Generalitat de Catalunya
Departament de Benestar i Familia
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REUNITS

D'una banda 'Honorable consellera de Benestar i Familia, senyora Anna
Simé i Castello,

| de I'altra, el senyor Vicens Vicente, en |la seva condicié de president de
'Associacié Catalana de Recursos Assistencials (ACRA), el senyor Feliu
Sucarrats, en la seva condicié de president de la Unié Catalana
d’Hospitals {UCH), el senyor Josep Abelld, en la seva condicid de
president del Consorci Hospitalari de Catalunya (CHC), la senyora
Assumpcié Ros, en la seva condicié de presidenta de la Federacid
d’Entitats sense Afany de Lucre per la Tercera Edat (FEATE), Sor Ana
Maria Lander, en la seva condicidé de vice-presidenta de I'Associacio de
Centres Sociosanitaris Catolics de Catalunya (C.SS.C.C.), la senyora
Dolors LLovet, en la seva condicio de secretaria d’Accidé Socioecondmica
de la Comissié Obrera Nacional de Catalunya (CONC) i la senyora
Carme Simarro, en la seva condicié de secretaria de Politiques de Dona i
igualtat de la Unid General de Treballadors de Catalunya (UGT).

EXPOSEN

1. Que comparteixen la necessitat d’aconseguir un acord amb el sector
que possibiliti la seguretat i estabilitat al llarg del 2006 i 2007. Aquest
acord tindra un caracter transitori mentre s'acaba de configurar
legislativament el sistema de serveis socials de Catalunya i I'atenci¢ a les
persones dependents i amb necessitat de suport a 'autonomia. El proper
protocol haura de configurar el sistema d’'atencié definitiu i més garantista
per a tots els actors del sector que s’adeqli a la realitat actual de les
persones grans i que superi la percepcio de “model esgotat” amb
F'objectiu d'aconseguir un model basat en una xarxa d’utilitzacié publica
d'atencid residencial per a la gent gran de Catalunya.

J “wo-2, Que aquest acord és la resultant de tot un procés de desplegament

de recursos d'atencio a la gent gran que s'inicia amb uns pactes signats
el 14 d'octubre de 1999 entre I'lCASS | ACRA, FEATE i CSSCC i que es
recullen en els documents de “model d’atencié a les persones grans en
residéncies assistides. A aquests pactes va seguir la signatura del
Protocof per a la millora de la qualitat i del finangcament del programa de
suport a lacolliment residencial el 12 de juliol de 2001 per part de
representants de les entitats anteriorment esmentades, juntament amb la
UGT [ la CONC.

3. Que en aquest Protfocol s'establien els seglients objectius operatius
que mantenen avui la seva vigencia:



¢ Una major garantia de la proteccié dels drets dels usuaris dels
serveis.

« Garantir homogeneitat en la qualitat assistencial que es presta
amb independéncia de quin sigui el tipus de productor del
servei (public o privat).

o Una milora global del sector en general i de l'atencio
residencial en particular.

¢ Una major professionalitzacié del sector.

* La sistematitzacid de la metodologia assistencial incorporant
com a elements essencials el treball interdisciplinari i 'atencié
continuada, integral i personalitzada.

4. Que aquest Protocol ha contribuit a assolir uns nivells de qualitat i
quantitat de recursos residencials dins uns sistema d'utilitzacié pablica on
ha estat possible, a més, la col-laboracié entre entitats privades
d'iniciativa social i d'iniciativa mercantil juntament amb les
administracions publiques, especialment i pel que fa a aquest acord, amb
el Departament de Benestar i Familia de la Generalitat de Catalunya.

5. Tanmateix, pero, i en un entorn d'atencié a la gent gran dinamic, cal
seguir avangant vers uns sistema d'utilitzacié publica que assoleixi
majors garanties pels seus usuaris, les seves famiiies, els proveidors de
serveis i les mateixes administracions publiques. Aquest aveng haura de
comptar amb tot un seguit d'aspectes determinants per a aqguest nou
sistema que cal tenir molt present:

e La realitat de [lenveliment i el de les persones amb
dependéncies i llurs families a Catalunya.

e La programaci¢ territorial dels serveis socials especialitzats per
a gent gran del 2on i 3r nivell de |la xarxa basica de serveis
socials de responsabilitat publica 2004-2007.

o La Llei de Serveis Socials de Catalunya, actualment en tramit
en el Parlament.

e El paradigma de la dependéncia en atencio a les persones.

« L'Avantprojecte de Llei de Promocidé de I'autonomia personal i
atenci¢ a les persones dependents.

» La creacid de 'Agéncia Catalana de la Dependéncia (avui el
ProDep) que ha de consolidar una nova dinamica pel que fa a
la integracioé de serveis adrecats a la gent gran i les persones
amb dependéncies (serveis de salut i serveis socials) amb
base territorial.

» La participacio i la interlocucié amb tots els agents del sector.
o L'estudiiinvestigacié.

Per tot aixo,

ACORDEN



1. Objecte

L'objecte d’aquest protocol és establir els criteris d’actuacid i el
financament, per part de 'CASS, dels serveis d’'acolliment residencial i
serveis d'acolliment diim de centres de dia per a gent gran de
Catalunya, pels exercicis 2006 i 2007 a través de la xarxa d'utilitzacié
/7 publica dels serveis residencials per a la gent gran de Catalunya, amb la
finalitat de garantir un alt nivell de qualitat en [l'atencio.

2. Nivells assistencials

Mentre que esta pendent I'aprovacidé de la Llei Estatal d’atencié a les
situacions de Dependéncia i de promocié de 'autonomia personal, i el
conseguent desplegament del seu sistema d’atencié que podra modificar
els nivells de dependéncia establerts actualment, es mantenen els nivells
assistencials en funcié de les necessitats d’atencié de la persona gran
derivada de la dependéncia fisica /o psiquica i també social que
presenta: baixa, mitja i alta intensitat d'atencio.

Aquesta classificacié es realitza dtilitzant FOMG  (Orientacié
Multidimensional Gerontologica), d’acord amb el seglient detall:

e Baixa intensitat d’atencio:

Intensitat d’atencié directa entre 1% h. i 172 h. dia, que implica
una ratio de professionals d’atencié directa entre el 0,25 i el 0,30.

L sense deméncia o afectacié lleu i baixa dependéncia.
(test de Pfeiffer 26 i AVD < 50 i 215)

o Mitjana intensitat d’atencio:

\ Intensitat d'atencio directe 172 h i 2h. Dia que implica una ratio de

\, ' professionals d'atencid directe entre el 0,30 i el 0,40.

\r@\ b sense demeéncia o afectacio lleu i mitjana dependéncia.
RN (test de Pfeiffer 26 | AVD < 75| > 50)

& afectaci6 cognitiva meoderada i baixa dependéncia.

(test Pfeiffer< 6 > 21 AVD = 5012 15)
s Alta intensitat d’atencio:

Intensitat d'afectacié directa entre 2h. i 2 2 h. dia, que implica una
ratio d’atencio directa entre el 0,40 i el 0,50.

% afectacio cognitiva greu i alta dependencia.
(test Pfeiffer < 21 AVD > 75).
% deméncia greu | dependéncia baixa o  mitja.

(test Pfeiffer= 2 i AVD <7512 15.




& dependeéncia alta i sense afectacié cognitiva 0 amb afectacié

cognitiva lleu o0 moderada, | alta dependencia.
(test de Pfeiffer > 21 AVD > 75)
& deméncia moderada [ dependéncia mitja.

(AVD = 751 >50 i test de Pfeiffer = 6 i >2)

Quadre resum d’assignacio de grups d’intensitat d’atencié

Dependéncia = Baixa Mitja Alta

[ deméncia (15-50) (51-75) {76-100)
Lleu (8-10) Baixa Mitia Alta

Moderada (3-5) Mitja Alta Aita
Greu (0-2) Alta Alta Alta

Dependencia social:

Pel que fa a les entitats proveidores de serveis residencials que
atenen a persones que, (sense presentar una dependéncia fisica
o psicologica, ni alteracions cognitives, ni alteracions de conducta
derivades de malaltia mental /o drogodependencies, presentin
una dependeéncia social i no poden ser ateses al seu domicili i que,
per tant actualment) resten fora del sistema, podran, en el marc
. del Pla d'Inclusié Social, rebre suport econdmic per a proveir
aquesta atencio mitjangant el modul economic de llar residencia
aplicat a cadascun/a dels usuaris/es atesos. Es a dir; 780,71 €

De manera excepcional | mentre s'articula un accés normalitzat al
sistema d’aquestes persones després de reconéixer el nombre i el
cost de la seva atencid, aquest suport economic es fara mitjancant
la convocatdria de subvencions a entitats un cop presentats els
justificants corresponents a les persones ateses.



3. Requeriments de professionals

La dedicacid dels professionals pels anys 2006 i 2007 sera, segons el
quadre comparatiu:

; Hores fanys / usuari ANY 2005 ANYS 20061 2007
.
Categoria Niveil baix | Nivell mig | Nivell al Nivell baix | Nivell mig | Nivell ait
/
p / Grup Gerocultor 400 440 580 420 450 580
AY
" | Grup sanitari *: 54 105 115 54 105 115
- Metge/essa 0 10 10 0 10 10
- Diplomats
infermeria 37 60 70 37 60 70
- Fisioterapeuta 17 35 35 17 35 35
Grup social: 34 56 68 34 56 68
. - Treballador/a social { 17 17 17 17 17 17
- Psicoleg/loga 0 17 17 0 17 17
~Terapeuta
ocupacional 0 5 17 0 5 17
- Educador social 17 17 17 17 17 17
iy
Total hores/any 488 601 763 508 611 763
Ratio atencid directa | 0,27 0,33 0,42 0,28 0,34 0,42
o * En el grup sanitari I, dins del comput de les hores any, resta inclosa la figura i

dedicaci6 del responsable higiénicosanitari.

Sera obligat l'acompliment del total global d'hores previst pels anys
2006 i 2007.




Tanmateix es fara seguint el plantejament seglent:

o Considerant que els professionals dels establiments
residencials els podem agrupar en el grup de gerocultors/res,
grup sanitari (metge/essa, diplomat/da en infermeria |
fisioterapeuta) i en grup social (treballador/a social,
psicoleg/loga, terapeuta ocupacional i educador/a social-
animador/a social)

S'estableix un minim d’hores de cobertura del 75% per a cada
grup (no per a cada perfil professional). La resta dhores
s'adrecaran a l'atencié directa preferentment mitjangant els
gerocultors/res amb un import equivalent. En cap cas aixd ha
de suposar reduccic del niUmero d’hores global ni de ratios de
personal, tal i com s’assenyala a l'inici d'aquest apartat, si més
no, tot el contrari, permetra linterés de les parts en la
formalitzacio de contractes a jornada complerta o a més
dedicacio, en la mesura de les necessitats del centre. Les parts
es comprometen a garantir I'estabilitat laboral en funcié de
'ocupacio del centre, sens perjudici de la potestat organitzativa
i directiva de 'empresa legalment establerta.

Pel que fa als professionals, especialment els gerocultors/res,
durant la vigéncia d’aguest Acord es contribuira a garantir la
seva formacio.

Calcul de la ratio de professionals:

a) El calcul de la ratio s'obtindra considerant la capacitat reat
ocupada del centre de 'any anterior i els professionals contractats al
llarg de l'any.

b) La ratio exigida sera la mitja ponderada en funcio del nivell
d’intensitat d'atencio de les persones grans ateses pel programa
d'acoliment. Sera exigible per totes les places ocupades com

“mwresidéncia assistida estimant gque les persones usuaries no ateses

pel programa conserven la mateixa ponderacid de nivells d’intensitat

d'atencid.

Tanmateix, per a les persones usuaries no ateses pel programa, els
centres podran optar entre aplicar I'establert en el paragraf anterior
o realitzar amb aquestes persones usuaries les corresponents
valoracions com si fossin residents de places col-laboradores, i en
funcié d'aquests resultats, calcular la ratio de personal global del
centre. Aquest métode escollit és el que s'utilitzara en les
successives justificacions del compliment de ratios.

c) Quan un establiment presenti sollicitud per ser centre
col-laborador per estar acreditat per atendre persones dels diferents




nivells d’atencid, I'establiment haura d’adquirir el compromis de tenir
les ratios de la taula seglent, a mesura que es produeixin els
ingressos de les persones usuaries. lgualment, s’inclouran
aquestes condicions en les condicions técniques d’adjudicacio per
als centres concertats.

Nivell d’atencid

Any 2006

Any 2007

Baixa intensitat

At Directa: 0,28
At. Indirecta: 0,12

At. Directa: 0,28
At. Indirecta: 0,12

Mitja intensitat

At. Directa: 0,34

At. Directa: 0,34

[\“ Al Indirecta 0,12 At Indirecta: 0,12
N
AN
f AN Alta intensitat At. Directa: 0,42 At. Directa: 0,42
o X At. Indirecta: 0,12 At. Indirecta: 0,12
.} k\é d) Els centres facilitaran a ''CASS la informacio corresponent per
5 tal de facilitar-ne el control, amb la periodicitat, el format i el suport

que 'ICASS determini.

4. Finangament de I'acolliment residencial i centres de dia

Aquest acord tindra vigéncia per I'any 2006 i pel 2007 i comporta un
increment sobre el finangament de les places per a cadascun dels tres
nivells de dependencia a partir dels imports pagats el 2005:

o 2006= 9%

o 2007=9%




Aquests increments ja incorporen 'augment de I'lPC corresponent a cada
exercici.

Es creara un grup o comissié de treball format per les organitzacions
empresarials i sindicals signants que es constituira en un termini maxim
d'un mes, a partir de la signatura del present acord, encarregat d’elaborar
una proposta adrecada al Departament de Benestar i Familia sobre
mesures de millora de les condicions de treball dels treballadors/res
concernits que sigui compatible amb increments de tarifes superiors a les
proposades en el present acord.

Aquesta politica de millora de les condicions de treball del personal tindra
a veure amb aspectes concrets com: la classificacio professional, les

retribucions, la conciliaci6 de la vida laboral i la personal, la
racionalitzacio d’horaris, la formacid, tan professional com continuada, la
implantacié i la utilitzacié de millores técniques i tecnoldgiques,

equipament i tecnologia adequada en l'atencid de la gent gran, la
prevencid de riscos i la proteccié de la salut laboral, el suport psicologic i
emocional a la persona curadora, entre altres.

Abans de que 'Administracié tanqui els pressupostos de l'any 2007, el
Departament de Benestar i Familia estudiara la possibilitat d'incrementar,
per 'any 2007, el 9% d'augment establert en aquest acord.

Places d’estades temporals

El finangament anual corresponent als anys 2006 i 2007 seguira el
mateix régim economic i de requeriments que els dels centres
aqg}l-laboradors del programa de suport a I'acolliment residencial d’estades
permanents.

establiments residencials, sobre les tarifes de 'any 2005. Pel que fa al
2007, s’estudiaran els costos, podent arribar a uns increments superiors
al 9% segons nivells de dependéncia
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5.

Calcul de moduls per nivells de dependéncia i ratio de
professionals

Any
Increment 9% fncrement 9%

Nivels 2005 moduis (1) | 2008 moduls (1} | 2007

Raixa 0,27 directe 0,28 directe 0,28 directe
0.12 indirecte | 95.61 € 0.12 indirecte | 104,24 € 0.12 indirecte
106231 € 1.157,92 € 1.262,13 €

. 0,33 directe 0,34 directe .

Miga 012indirecte | 1,010 012 indirecte | 120,03 € 8’132 d'{ﬁgitfecte
1223 52 € : 1.333,64 € Y aes o7 e

Alta 0,42 directe 8’f§ ﬁ:;?fefte 0.42 directe
0,12 indirecte | 129,06 € 1:563 04 € 140,67 € 0,12 indirecte
1.433.08 € 563, 1.703,71 €

{1} Aguests preus ja incarporen A IPC corresponent a 'exercici

6.

Dedicacié anual dels professionals d’atencié directa

Les dedicacions anuals dels professionals s'acreditaran abans del 15 de
novembre els anys 2006 i 2007.
Es garantira la dedicacio minima exigida de professionals per a totes les
jornades de treball.

d’acolliment residencial

a)

S K:"*“wl\‘,?\b Disponibilitat i utilitzaci6 de places per part del programa

En formalitzar el conveni de col-laboracio, el centre indicara

el nombre de places que posa a disposicié del programa. En cap
cas sera inferior al 10% de la capacitat total registrada, ni posara a
disposicio del sistema menys de 5 places. En funcié del nivell
d'intensitat d'atencié dels usuaris atesos s’aplicara el financament
que rebra el centre per cada placa.

b) Els centres podran incrementar les places ofertades en

qualsevol moment i aguestes seran utilitzades o no utilitzades en
funcié de les necessitats de 'IlCASS.

10



¢} Els centres podran reduir de I'1 al 31 de gener de cada any el
nombre de places que volen dedicar al programa. En cap cas el
nombre de places ofertades sera inferior al 10% de la capacitat
{otal del centre ni inferior a 5 places, tal com s’ha assenyalat
anteriorment. Aixi mateix, les persones ateses ho continuaran sent
en les condicions del programa.

d) Les persones admeses al programa d'acolliment residencial
de I'ICASS podran situar-se en llista d’'espera de l'establiment
residencial que triin. El centre ocupara les vacants del programa
d'acolliment residencial seguint Pordre de llista establert. Si el
centre té ocupades totes les places que ha posat a disposicié del
programa i li és aprovada una subvencid a una persona
ingressada en contracte privat, el centre podra sol-licitar ampliar el
nombre de places que dedica al programa per tal que aquesta
persona pugui seguir en aquest establiment residencial, si és el
seu desig. Qualsevol altra discrepancia que pugui sorgir a partir
d’aquest suposit, s'haura de valorar des del Servei d’Atencid a les
Persones de cada Direccié de Serveis Territorials del Departament
de Benestar i Familia.

e) En el supdsit de no ocupacié per part de I''CASS de les
places disponibles en un termini de set dies des de la data de
comunicacio de disponibilitat per part del centre, aquest resta

~ facultat per ocupar-la de manera privada. Aquesta disponibilitat no
SRV comportara contraprestacié econdmica per part de I'lCASS. En
AN i% aquest cas I'lCASS podra, posteriorment, situar una persona en

f “\;5 llista d'espera gue ocupara la primera placa disponible que es
/k produeixi al centre sigui 0 no de les places ofertades al programa.

\ f)  Els centres s'obliguen a comunicar a 'ICASS, en el termini de

i 24 hores, els moviments que es produeixin en les places del

programa. En cas contrari, s'informara el Comité d'acreditacio

N d’'entitats col-laboradores (el funcionament de qual esta previst en

S == |Ordre de convocatdria d’'acreditacié d’entitats collaboradores,
) 7 gue té caracter anual) per actuar en conseqléncia

g} Les patronals i associacions del sector es comprometen a
col-laborar amb ['ICASS per assolir els creixements d'oferta
previstos pel Departament de Benestar i Familia.

8. Modificacio dels nivells d’intensitat d'atencio [
contraprestacions deis usuaris

Es podran modificar les valoracions del nivell de dependéncia al final de
cada trimestre, i 'efecte de la nova valoracié sera el dia 1 del trimestre
seglent.

11



9. Places en establiments concertats

El finangament anual corresponent als anys 2006 i 2007 seguira el
mateix régim econdmic i de requeriments que els dels centres
col-laboradors del programa de suport a 'acolliment residencial .

Es garantira que els centres amb places concertades restin subjectes a
allo disposat al Reial Decret Legislatiu 2/2000, de 16 de juny, pel qual
s'aprova el text refés de la llei de contractes de les Administracions
Publiques o el que el pugui substituir en un futur, als contractes
actualment vigents i a la normativa que li sigui d’aplicacio.

10. Contractes de Gestid de serveis publics

La millora en el financament prevista a t'apartat 4 d’aquest acord, sera
d’aplicacio a les places dels serveis de ''CASS vinculades a contractes
de gestid de serveis publics, bé sigui en régim de concessié o de concert,
i es fara en el marc del que preveu el Reial Decret Legislatiu 2/2000, de
16 de juny, pel qual s'aprova el text reféds de la Llei de Contractes de les
Administracions Publiques.

11. Reégim juridic

A El finangament de les places del programa de suport a l'acolliment
N residencial previst en aquest Acord, resta subjecte al régim juridic que
regula les subvencions, a les corresponents ileis de pressupostos anuals
I a les disponibilitats pressupostaries i, en el seu cas, a les autoritzacions
preceptives. D'altra banda les places derivades dels contractes de gestié
, | de serveis publics, en régim de concessioé o concert, resten subjectes al
¥ previst en el Reial Decret Legislatiu 2/2000, de 16 de juny, pel qual
s’aprova el text refés de la Llei de Contractes de les Administracions
Plbliques.

s !
//\ i?\ Caldra fer un treball de debat, participacié i consens amb tots els agents
&& encaminat vers:

/

i ’D‘ + Disposar d'una xarxa acreditada d'utilitzacid publica, és a dir

\ i formant part de la Xarxa d'Atencié Publica de Serveis Socials, que
doni garanties a tots els actors: usuaris, families, proveidors,

L/ administracions. En la linia que apunta la futura Llei de Serveis
: Socials de Catalunya.




Intel-ligible pels usuaris i llurs families, assumible pels proveidors,
gestionable per les administracions i acceptable pels
professionals del sector.

En clau territorial.

Que tingui en compte els nous escenaris demografics, legislatius,
organitzatius i financers propers.

Garantir que el finangament public cobreixi els costos de
produccic acceptables en el sector de serveis personals.

Els instruments que s'utilitzaran per a la realitzacié d’aquest treball seran
dues taules de coordinacié que estaran composades per les entitats
proveidores de serveis més representatives del sector en cada moment |
pels sindicats majoritaris. Es evident que, per la naturalesa dels temes a
tractar en agquests espais, s'escau un nivell d’interrelacidé entre aquestes

taules

que s’anira concretant a partir de les respectives dinamiques de

funcionament i necessitats.

A hores d’ara, ia composicid d'aquestes taules és la seglient;

La Taula Tecnica d’Atencié a la Gent Gran existent fins ara
amb la mateixa composicid actual:

ACRA,

FEATE,

CSSCC,

UCH,

CHC,

UGT de Catalunya

CONC

Representants de I''CASS: Director/a General, Subdirector/a
General d’Atencic a les Persones, Subdirector/a General de
Programacio, Subdirecto/ra General de Gestid de Recursos |
Cap del Servei d'Inspeccio i Registre i Coordinador/a Técnic
d'Atencio a les Persones Grans i a la Dependéncia.

Les seves funcions basiques al llarg del periode 2006-2007
seran:

I. Realitzar el seguiment dels acords inclosos en aguest
document pel que fa als aspectes estrictament assistencials.

L. Fer la proposta per a la implantacid a partir del 2008 d'un nou
model d’atencio.

Obviament, els treballs d’aquesta Taula Técnica tindran com a

referéncia especial els elements recollits en el punt cinqué de
[Exposicio.
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b. Es creara una Taula d'estudi de costos dels serveis a la gent
gran amb [a composicié seglient:

. ACRA,
. FEATE,
. CSSCC,
. UCH,

. CHC

. Representants del ICASS: Director/a General, Subdirector/a
General de Gestid de Recursos, Subdirector/a General de
Programacid i Avaluacio, Subdirector/a General d’Atencio a les
Persones i Coordinador/a Técnic d'Atencié a les Persones
grans i a la Dependencia.

Tindra la funcié basica de debatre i fer propostes al voltant dels
aspectes vinculats al cost i el financament de les places,
relacié administrativa per l'establiment del cost de les
mateixes, revisié de preus i altres aspectes financers.

Un del encarrecs d’aquesta Taula d’estudi de costos dels
serveis a la gent gran sera la realitzacio de l'estudi de costos
de l'atencié residencial i en centres de dia a les persones
grans.

> Tal com s’ha assenyalat anteriorment, els acords d’aquesta
Taula es comunicaran a la Taula Técnica.

~ "f"”:iif;:._..j_"Aquest Acord s'executara d'acord a l'aprovacié definitiva per part del

Govern de la Generalitat de les partides pluriennals referides, o en el seu
cas de la Llei de pressupostos de I'any corresponent.
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ANNEX |

Pel que fa a I'Agenda de treball de la Taula Técnica, s'identifiquen
actualment com a urgents el tractament dels temes segillents. Aquests
seran tractats segons l'ordre de prioritats acordat en la primera reunié
constitutiva d'aquesta Taula.

¢ Estudi sobre els resultats del funcionament de [Iatencié
residencial a les persones grans.

» Valorar les mesures gue garanteixin major estabilitat i facilitats
per a comptar amb determinats perfils professionals, aixi com
I'elaboracio de protocols especifics d'actuacié per a tos i
cadascun dels professionals, adequant-les en tot moment a
les necessitats de les persones grans ateses i en funcié de les

caracteristiques del servei o establiment.

» Preparacié d’'una central de resultats que pugui monitoritzar el
funcionament dels diferents establiments.

» Participacié en la configuracié de la futura Xarxa d'Atencid
Publica de Serveis Socials (XAPSS), en el marc de la futura
Llei de Serveis Socials i el futur Sistema Estatal de la
Dependencia. Nivells de vinculacié a la XAPSS en funcié de
necessitats d'atencié especialitzada i necessitats territorials.

" * Reconversid dels establiments residencials que es veuran
! limitats a acomplir amb els requeriments de la futura Xarxa de
! provisié acreditada.

» Establiment de les bases per a un Pla de Formacié Comu

LN adregat a tots els professionals de la XAPSS.

Voo ¢ Analisi per a la millora dels circuits d’accés dels usuaris als

_ diferents establiments.

SR ¢ Estudi sobre la diferenciacié de nivells de dependéncia en

o I'atencid a les persones grans usuaries dels centres de dia.

e Definicic del perfil professional del curador (actualment
denominat gerocultor, auxiliar, etc.) i de la seva acreditacié
formativa

» Revisid del procés administratiu i circuits de altes, baixes,
contractes, comunicacicns, etc. dels beneficiaris del programa
en relacio als establiments residencials

Pel que fa a 'Agenda de treball de la Taula d’estudi de costos dels
serveis a la gent gran, s’identifiquen actualment com a urgents el
tractament dels temes seglents. Aquests seran tractats segons l'ordre de
prioritats acordat en la primera reunié constitutiva d'aquesta Taula.

s Acord sobre les variables a considerar en el calcul de costos
de les places residencials.
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e Encarrec de 'estudi sobre els costos de les places residencials
i les places dels centres de dia per a gent gran.

¢ Estudi sobre el cost de les estades temporals.

e Definicid dels costos del perfil professional del curador
(actualment denominat gerocultor, auxiliar, etc.) i de la seva
acreditacid formativa
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I, en prova de conformitat, se signa el present document per octoplicat a

Barcelona,

T

Anna Simo i Castelld

Conselleta
Departanent de Benestar i Familia

M:Ca«a@/

Ana Maria Lander
Presidenta C.8S.CC.

P
L
. ¥

Feliu Sucarrats

President UCH

Dolors Llovet

Comissit Obrera Nacional
de Catalunya

Vicens Vicente
President d’ACRA

Assumcio Ros
Presidenta FEATE

Josep Abelld
President CHC

Cafme Simarro
UGT Catalunya
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