 
d’espera de la mitja nacional.  

Ens trobem també amb grans desequilibris territorials entre diferents CCAA d’Espanya i 
també entre territoris catalans en temps de terminis de resolució. Algunes comarques de 
Girona siguin les més perjudicades (240 dies) d’una forma inexplicable, que s’està fent 
malament? Què estan fent en altres comarques, que nosaltres no fem? (Vallès Occidental 
73 dies). 



 

 

 

 

 

 



Aquests alarmants i brutals endarreriments i incompliments comporten que moltes persones 
moren abans de poder-ne gaudir. Catalunya lidera el rànquing de persones mortes en 
procés d’espera  
 
 

 
 

 



 
 
 

 

 

Fons d’informació: Informe de XVIII aniversario Ley Dependencia de la Associación estatal de Directoras y 
gerentes de servicios sociales.  Dates departament de Drets Socials. 

 

 

A Catalunya: 

Despesa per habitant és inferior a la mitja nacional. 

Retallades pressupostàries. (25,7 milions menys que l'any 2023) 

També s’observa que a mesura que l’Administració Estatal finança un percentatge més alt 
les comunitats el redueixen en la mateixa proporció, amb la qual cosa difícilment el sistema 
de dependència podrà atendre amb solvència les necessitats d’ara i de l’imminent repte 
demogràfic d’envelliment dels anys que venen. 

Calen reformes urgents per una igualtat territorial tant a l’àmbit estatal com de la comunitat: 
Pressupostària, de terminis, de valoracions, simplificar processos i flexibilitat del servei. 

 



 

PLACES I NOUS MODELS RESIDENCIALS: 

Model residencial actual.  

1. Durant l'any 2023 n'ha creat més de 3.000 per a gent gran. 
2. El 2024 es crearan fins a  places 374 a la vegueria de Girona. (2816 a tot 

Catalunya) 

 

 



Gràfiques extretes del Departament de Drets Socials.  

Nombre de places: 

Amb aquesta gràfica queda palesa la manca de places residencials pel mateix departament 
de Drets Socials, segons <informe preliminar per a la planificació territorial dels serveis 
socials especialitzats d’atenció residencial i diürna a Catalunya, (2030-2040)= presentat el 
juny de 2024 per l’anterior govern de la Generalitat.  

A això cal afegir, a curt termini, d’un increment molt gran de la demanda provocada per la 
pressió demogràfica de les noves generacions que pressionarà sobre la ja de per si 
insuficient oferta.  

En algunes de les nostres comarques les llistes d’espera són de més de 4 anys. 

Serà necessari construir centres nous i aquí hi ha d’haver la implicació de totes les 
administracions públiques (estatal, autonòmica, local..) que hauran de prendre decisions 
amb certa urgència perquè si no el problema serà molt greu. 

Condicions: 

Cal fer una reflexió sobre les condicions de la majoria dels centres geriàtrics que tenim i els 
seus models de funcionament, que els fa realment molt poc atractius, són models antiquats, 
depriments,  massificats, amb horaris rígids, amb habitacions compartides, sense dret a la 
intimitat, durant el dia la majoria comparteixen una gran sala,  problemes per utilitzar els 
banys, etc.. Hi ha una manca d’inspecció?  



Tot plegat, entre altres coses, per una escassa dotació de personal,  mal pagada i poc 
formada que per molta bona voluntat, no els permet fer altra cosa i amb uns criteris de 
gestió que prioritzen economia i beneficis empresarials, perquè estem parlant que la majoria 
són <negocis= privats i no serveis públics. 

Una nova normativa legal estatal obliga a un tractament millor en els geriàtrics amb una 
data límit  en vigor és 31 de desembre de 2029.  

<Resolución de 28 de julio de 2022, de la Secretaría de Estado de Derechos Sociales, por la 
que se publica el Acuerdo del Consejo Territorial de Servicios Sociales y del Sistema para la 
Autonomía y Atención a la Dependencia, sobre criterios comunes de acreditación y calidad 
de los centros y servicios del Sistema para la Autonomía y Atención a la Dependencia. 
Títols IV i V” 

Segons consultes fetes a diferents àmbits, se’ns assegura que ben pocs són els centres 
residencials que han fet millores al respecte, o ben poques.  

El compliment d’aquesta Resolució han de comportar una millora del model dels vells 
geriàtrics, millores que són absolutament necessàries per a la qualitat de vida dels seus 
usuaris: 

Millora de les ràtios de personal, l’atenció sanitària, la inspecció dels serveis (i el règim 
sancionador respectiu), la gestió de les residències públiques, l’emplaçament i la grandària 
dels centres, la capacitat de les habitacions, les unitats de convivència, les relacions amb 
l’àmbit familiar i la importància del professional de referència, juntament amb el Pla Personal 
d’Atenció (PIAI)  Caldrà veure amb quin ritme, quina intensitat i amb quines ganes ho 
apliquen als diferents centres geriàtrics i la conseqüència negativa que les adaptacions 
obliguin a reduir el nombre de places disponibles (per exemple per poder disposar 
d’habitacions individuals) el que agreujaria la pressió sobre les llistes d’espera ja molt 
tensionades.  

 

Nous models residencials: Llars adaptades amb serveis comuns.  

Nous models d’habitatges: Residencies tutelades  (de moment totes privades). 

Una nova possibilitat, que pot ser atractiva per moltes persones, resolt alguns dels 
problemes i millora la qualitat de vida si ho comparem al que seria, ara mateix, un ingrés en 
una institució geriàtrica, en funció de com sigui el domicili, si té moltes barreres 
arquitectòniques (escales, desnivells,...) que ens dificultin la mobilitat, per exemple si ens 
calen uns caminadors, o si ens hem quedat sols i la solitud ens preocupa i ens neguiteja, o 
les feines de la casa ja se’ns fan molt feixugues. 

Són espai privats amb serveis comuns per facilitar, si cal,  totes les feines domèstiques 
(bugaderia, neteja, menjar, ..)  també la relació amb altres usuaris, amb un servei de 
consergeria permanent.  

En aquest sentit, l’anterior govern va presentar una iniciativa pública del Govern de la 
Generalitat de Catalunya, d’allotjaments amb serveis per a les persones grans que visquin 
en habitatges poc adaptats i que posin el seu habitatge a disposició de lloguer per a joves. 



Lamentablement, aquesta iniciativa sembla que s’ha frustrat i de moment el nou govern no 
l’impulsarà. 

Sense cap dubte, opinem que cal la recuperació d’iniciatives com l’esmentada  que va 
presentar l’anterior govern i que, per una banda, serviria per alleugerir la pressió de les 
llistes d’espera i, per altra banda,  la creació d’una bossa d’habitatges de lloguer per la gent 
jove. 

 

Futur immediat nou model cures i residencial. 

Els poders públics tenen la responsabilitat en la cura de les persones en situació de 
dependència, garantir que rebin una atenció suficient i de qualitat i també que les persones 
cuidadores de l’àmbit familiar no perdin unes mínimes condicions de qualitat de vida. 

En aquest sentit, el 12 de juny de 2024 el Consell de Ministres va aprovar <L’estratègia 
estatal de cures=. Aquest projecte es marca com a objectiu per al 2030 l’erradicació de les 
macros residències, reformar l’organització de les actuals i que cap persona dependent no 
hagi d’abandonar casa seva si no ho desitja, que puguin rebre les atencions al seu entorn. 
En cas que no sigui possible que les cures rebudes a les residències siguin respectuoses  
preservant intimitat i dret a decidir.  

https://estrategiadesinstitucionalizacion.gob.es/ 

https://estrategiadesinstitucionalizacion.gob.es/wp-content/uploads/2024/06/Estrategia-para-
nuevo-modelo-cuidados-en-la-comunidad.pdf 

 

 

 

També està contemplat aquest nou model en els objectius del <Pla estratègic de societat 
longeva i vida plena= treballat l'any 2024 per la direcció general d’Acció Cívica i Comunitària, 
Oficina de Gent Gran Activa de la Generalitat.  

https://estrategiadesinstitucionalizacion.gob.es/
https://estrategiadesinstitucionalizacion.gob.es/wp-content/uploads/2024/06/Estrategia-para-nuevo-modelo-cuidados-en-la-comunidad.pdf
https://estrategiadesinstitucionalizacion.gob.es/wp-content/uploads/2024/06/Estrategia-para-nuevo-modelo-cuidados-en-la-comunidad.pdf


Tota la gestió d’aquests nous models ha d’estar sota una total transparència i gestió pública.  

 

Massa interrogants, massa preguntes sense resposta que deixen un futur incert al 
col·lectiu més vulnerable: gent gran i dependent. 

Per tot això, des de l’Associació Intercomarcal de Consells de la Gent Gran de les 
comarques Gironines com a representants de la gent gran de totes les comarques de la 
vegueria de Girona. 

 

DEMANEM: 

La creació de la Direcció General de Gent Gran que va prometre l’Hble. Sr. Illa, president 
de la Generalitat (1/10/24) instrument imprescindible per atendre tots els fronts que tenim, 
Han passat més de tres mesos i res de res. 

Reestructurar i potenciar els consells de la gent gran necessitem que els canals de 
participació els consells de la gent gran: locals, comarcal, de vegueria i de Catalunya, 
funcionin i es dotin de mitjans, instruments i recursos per poder fer les seves funcions, 
necessitem que les respectives administracions es prenguin seriosament els consells que 
són imprescindibles com a canals de participació i aglutinació de necessitats i propostes.  

 

Llei dependència:  

A curt termini. 

Informació de quins objectius de millora hi ha per aquest 2025 

Quin pressupost s’inverteix per tal equilibrar amb la resta de territoris nacionals i mai per 
sota de la mitja estatal per habitant. 

Millora urgent de terminis, no podem permetre aquestes alarmants dades de defuncions 
abans de la resolució de dret a prestació.  

L’incompliment d’aquests dos últims punts els considerem un greu maltractament 
institucional envers un col·lectiu molt vulnerable.  

Dades de temps d’espera a la vegueria de Girona per comarques.  

 

A més llarg termini: 

Treballar per un nou model de cures, després de 18 anys de llei de dependència s’ha 
demostrat poc eficaç i, per tant, cal equilibrar-la i complementar-la, alhora avançar cap a 
nous models de desinstitucionalització. 

 



 

Centres residencials: 

Objectius 2025 de previsions de noves places (objectius 2040 desglossats per anys a la 
vegueria de Girona) 

Temps d’espera per aconseguir una plaça pública a la vegueria de Girona, per comarques.  

Funcionament  dels serveis d’inspecció, (dades de la vegueria) 

Plans pilots de nous models d’habitatges iniciats o per iniciar l’any 2025 

Dels 1300 milions que l’Estat ha destinat a l’Estratègia estatal de cures= per finançar a les 
CCAA, quin import n’ha rebut Catalunya i a quin pla pilot es destinen? Quin compromís amb 
l’estratègia hi ha? 

 

A més llarg termini: 

Treballar per la planificació dels nous models d’habitatge pensats en l’autonomia de les 
persones i en el total respecte a tots els seus drets (intimitat, autonomia, dignitat….) 

Treballar amb actuacions que permetin allargar el temps d’autonomia personal i endarrerir la 
institucionalització. 

Els nous models han de ser una llar independent, però amb una  visió comunitària on i 
<anem a viure= i no on <ingressem=. 

 

Nosaltres som persones grans, vosaltres sereu grans 

i tots, en algun moment, necessitarem ser cuidats! 

 
 

 

 

 

Girona, gener 2025 
 

 

 

Hble. president de la Generalitat de Catalunya 

Hble. consellera de Drets Socials.  

Firmado por ***7216** MANUEL
SERRAS (R: ****9065*) el día
26/01/2025 con un certificado
emitido por AC Representación



Director General d’Acció Cívica i Comunitària 

Director General d’Autonomia Personal i Discapacitat. 

Director General de Serveis Socials 

Director General de Provisió de Serveis. 

Delegat del Govern a Girona. 

Director Territorial de Drets Socials a Girona. 

A tots els grups parlamentaris. 

 
 

I A QUI CORRESPONGUI…… 

Correu electrònic: cggigirona@gmail.com 
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 ANNEX:    

 RECULL NOTÍCIES DELS MITJANS DE COMUNICACIÓ. 

 

 



 

 
 



  

 

 



 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



Les  companyies tripliquen el preu de l’assegurança de 
salut als  majors de 65 anys 

 De  mitjana, la seva quota mensual és 100 euros més alta que la d’un  
adult de 40 anys. 

 

 

 



 


	R.D. 675/202. Es regulen les prestacions del sistema per l’autonomia i l’atenció de la Dependència. 
	Per tant, tot i que hi ha avenços, continuem davant d’uns procediments burocràtics, unes prestacions insuficients i llargs terminis d’espera, tant per la resolució de grau com per les prestacions del pla individual d’atenció. 

