L’ Associacio Intercomarcal de Consells de la Gent Gran de comarques i municipis de Girona, entitat
on hi ha representacié 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’aplicacié de la Llei de Dependéncia
com de la manca de places residencials a la nostra vegueria, ha considerat adient fer una analisi de la
situacid, basat en dades 1 xifres oficials.

Considerem del tot necessari fer arribar aquest document a les administracions del Govern que tenen
potestat en aquestes matéries, aixi com, a grups parlamentaris, entitats, politics... per tal de fer palesa
la nostra preocupaci6 pel que representa de patiment a les families aquest incompliment de la llei, que

no deixa de ser un maltractament institucional, davant els col-lectius més vulnerables.

Cal tenir una visi6é de futur amplia pel repte que representa el creixement demografic i treballar en
aquest sentit. No hi ha temps.

Per tot, aixo,

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

corresponents, delegat del Govern i els respectius directors territorials.

Girona, 20 de gener de 2024 Fi rmado por ***7216**

MANUEL SERRAS (R
****9065*) el dia
26/ 01/ 2025 con un
certificado emtido

Hble. president de la Generalitat de Catalunya s
P Y por AC Representaci 6n

Hble. consellera de Drets Socials.

Director General d’Accié Civica i Comunitaria
Director General d’Autonomia Personal i Discapacitat.
Director General de Serveis Socials

Director General de Provisio de Serveis.

Delegat del Govern a Girona.

Director Territorial de Drets Socials a Girona.

A tots els grups parlamentaris.



ASSOCIACIO INTERCOMARCAL DE CONSELLS
DE LA GENT GRAN DE COMARQUES |
MUNICIPIS DE GIRONA

ANALITZEM:

LES PRESTACIONS I TERMINIS DE LA LLEI DE DEPENDENCIA

LES PLACES I NOUS MODELS DE RESIDENCIALS.



“Més de 103.000 catalans han mort en les llistes d’espera de la Llei de dependéncia
des del 2017”

“L’espera per a la resolucié de la dependéncia segueix a I’al¢a a Girona”

“La falta de plazas geriatricas se agudiza. Espana tiene 1340 camas disponibles por
cada 10.000 octogenario.

“Gent dependent greu: sense lloc a les residéncies ni atencié domiciliaria.
“Fins a quatre anys d’espera per a entrar en una residéncia geriatrica”
“Anar al lavabo es converteix en un luxe”

“Hi ha gerontofobia: Molts creuen que la gent gran molesta”

“Les companyies tripliquen el preu de I'assegurancga 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 son, a titol d’exemple, alguns dels titulars dels mitjans de comunicacié d’aquests
ultims mesos, basats en dades oficials i en casos reals que ens fan palesa, una vegada
darrere l'altra, la greu situaci6 de desproteccié de les persones grans dependents i
vulnerables a qui els cal accedir a alguna prestacié de serveis socials a Catalunya: Drets
contemplats en la Llei de Dependéncia, cures, ingrés a geriatrics...

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

1. Un maltractament institucional, no sols no es respecten els terminis contemplats en
la mateixa Llei de Dependéncia sind que sén superats amb escreix.
2. Una discriminacio per edat. (edatisme)

Es cert que també han sortit noticies positives:

A Lloret s’ha posat la primera pedra d’un nou geriatric 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. Monica Martinez, ha anunciat
que en els anys vinents es crearan 6000 places més a tot Catalunya.

Davant d’aquesta situacié I'Associacié Intercomarcal de Consells de la Gent Gran de
comarques i municipis de Girona, fem una analisi de la situacid amb propostes i demandes
al govern, partits politics 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’esta gestant.



ANALITZEM:

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

Per aix0, analitzem alhora la situacio de la dependéncia i els centre residencials perque I'un
va consecutiu a l'altra. Si partim d’una llei de dependéncia amb un sistema de prestacié de
cures domiciliaria efica¢ 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 aix0, és necessaria una llei de dependéncia eficient i suficient econdmicament, aixi 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 DEPENDENCIA:
Situacio actual:

14 de desembre de 2006. Llei 19/2006 d’atencié a la dependéncia i a 'autonomia personal.
(18 anys)

R.D. 675/202. Es regulen les prestacions del sistema per l'autonomia i I'atencié de la
Dependéncia.

Per tant, tot i que hi ha avengos, continuem davant d’uns procediments burocratics, unes
prestacions insuficients i llargs terminis d’espera, tant per la resolucié de grau com per les
prestacions del pla individual d’atencio.

Els entramats burocratics 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 resolucio del
grau de dependeéncia i una altra resolucié per la prestacié o servei que se li concedeix, tan
llarg és el termini que quan s’arriba al final en molts casos ja cal tornar a comencar per la
revisio.

Ranquing per comunitats autonomes: 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 resolucié. Algunes comarques de
Girona siguin les més perjudicades (240 dies) d’'una forma inexplicable, que s’esta fent
malament? Qué estan fent en altres comarques, que nosaltres no fem? (Valleés Occidental
73 dies).
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GRAFICO 12. ELABORACION IMSERSD:. FUENTE DE DATOS: ESTADISTICA DEL SIEAAD



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

Personas fallecidas pendientes de resolucicn de grado v resolucion de prestacion
{1 enerode 2017 al 30 de noviembre 2024)
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GRAFICO 14, ELABCRACICN PROPLA. FUENTE: IMSERSO. DAT 05 SISAAD.

PERSONAS FALLECIDAS EN LA LISTA DE ESPERA

enera 2007 - noviembre 2020 *

PERSDNAS FALLECIDAS:

PERSDMASFALLECIDAS FERSOMNAS FALLE
- P ENDENTEDE .
PENDEENTEDE GRADD . EN LISTA DE ESPER)
PRESTACION | LivBO)

2

| Cataiufa 30013

| Andalucia 7047

| Comundtat Valenciana 12 RDE

{Madrid 159

|Canarias 14201

|Pak Vasco 3.045

| Castilla - La Mancha 6.753

|Extremadura 5.720

| g B.#47

|Castilla y Ladn 104853

|Aaturias 6.969

| Murcia 5.118

| Balears, llles 3.534 3% R Lt 1.425 L%
| Galicla B3IR 054 5719 2158 6557 LM
|Cantabria 423 A% 3262 L% 3684 0¥
|Roja,La A0 B 25840 L3 198D 0.8
Navarra 253 Ba% 1832 A% 1084 5%
|Ceuta y Melilla 263 2% [a Gi% 501 o,

155.780 133,152 3RB.932

**Fuente de los datos IMSERSD -SISAAD del 1 de enero de 2017 a 30 de noviembre de 2024

TABLA L ELABORACION PROPLA. FUENTE: IMSERSD. DATOS SISAAD



Gasto plblico [€ por habitante en 2024 por CCAA

*ICO 22. ELABORACION PROPIA. FUENTE: DATOS SISAAD, MODELO DE COSTES DEL OBSERVATORIO Y DATOS DE POBLACION
DEPENDIENTE DEL PLAN DE CHOQUE PARA LA DEPENDENCIA.

/ . Comunidades Autdnomas han visto reducida la financiacion estatal de la dependencia en
[\ 1 6 2023 por haber certificado en 2022 un gasto inferior a la media 20-21. Estas Comunidades
~— recibieron menos cantidad de la que les hubiese correspondido si no hubiesen recortado sus
presupuestos en afios anteriores: Catalufia (-25,7M.€), Castilla y Le6n (-25ME€), Extremadura

(-12,1ME€), C. Valenciana (-9,1M€), Murcia (-2,3M€) y Aragén (-1,5ME).

Fons d’informacié: Informe de XVIII aniversario Ley Dependencia de la Associacién 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 pressupostaries. (25,7 milions menys que l'any 2023)

També s’observa que a mesura que ’Administracié Estatal finangca un percentatge més alt
les comunitats el redueixen en la mateixa proporcié, amb la qual cosa dificilment el sistema
de dependéncia podra atendre amb solvéncia les necessitats d’ara i de 'imminent repte
demografic d’envelliment dels anys que venen.

Calen reformes urgents per una igualtat territorial tant a 'ambit estatal com de la comunitat:
Pressupostaria, de terminis, de valoracions, simplificar processos i flexibilitat del servei.



PLACES | NOUS MODELS RESIDENCIALS:

Model residencial actual.

1. Durant I'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)

Diagnostic

Nombre de places RGG(*) financades publica

41.610
Nombre de places RGG financades pablicament durant el 2023 44.918
Increment de finangament de places RGG el 2023 respecte del 2022 3.308
Increment en percentatge 7.95%
Ratio de places RGG amb ﬁnan;amen: del DSO(**) sobre poblacid de 65 anys 0 mes 44 1%
amb grau Il i lll de dependéncia, incicent-hi ia lista despera ‘
Ratio de places RGG amb financament del DSO sobre pobiadio general per cada 2,9%
100 persanes

Places RGG creades durant el 2023 per tipologia

Increment de places via convenis interadministratius 530
Increment de places via ampliacé de conceris 372
Convocatoria plblica (¥+%) 656
Increment de places de prestacio economica vinculada (PEV) 2.748

{*) RGG: residencia de gant gran

de proveir durant el 2024, de manera que no
sinclouene

Cal afegir que ces extingides.

1/4

Variacia anual (%) del nembre de places en residéncies per a la gent gran. Catalunya, 1993-2023
10,0

1988 1095 1997 1859 2001 2003 2005 2007 2000 2001 2013

Font- Departament de Drets Sacialy. Registre dEstablments Sociat.

L ¢

Darrera actualitzacié: 22 de juliol de 2024,



4. NECESSITATS | PROJECCIONS DE PLACES
4.1. GENT GRAN

Serveis d'atencié residencial per a gent gran (2030 i 2040)

4.1.1.1 Previsié d'increment de places

2024 Projeccié 2030 f Projeccié 2040
Poblacid Places per [; Projeccié
actual cada 100 2040 Proposta
pe— 0 Toapces B e - Lo yendlconi
graull | fide 2518 ) popiacis de c:r':';’,'z:'l'ﬂ { F imésamb 20242040 30T ¢!
dependéncia referéncia =2 grau i)
(L} (3) 4 e d depend
At Pirineu © 1.276 504 42,71% 5 1.687 304 808  47,89% | 2.087 457 961  46,05%
Barcelona 69460  27.085  43,01% 1.567 82771 11539 38604 46.64% | 102480 18812 45877 44.77%
amp de Tarragona 5.954 3056  53.91% 149 7.758 800 3856  49,70% | 10100 1565  4.621  4575%
Catalunya Central 6,580 3205  52,05% 154 8.086 846 4051  50,10% | 10.152 1449 4,654  4584%
Girana 10487 4060  42,41% 374 13244 2113 6473 4661% | 16782 3518  7.578  45,18%
Lieida 6.657 3042 48.70% 412 8.068 782 3824 47,39% | 10107 1417 4458 44,12%
Penedés 8.259 2573 45,18% 145 8502 1337 3910  4551% | 11.441 2474 5047  44,11%
Terres de 'Ebre 4,659 1413 33,11% 10 5523 1.023 2438  44,12% | 6650  1.521 2934  44,12%
Catalunya 111341 44918 44,12% 2816 | 135.728 18744  63.662 46,90% | 169.798 31211 76128  44,84%

Del 2024 al 2040 es preveu incrementar en 31.211 places residencials per a gent gran a Catalunya

1. Segons dades 2022 IDESCAT i fonts propies.

2. Places el desembrm del 2023, Font; RESES.

3. Ratio: places per cada 100 parsones antre 65 anys | més amb grau 11 lll de dependéncia | amb |a llista d'espera incomporada.

4. A partir de Fons Mext Generation i Places de Provisio,

5. Tatal places financades DSO a 2030 amb |2 proposta dincrement incorporada

B. Inclou I'Aran 1
* Plaga sempre fa r aplaga id ial amb 1t del DSO (places concertades, col-laboradores, prapies) | incloent-hi les PEV.

Grafiques extretes del Departament de Drets Socials.
Nombre de places:

Amb aquesta grafica queda palesa la manca de places residencials pel mateix departament
de Drets Socials, segons “informe preliminar per a la planificacio territorial dels serveis
socials especialitzats d’atencié residencial i diirna a Catalunya, (2030-2040)” presentat el
juny de 2024 per I'anterior govern de la Generalitat.

A aix0 cal afegir, a curt termini, d’'un increment molt gran de la demanda provocada per la
pressid6 demografica de les noves generacions que pressionara sobre la ja de per si
insuficient oferta.

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

Sera necessari construir centres nous i aqui hi ha d’haver la implicacid de totes les
administracions publiques (estatal, autonomica, local..) que hauran de prendre decisions
amb certa urgéncia perqué si no el problema sera molt greu.

Condicions:

Cal fer una reflexidé sobre les condicions de la majoria dels centres geriatrics que tenim i els
seus models de funcionament, que els fa realment molt poc atractius, sén models antiquats,
depriments, massificats, amb horaris rigids, 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’inspecci6?



Tot plegat, entre altres coses, per una escassa dotacié de personal, mal pagada i poc
formada que per molta bona voluntat, no els permet fer altra cosa i amb uns criteris de
gestié que prioritzen economia i beneficis empresarials, perqué estem parlant que la majoria
son “negocis” privats i no serveis publics.

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

“Resolucion de 28 de julio de 2022, de la Secretaria de Estado de Derechos Sociales, por la
que se publica el Acuerdo del Consejo Territorial de Servicios Sociales y del Sistema para la
Autonomia y Atencién a la Dependencia, sobre criterios comunes de acreditacion y calidad
de los centros y servicios del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia.
Titols IV i V”

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

El compliment d’aquesta Resolucié han de comportar una millora del model dels vells
geriatrics, millores que son absolutament necessaries per a la qualitat de vida dels seus
usuaris:

Millora de les ratios de personal, I'atencidé sanitaria, la inspeccid dels serveis (i el regim
sancionador respectiu), la gestié de les residéncies publiques, I'emplacament i la grandaria
dels centres, la capacitat de les habitacions, les unitats de convivéncia, les relacions amb
I'ambit familiar i la importancia del professional de referéncia, juntament amb el Pla Personal
d’Atencié (PIAl) Caldra veure amb quin ritme, quina intensitat i amb quines ganes ho
apliquen als diferents centres geriatrics i la conseqliiéncia negativa que les adaptacions
obliguin a reduir el nombre de places disponibles (per exemple per poder disposar
d’habitacions individuals) el que agreujaria la pressié 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 institucid geriatrica, en funci® de com sigui el domicili, si t¢ moltes barreres
arquitectoniques (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.

Son espai privats amb serveis comuns per facilitar, si cal, totes les feines doméstiques
(bugaderia, neteja, menjar, ..) també la relaci6 amb altres usuaris, amb un servei de
consergeria permanent.

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



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

Sense cap dubte, opinem que cal la recuperacié d’iniciatives com I'esmentada que va
presentar I'anterior govern i que, per una banda, serviria per alleugerir la pressié de les
listes d’espera i, per altra banda, la creacié d’'una bossa d’habitatges de lloguer per la gent
jove.

Futur immediat nou model cures i residencial.

Els poders publics tenen la responsabilitat en la cura de les persones en situacié de
dependéncia, garantir que rebin una atencié suficient i de qualitat i també que les persones
cuidadores de I'ambit familiar no perdin unes minimes condicions de qualitat de vida.

En aquest sentit, el 12 de juny de 2024 el Consell de Ministres va aprovar “L’estratégia
estatal de cures”. Aquest projecte es marca com a objectiu per al 2030 I'erradicacio de les
macros residéncies, reformar I'organitzacioé 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 residéncies 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

< EL Consejo de Ministros aprueba la Estrategia estatal «Hacia un nuevo modelo de cuidados en la comunidad: un
proceso de desinstitucionalizacion»

12 - 86 - 2024
El Consejo de Ministros de 11 de junio de 2824, ha aprobado la nueva Estrategia estalal «Hacia un nuevo modelo de cuidados en La comunidad: un proceso de desinstitucionalizacions, que
engloba el periodo 2024-2030 y que va a fomentar los cuidados a domicilio para personas mayores y personas con di dad que sean i asi como para las personas sin

hogar y mencres migrantes.

El objetivo es ofrecer una altermnativa centrada en las personas, mediante servicios personalizados y de pequefia escala, en entornos comunitarios de proximidad, reforzando la asistencia a domicilio, la

teleasistencia o los centros de dia. También se pretende mejorar las condiciones laborales y salariales del personal que trabaja en cuidados a domicilio y en residencias.

La estrategia tendrd una dotacion econdmica inicial que supera los 1,380 millones de euros (1.323471.816 €) y estara financiada por recursos provenientes de los Fondos Estructurales de la
Unién Europea, en particular el Fondo Social Europeo Plus (FSE+) y por fondos del Mecanismo de Recuperacion y Resiliencia, a través del Plan de Recuperacion, Transiormacion y Resiliencia (PRTR),

habiendo programado para ello operaciones vinculadas a p de insti izacion, de modernizacion de los servicios sociales y de desarrollo de una nueva economia de los
cuidados hasta 2627, tanto a nivel estatal como a nivel autonomico.

Los fondos para esta estrategia se destinardn en su mayor parte a las comunidades auténomas, para que puedan implementar este cambio de modelo, y la financiacion de los mismes se ird
complementando en los afios sucesives con un despliegue a traves de los Planes Operatives. Asi mismo, una parte de los fondos se inardn a fi iar los proy pilotos que se han

puesto en marcha por toda Espafia

Esta estrategia estatal es un compromiso y elemento central en el Compenente 22 del Plan de Recuperacién Transformacion y Resiliencia, que se divide en cinco ejes de actuacion y que
recoge un sistema de implementacion, seguimiento y evaluacion. Esto se hara posible con un plan de activacion que pretende agilizar y coordinar las actuaciones prioritarias en su primera etapa de
implementacion.

« FUENTE: La Moncloa, referencia del Consejo de Ministros del 11 de junio de 20240,
* Jueves 13 de junio de 2824: presentacién de la Estrategia estatal de cuidados en la sede central del Imserso en Madrid,

També esta contemplat aquest nou model en els objectius del “Pla estratégic de societat
longeva i vida plena” treballat I'any 2024 per la direccié general d’Accio Civica i Comunitaria,
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 gestioé d’aquests nous models ha d’estar sota una total transparéncia i gestié publica.

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

Per tot aixd, des de I'Associacié 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 creaci6 de la Direccié General de Gent Gran que va prometre I’'Hble. Sr. llla, 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
participacié 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
so6n imprescindibles com a canals de participacio i aglutinacié de necessitats i propostes.

Llei dependéncia:
A curt termini.
Informacié 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 resolucio de dret a prestacio.

L'incompliment d’aquests dos ultims 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 dependéncia s’ha
demostrat poc eficag i, per tant, cal equilibrar-la i complementar-la, alhora avancar cap a
nous models de desinstitucionalitzacio.



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 plaga publica a la vegueria de Girona, per comarques.
Funcionament dels serveis d’inspeccio, (dades de la vegueria)

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

Dels 1300 milions que I'Estat ha destinat a I'Estratégia estatal de cures” per financar a les

CCAA, quin import n’ha rebut Catalunya i a quin pla pilot es destinen? Quin compromis amb
I'estratégia hi ha?

A més llarg termini:

Treballar per la planificacié dels nous models d’habitatge pensats en I'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
institucionalitzacié.

Els nous models han de ser una llar independent, perd amb una visi® comunitaria on i
“anem a viure” i no on “ingressem”.

Nosaltres som persones grans, vosaltres sereu grans

i tots, en algun moment, necessitarem ser cuidats!

Fi rmado por ***7216** MANUEL
SERRAS (R ****9065*) el dia
26/ 01/ 2025 con un certificado
emtido por AC Representaci on

Girona, gener 2025

Hble. president de la Generalitat de Catalunya

Hble. consellera de Drets Socials.



Director General d’Accio Civica i Comunitaria
Director General d’Autonomia Personal i Discapacitat.
Director General de Serveis Socials

Director General de Provisio de Serveis.

Delegat del Govern a Girona.

Director Territorial de Drets Socials a Girona.

A tots els grups parlamentaris.

I A QUI CORRESPONGUI......

Correu electronic: cggigirona@amail.com



mailto:cggigirona@gmail.com

ANNEX:

RECULL NOTICIES DELS MITJANS DE COMUNICACIO.

Societat BARCELONA-5 gener 2025 2.00 h
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Mes de 103.000 catalans han mort en les
llistes d’espera de dependeéncia des del 201’

Nombre de morts en espera de resoldre el seu expedient de dependéncia

UBIKA

(1 gener de 2017 al 30 de novembre 2024)
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Més de 103.000 catalans han mort en les llistes d'espera de dependéncia des del 2017.

DDDIIE@E

ONA VILA -
103.055 cata |] ns 11 an mort, des del 2017, esperant que se’ls reconegués el grau de de-

pendéncia o es fes efectiva la prestacid corresponent, segons un informe de
I"Associacio Estatal de Directores i Gerents de Serveis Socials publicat a mitjans de
desembre pu‘ I"Observatori de la DLpuldinci 1 coincidint amb els 18 anys de I'apro-

e fnhiﬁﬂnf‘q)‘lTnﬁhfffﬁ??‘?d?ﬂa?'{ana st . Catalunya és la comunitat amb més morts
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La falta de plazas geriatricas se agudiza. Espana tiene 1.340 camas
disponibles en residencias por cada 10.000 octogenarios.

—
I 1
L ‘.Ill‘-.“‘
La falta de plazas geriat se agudiza |

SN

Fins a quatre anys d'espera per a entrar a una residéncia geriatrica
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Gent gran dependent greu: sense ]lqc.
a les residéncies ni atencio domiciliaria
Un informe revela que falten 35.000 places residencials per als més vulnerables

— CELESTELOPEZ
- Madrid

La falta de places a les residén-
cies de gent gran (i els preus) és
un dels problemes que afecten
més les families, especialment
les que tenen dependents greus
i grans dependents que han
d'esperar mesos | mesos per
aconseguir un centre. Malgrat

la poblacié gran no deixa
T’::@nmnr.letplxsalﬁm

per a dependents greus i grans
dependents en llista d'espera.

Ho indiquen des de |'Associa-
cié de Directores i Gerents de
Serveis Socials, que acaba de
publicar un informe que revela
que, amb les dades que ha publi-
cat 'Imserso, hi ha un re-
trocés del sector ial el
2023, tant en el nombre absolut
de places com en l'index de co-
bertura, que & ¢l més baix de to-
ta la série (des del 2010), asse-
nyala l'informe.

A del 2024, a
Espanya hi havia 305,065 places
residencials per a gent gran,
3.510 menys que I'any anterior.
Des del 2014 no s havia registrat
descens interanual en el

una gran necessitat al pais, per
Tincrement de poblacié d'edat

i en situacions de de-

ia i necessitat de cures
de llarga durada. Tot i aixd, el
déficit de places continua aug-
SA103 places per ariberala v
53.103 places per alari-
tio del 5%, I'Gltim any aquest dé-
ficit arriba a les 89.324. En
aquest moment, caldrien no
menys de 35.000 places resi-

(grau TID)",

explicael responsable d'aquesta

entitat, José Manuel Ramirez.
Aguesta associacid dona su-

Andalusia i el Pais
Valencia, les comunitats
amb déficit de places, i
CastellaiLled, onen
“sobren” més

portala politica de desinstituci-
litzarid

que
marxa el Ministeri de Drets So-
cials (atencid a la llar preferent-
ment), recorda que per a
d'atencio domiciliaria per part

g

Hm&hmm—m&wp-m*th

de les comunitats, | aixd no esti

L'ajuda a domicili es manté
practicament igual que I'any an-
terior. El 2023, aquest servei es
mantenia en una cobertura del
5,5%, només sis décimes més
que l'any previ a la pandémia.
D'altra banda, la mitjana d'ho-
res d'atencid | cures només arri-
ba a les 21,1 hores mensuals, el
mateix

res: les dones, indica l'informe.

Les comunitats amb més défi-
cit de places sén Andalusia i ls
Comunitat Valenciana, amb
35.8571 24.801, respectivament.
Entre totes dues suposen més
de les tres quartes parts del defi-
cit (67,9%). En canvi, en sis co-
munitats autonomes hi conti-
nua havent un excés de places,
entre les que destaca Castella i
Lled, amb 17.234. Navarra, Can-
tibria i La Rioja son les comuni-
;l:smb més equilibrien la ratio

places a gran de 65
Setfc'dl% places re-
mdl]sdemmsﬂnde&
nangament piblic, un total de
275.094, davant les 119.971 ex-
clusi privades. Aixo in-
clou places en centres publics,
places concertndes en centres
privais i places que es financen
amb la prestacié vinculada al

serveis
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“Hi ha gerontofobia: molts creuen que la gent gran
molesta”

2ya a Barcelona (Mané Espl

Duran-Pichrebent Ls vanguardla a ca
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Les companyies tripliquen el preu de I’asseguranca 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.

Irecclo Uenerdl a4 ASSegUrdrnces el LuiL,

Laureano Molins, cap del servei de cirurgia toracica de I'hospital
Clinic i del centre medic Teknon de Barcelona assegura que
sovint troba pacients angoixats perque temen perdre la
cobertura de la seva asseguranca privada i no poder accedir al
metge que els ha atés en la seva malaltia. “Si una persona ha
estat quaranta anys pagant quotes i generant beneficis a la
companyia, és increible que 'empresa pugui fer-la fora o
aplicar-li augments de primes abusius perqué no renovi la
polissa”, assegura. A parer seu, les companyies “que sén grans
grups que tenen enormes beneficis i patrimonis” haurien de
comprometre’s a no apujar les primes als de més de 65 anys més
que a altres clients, o nomes I'TPC.

Les associacions de gent gran demanen que
el Govern central sigui sensible i recuperi per
a ells la desgravacio fiscal



Lloret de Mar col-loca la primera pedra de la residéncia per a gent
gran per “fer front a I'’envelliment de la poblacid”

La consellera de Drets Socials ha assegurat que “el Govern esta compromes en agilitzar iniciatives com aquesta”

Diari de Girona

Mesures pel repte de I'envelliment

La consellera de Drets Socials i Inclusié, Ménica Martinez Bravo, ha
destacat que “el Govern és conscient que el repte de I'envelliment
requereix mesures”. En aquest sentit, ha destacat les mesures que
s'han posat en marxa: "Hem posat en marxa un pla de xoc per la
reduccio de les llistes d'espera a les valoracions de discapacitat i
dependencia, hem de ser més agils perqué la poblacio que ho
necessita pugui accedir abans a aquests serveis”; ha dit. | ha afegit:
“Tambeé ens hem compromes a crear 6.000 noves places en
residéncies i centres de dia a tot Catalunya®, a banda d'obrir una linia
de subvencions dotada amb cinc milions d'euros (ampliable a deu)
per a Ajuntament per la construccié o millora de residéncies per a
gent gran i centres de dia.



	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. 

