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INTRODUCCIO

La societat actual esta afrontant anys de canvi
i de transformacid, les administracions hauran
d'implementar politiques que puguin donar
resposta a les necessitats emergents de la ciu-
tadania.

La pressid assistencial provocada per canvis
en les estructures familiars, per un envelli-
ment i sobreenvelliment, per situacions de
dependeéencia i cronicitat, fa que molts cops
per donar-hi resposta s'impulsin politiques
amb caracter reactiu i amb forta carrega assis-
tencial i burocratica que l'allunyen de la seva
essencia.

Les formes de comunicar-nos han canviat, ens
estem transformant i adaptant continuament,
per tant els Serveis Socials també han d'adap-
tar els seu model de intervencid a aguesta so-
cietat canviant.

Tenim una societat en continua transformacio
digital que fa necessari I'adaptacié continua
del ciutada provocant en alguns estrats de la
societat una important bretxa digital.

Per tant, la proximitat en I'atencié a les perso-
nes ha de ser prioritari en les politiques socials
on els dispositius de base comunitaria han
de tenir un caracter central. Les dinamiques
d'assisténcia integrades s’han de definir des
d'aquesta proximitat i amb la col-laboracié del
lideratge comunitari.

La comunitat ha de tenir un paper fonamen-
tal, amb actuacions de caire preventiu i de
promocié d'un envelliment actiu i saludable,
en el cas de les persones grans i sobretot en
les persones amb criteris de fragilitat.

Per tant, les politigues publiques han de ser
capaces d'activar mecanismes que de forma
transversal, col-lectiva i compartida puguin
contribuir a la prevencio, la contencid o rever-
tir situacions de vulnerabilitat i de no inclusid,
recuperant i promovent el paradigma de la
cura i el suport mutu del nivell comunitari.

Realitzarem una aposta estrategica d'inter-
vencié amb els diferents sistemes i la comuni-
tat en clau proactiva i preventiva.

Les administracions locals han de tenir un
paper central en el procés de dinamitzacio i
d'acompanyament en aquesta societat can-
viant, per aquest motiu el lideratge de les ad-
ministracions és fonamental en aguesta pro-
cés de transformacio.

El Consell Comarcal del Valles Occidental es
planteja la Missié de desenvolupar serveis
socials de qualitat en el moén local, establint
marcs de cooperacié interadministrativa amb
I'objectiu general de millorar I'atencid a la ciu-
tadania per a fer front a situacions de necessi-
tat personal, familiar o social.

Un dels projectes del Consell Comarcal és Li-
derar, a partir de I'Area Basica de Serveis So-
cials, el desenvolupament de nous models
d'organitzacié i gestié dels Serveis Socials
de la comarca per tal de garantir l'eficiencia
d'aguests serveis als ciutadans i ciutadanes
del Valles Occidental.



La comarca del Valles Occidental és una co-
marca de Catalunya limitrof amb el Bages, el
Valles Oriental, el Baix Llobregat i el Barce-
lonés.

Comparteix la capitalitat de la comarca les
ciutats de Sabadell i Terrassa. Disposa d'una
densa xarxa de comunicacions, fet que genera
una important activitat comercial.

SANT LLORENG
SAVALL

CASTELLAR DEL
VALLES
PALAU-SOLITA
| PLEGAMANS

TERRASSA

VILADECAVALLS SABADELL

CASTELLBISBAL
SANT CUGAT
DEL VALLES

CERDANYOLA
DEL VALLES

Les poblacions de la comarca, que sovint for-
men importants conurbacions, han estat re-
ceptores d'una forta immigracié que ha estat
atreta per les oportunitats generades pel pro-
cés d'industrialitzacié que ha viscut la zona.

Hi trobem un total de 23 municipis:

Badia del Vallés
Barbera del Valles
Castellar del Valles
Castellbisbal
Cerdanyola del Valles
Gallifa

Matadepera
Montcada i Reixac
Palau-solita i Plegamans
Polinya

Rellinars

Ripollet

Rubi

Sabadell

Sant Cugat del Valles
Sant Lloreng Savall
Sant Quirze del Valles
Santa Perpétua de Mogoda
Sentmenat

Terrassa

Ullastrell

Vacarisses
Viladecavalls

SANTA
PERPETUA
DE MOGODA



Les caracteristiques poblacionals sén: (indica-
dors, calcul propi a partir de dades del Padrd
contiu de poblacio)

Poblacié any 2022:
940.881 habitants

Poblacié envellida:
index de 101,4 (A Catalunya 120,9)

Poblacié sobreenvellida:
index de 15,5 (A Catalunya 17,3)

Aquest Pla Estratégic en atencio integrada so-
cial i sanitaria va destinat als 11 municipis que
integren 'ABSS que son: Castellbisbal, Gallifa,
Matadepera, Palau-solita i Plegamans, Polin-
ya, Rellinars, Sant Lloren¢ Savall, Sentmenat,
Ullastrell, Vacarisses i Viladecavalls, amb una
poblacié total de 75.999 habitants

El Il PESS (Pla Estratégic de Serveis Socials)
2020-2024. En el seu Diagnostic Estrategic fa
referéncia a I'envelliment de la poblacié com
un repte que cal afrontar.

L'envelliment és un dels fendmens socials més
rellevants en els paisos desenvolupats. L'incre-
ment de I'esperanca de vida resultat de les mi-
llores en el sistema sanitari i les condicions so-
cioeconomiques, ha contribuit a 'augment de
la poblacié de més edat. Al Valles Occidental,
la poblacié major de 65 anys arriba a prop de
160.000 persones el 2021 i, en horitzd de 2033,
es preveu que augmenti el seu pes des d'un
17% fins al 22%. Aguest canvi demografic té
sobretot nom de dona: dues de cada tres per-
sones de 80 anys 0 més son dones, les quals
representen també més del 53% de la genera-
cio dels 60 als 79 anys.

Des de la perspectiva territorial, el municipi
amb una estructura d'edat més envellida és
Sant Lloreng Savall i Gallifa on els majors de
65 anys representen el 21,7% i el 21,3% de la
poblacid total respectivament. Els segueixen
Matadepera, Palau-solita i Plegamans amb
un percentatge de gent gran per sota del 20%
perd superior a la mitjana comarcal (17%). Se
situen per sota del 17% els municipis la resta
de municipis de I'ABSS, destacant els munici-
pis relativament menys envellits: Castellbisbal
(13,7%), Ullastrell (13,6%), Vacarisses (12,2%) i Po-
linya (11,2%).



MUNICIPI POBLACIO 2022
Castellbisbal 12.735
Gallifa 186
Matadepera 9.752
Palau-Solita i Plegamans 14.911
Polinya 8.45]1
Rellinars 915
Sant Llorens Savall 2524
Sentmenat 9.417
Ullastrell 2139
Vacarisses 7.325
Viladecavalls 7.644

index d’envelliment

Poblacié de 65 anys i més per cada 100 habi-
tants de menys de 15 anys

index de sobreenvelliment

Poblacié de 85 anys i més per cada 100 habi-
tants de 65 anys i més.

ENVELLIMENT SOBREENVELLIMENT

79,0 14,8
214,3 20,0
94,4 17,1

14,2 14,2
58,7 11,0
92,6 13,9
137,6 17,8
83,6 14,3
63,8 13,5
65,4 16,2
96,9 12,5

L'augment de l'envelliment, del sobreenveli-
ment, 'augment de la dependéncia i de la cro-
nicitat, ens demana posar I'accent en el model
d'atencid centrat en la persona essent 'eix del
mateix la persona.

Per tant és indispensable definir la qualitat de
vida, entesa com la percepcié que una persona
té en relacidé amb diferents ambits: salut fisica,
nivell de dependéncia, estat cognitiu, relacid
amb I'entorn i relacions socials.

ElI PESS és el full de ruta cap a una atencié més
flexible, agil, proactiva i centrada en la persona.



Es en agquest context que es construeixen les palanques de transformacio,

PERSONES |
PROFESSIONALS:
MOTORS DEL
SISTEMA

1. Atencié centrada
en la personaila
seva interaccié fami-
liar i comunitaria

2. Desenvolupa-
ment, reconeixe-
ment i participacié
de les professionals

PALANQUES DE TRANSFORMACIO

VERTEBRACIO |
REORGANITZACIO:
MILLOR QUALITAT I
INTEGRACIO

3. Xarxa social
d'atencié primaria:
accessible, tractora i
proactiva

4. Atencid oscial
integrada

ACCIO COMUNI-
TARIA | PREVENCIO:
UN SISTEMA MES
PROACTIU

5. Accié comunitaria
inclusiva i preventiva

6. Prevencié en la
infancia i la joventut

7. Les families com
a unitat d'intervenid
social

8. Promocié de 'au-
tonomia personal,
emancipacié i vida
independent

GOVERNANCA | CO-
NEIXEMENT: DECI-
SIONS BASADES EN
L’EVIDENCIA

9. Planificacio, quali-
tat i transparencia

10. Informacié orien-
tada a les persones

11. Recerca i innova-

Cio

12. Sinergies amb el
mon local, agents
socials i economics i
la comunitat

INTERSECTORIALI-
TAT: LA INTERVEN-
CIO HOLISTICA

13. Resposta integra-
da a problematiques
socials complexes:
Atencié integrada
social i sanitaria,
inclusio i treball,

vulnerabilitat ener
getica, sensellarisme
i nous models d'inte-
gracio prioritaris

Pla Estratégic de Serveis Socials 2021-2024. Generalitat de Catalunya, Departament de Drets Socials.

En concret, la Palanca 5: Intersectorialitat: La
intervencid holistica, en l'eix 13 Resposta in-
tegrada a problematiques socials complexes
i en concret a l'apartat 1, ens parla de l'aten-
ci6 integrada social i sanitaria i entre d'altres
aportacions una de les fites és desenvolupar
un model d'atencid integrada social i sanitaria
a I'entorn domiciliari.

En aquest marc, el Consell Comarcal del Valles
Occidental vol establir un Model d'interven-
cid integrada social i sanitaria a les persones
grans i dependents del Valles Occidental es-
sent necessari el identificar les necessitatsi les
possibles propostes, en concret una estrategia
integral de serveis de proximitat a desenvolu-
par a I’Area Basica de Serveis Socials del Vallés
Occidental.



3.

MISSIO, VISIO | VALORS

MISSIO

Els Serveis socials basics del Consell Comarcal
del Vallés Occidental en relacid a les persones
en situacié de dependéencia, cronicitat i fragi-
litat treballem per tal de garantir la prevencio
i els elements de cura, atencid, acompanya-
ment i apoderament necessaris per tal que
les persones puguin romandre al seu domicili
amb la implementacio de noves tecnologies.

VALORS

Equitat: Treballar per tal de qué totes les per-
sones tinguin les mateixes oportunitats i evi-
tar les desavantatges.

Reduccié de les desigualtats: Aprofundir en
un model de canvi transformador i avancar
cap a un sistema que doni resposta a les ne-
cessitats de les persones.

Innovacié: Millorar les respostes a les necessi-
tats socials de les persones incorporant eines
digitals.

Universalitat: Principi pel qual els poders pu-
blics han d'assegurar a tots els ciutadans el
dret d'accés als serveis socials i I'Us efectiu en
condicions d'igualtat i de justicia redistributi-
va.

Xarxa i cooperacié: generar un marc de con-
fianca que permeti un bon nivell d'entesa i
col-laboracié entre els diferents actors que fan
possible L'atencio integrada social i sanitaria i
el sistema de suports.

VISIO

Desenvolupar un model d'atencié innovador
centrat en la persona que parteixi de la pre-
vencié garantint una atencié integrada social
i sanitaria que incorpori les noves tecnologies,
promovent el paradigma de la cura i el suport
mutu a nivell comunitari.

>> EQUITAT
>> REDUCCIO DE LES DESIGUALTATS

>> INNOVACIO

>> UNIVERSALITAT
>> XARXA

. |u-~|j 1




DIAGNOSTIC ESTRATEGIC

El diagnostic estratégic que es recull a conti-
nuacié s'ha realitzat aplicant la metodologia
DAFO: identificacié dels factors clau de l'en-
torn i del propi sistema de serveis i suports per
al desenvolupament estratégic de I'atencid in-
tegrada social i sanitaria a les persones grans i
dependents.

Mitjancant una analisi interna (fortaleses i de-
bilitats) i extern (oportunitats i amenaces) i de
les principals interrelacions entre els diferents
factors:

FACTORS INTERNS

FORTALESES

Elements tangibles o intangibles que ens
ofereixen un millor potencial de desenvolu-
pament futur.

> Plenari de serveis socials (responsables po-
litics de serveis socials)

> Equip de professionals de serveis socials
motivats

> Coneixement del territori

> Pla d'Actuacié Comarcal

> Plans estratégics sectorials
> Observatori comarcal

> Constitucié del Consell de la Gent Gran

DEBILITATS

Factors organitzatius que poden dificultar
la implementacié de les actuacions d'aten-
ci6 integrada social i sanitaria.

> No tenir propies les TS/ES dels municipis
> Manca d'estandarditzacié de processos

> Poca expertesa en serveis en relacidé a I'auto-
nomia personal

> Resisténcies al canvi per part dels professio-
nals

> Manca de digitalitzacié dels SSB
> Poca definicidé en la mirada holistica

> Poca implementacié de serveis adrecgats a
les persones en situacié de dependéncia, cro-
nicitat i fragilitat

> Manca d'estrategia de comunicacié
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FACTORS EXTERNS

OPORTUNITATS

Processos o realitats previsibles que poden
afavorir el desenvolupament de l'oferta in-
tegral de serveis i suports.

> Nou finangament Next Generation

> CP 2022-2025
> Suport de la Diputacié de Barcelona

> Perfil de les persones amb un nou envelli-
ment

> Persones amb més coneixements de noves
tecnologies

> Nous perfils professionals: Assistent perso-
nal i el terapeuta ocupacional, entre d'altres

> Possibilitat de crear un bon treball en xarxa

AMENACES / REPTES

Previsions que ens aportin dificultats en el
seu desenvolupament.

> Dispersié geografica

> Diferencia de realitats econdmiques

> Quantitat de persones en llista d'espera

> Sistema de serveis socials poc flexible

> Sistema de serveis socials orientat al recurs

> No realitzar atencié integrada social i sani-
taria entre salut i serveis socials

> Manca de financament per tal de donar un
servei de qualitat

> Manca d'interoperabilitat de dades
> Excés de burocratitzacid i dels tramits

> Dificultat de coordinacié dels serveis exter-
nalitats

Per tal de valorar l'estratégia a implementar,
analitzarem les fortaleses internes per aprofi-
tar les oportunitats. Per tant les fortaleses ens
ajudaran a maximitzar les oportunitats identi-
ficades.

Les fortaleses ens ajudaran a minimitzar les
amenaces, per tant l'estratégia 'encaminarem
a reduir I'impacte potencial de les amenaces.

n

Reduirem les debilitats aprofitant les opor-
tunitats, per tant empedrem accions que ens
minimitzin els punts debils.

L'estrategia ens ha d'ajuda a reduir les debili-
tats per tal d'evitar les amenaces



OBJECTIUS GENERALS

>> |dentificar i elaborar I'estratégia d'atencié
integrada social i sanitaria amb mirada trans-
versal i amb valors posant I'accent en I'envelli-
ment actiu, la dependéncia i la cronicitat des
de la perspectiva de l'atencid centrada en la
persona.

>> Promoure mecanismes que de forma
transversal, col-lectiva i compartida puguin
contribuir a la prevencid, la contencié o rever-
tir situacions de vulnerabilitat i de no inclusid,
recuperant i promovent el paradigma de la
cura i el suport mutu del nivell comunitari.

>> Aportar solucions innovadores i holistiques
a les persones en situacio de dependéncia i
cronicitat.
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o.

FORMULACIO ESTRATEGICA

LE1. MIRADA HOLISTICA
DE LA PERSONA

Avancar en la atencio in-
tegrada social i sanitaria,
des de l'atencid centrada
en la persona, incorporant
elements d'entorn i serveis
de proximitat.

OBJECTIUS ESTRATEGICS

OEl.1l. Adaptar la intervencidé dels
Serveis Socials Basics en relacio
a l'atencio a les persones grans i
dependents de I'Area Basica del
Valles Occidental a un model
d'atenci¢ centrada a la persona.

OE1.2 Elaborar nous projectes de
base comunitaria. Definir des de
la proximitat i amb un lideratge
comunitari per part dels SSB les
dinamiques d'assistencia integra-
des.

OE13 Promoure actuacions de
caire preventiu i de promocio
d'un envelliment actiu i salu-
dable, en el cas de les persones
grans i sobretot en les persones
amb criteris de fragilitat.

OEl4 Integrar el dret a decidir
com és vol envellir i per tant po-
sar a I'abast els recursos necessa-
ris per viure al domicili.

OE15 Promoure actuacions que
afavoreixin el suport i 'acompan-
yament del cuidador/a .

- Persona amb necessitats
de suport

- Cuidadors informals
- Familia

- Professionals



LE2. INNOVACIO | NOVES
TECNOLOGIES

Potenciar i implemen-
tar la creacié de recursos
adequats a una millora
continua en la intervencio
i atencid a les persones
grans i en situacié de de-
pendéncia.

LE3. GOVERNANCA | RES-
PONSABILITAT SOCIAL
CORPORATIVA

Elaborar 'estratégia de go-
vernanca i lideratge per tal
dimplementar el model
d'atenci¢ integrada social i
sanitaria.

OE2.1 Aportar solucions innova-
dores i holistiques en relacio a
I'atencié a les persones grans i
persones en situacidé de depen-
déncia i cronicitat.

OE2.2 Millorar en relacié a l'ac-
cessibilitat i I'adequacio dels ha-
bitatges.

OE2.3 Integrar nous metodes i
eines de cribatge en la interven-
Cio social.

OE2.4. Elaborar coneixement i
transferéncia en relacio als aspec-
tes innovadors.

OE2.5 Avancar en la transforma-
ci6 digital dels serveis socials en
I'atencio a les persones amb de-
pendencia

03.1. Elaborar l'estrategia de la go-
vernanca a implementar.

03.2. Millorar amb la coordinacio
amb els professionals adscrits als
municipis.

03.3. Gestionar la gestio del canvi.

03.4. Avancar en l'estrategia d'una
administracié amb responsabilitat
social

14

- Persona amb necessitats
de suport

- Cuidadors i cuidadores
familiars i voluntaris

- Equip tecnic de l'area de
serveis socials

- Proveidors de suportsi
serveis de proximitat del
territori

- Administracions Publi-
ques

- Proveidors de suports i
serveis de proximitat del
territori



LINIES ESTRATEGIQUES. Objectius estratégics / Actuacié / Temporalitat

L1. MIRADA HOLISTICA DE LA PERSONA: L'atencié integrada social i sanitaria amb un
enfoc d'atencid centrada en la persona, incorporant elements d'entorn i serveis de proximitat.

5 < TEMPORALITAT
OBIJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE11 Adaptar la interven- 111 Incorporacié de nous perfils professio-
cio dels Serveis Socials Ba- nals al SAD (terapeuta ocupacional, assis-
sics en relacid a l'atencié tent personal, entre d'altres) X X X
a les persones grans i de-
pendents de I'ABSS del Va-

lles Occidental a un model
d'atencié centrada a la per- 1-3 Creacio de la figura del gestor del cas

1.1.2 Elaboracié del protocol unificat de pres-
cripcio del SAED X X

(pilot)
sona. 1.1.4 Nous protocols d'assignacié de SAD als
PREALTS (Preparaci¢ a l'alta) X

5 < TEMPORALITAT
OBIJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OEl2 Elaborar nous pro- 12.1. Elaboracié d'una cartera de serveis de
jectes de base comunitaria, proximitat. KmO X
per tal que les dinamiques

A 1.2.2. Manteniment cartera de serveis de
d'assisténcia integrades es

o >  proximitat. KmO X X
defineixin des de la proxi- B -
mitat i amb un lideratge co- 1.2.3. Promocio del Bon veinatge X X
munitari per part dels SSB.  1.2.4. Elaboracié d'actuacions adrecades a
millorar en les relacions Inter generacionals. X X
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N < TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE1.3 Promoure actuacions 1.3.1. Elaboracio de la diagnosis del Pla d'en-
de caire preventiu i de pro- velliment actiu X X
mocioé d'un envelliment ac-

o 1.3.2. Desenvolupar les actuacions en el
tiu i saludable, en el cas de

) marc del Pla d’envelliment actiu X X X
les persones grans i sobre-
tot en les persones amb cri-  1-3-3- Projecte “Cuidem” X X X X
teris de fragilitat. 1.3.4. Elaboracié de la guia del maltracta a
les persones grans X

1.3.5. Constitucié del Consell de la Gent
Gran del Vallés Occidental X

s < TEMPORALITAT
OBIJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OEl4 Integrar el dret a de- 1.4.1. Incorporar ala comissio d'etica dels
cidir com és vol envelliri per Serveis Socials del Consell Comarcal la re-
tant posar a I'abast els re- flexié en I'ambit de la gent gran X
CUrsos necessaris per viure

o 1.4.2. Elaboracié d'una enquesta a les perso-
al domicili.

nes grans per copsar les seves prioritats en
relacié a decidir com volen envellir. X

5 < TEMPORALITAT
OBIJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE1L5 Promoure actuacions 15.1. Elaboracié de programes de suport al

que afavoreixin el suport i cuidador/a. X X X

lfacompanyament dell cui- 1.5.2. Elaboracid de formacions adrecades a

dador/a. les persones cuidadores no professionals. X X X
1.5.3. Creacio d'un Grup d’Ajuda MUtua X X

1.5.3. Prevencid del Burnout del cuidador.
Escales de valoracio. X X X
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LE2. INNOVACIO | NOVES TECNOLOGIES

Es necessari avancar en la innovacio i la implementacié de noves tecnologies que facilitin una
atencio a les persones grans en situacio de dependéncia.

. = TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE2.1 Aportar solucions in- 2.1.2. Elaboracio de les bases per una
novadores i holistiques en prescripcié social amb la xarxa comunitaria X X
relacié a I'atencié a les per-

sones grans i persones en
situacié de dependencia i 2-1-3. Millora del banc de productes de

cronicitat. suport X X X X

2.1.2. Teleassistencia avancada i sensors X X X

2.1.4. Edici6 del cataleg dels productes de
suport X

TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE2.2 Millorar en relacié a 2.2.1. Promocié dels plans d'accessibilitat X X
I'accessibilitat i 'adequacio

) 2.2.2. Acompanyament i informacié en
dels habitatges

relacié a lI'arranjament dels habitatges. X X

< = TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE2.3 Integrar nous meto- 2.3.1. Incorporacié d'escales de valoracié
des i eines de cribratge en en laintervencio a persones gransi
la intervencio social. dependents per realitzar el diagnostic X X X
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TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 12023 2024 |2025

OE2.4 Elaborar coneixe- 2.4.1. Creacid del LAB
ment i transferéncia en re-

- i 2.4.2. Manteniment del LAB X X
lacié als aspectes innova-
dors 2.4.3. Jornada de bones practiques en
innovacio X

2.4.4. Transferencia de coneixement amb
altres territoris X

< . TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE2.5 Avancar en la trans- 2.5.1. Digitalitzacié dels documents utilitzats
formacio digital dels Ser- incorporant signatura biometrica en relacio

veis Socials en l'atencié a als PIAS X
l;\s persones amo depen- 2.5.2. Valoracio i estudi de la incorporacio de
encia

possibles apps que aportin valor a la cura
de la persona en situacio de dependencia. X X

2.5.3 Implementacio de la figura de
I'assistent digital X

18



L3. GOVERNANCA | RESPONSABILITAT SOCIAL CORPORATIVA

Es fonamental I'elaboracié de I'estratégia de governanca i lideratge per tal d'implementar el mo-
del d’atencié integrada social i sanitaria.

s < TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE3.1 Elaborar l'estrategia 3.1.1. Creacié del comite estrategic X
de la governanca a imple-

3.1.2. Elaboracié i seguiment del Pla
mentar

estrategic en atencio integrada social i

sanitaria a les persones grans i dependents

de l'area de influéncia de les ABSS adscrites

al Consell Comarcal del Vallés Occidental X X X X

3.1.3. Validar al plenari de 'ABSS com a
comissio politica de seguiment d'aquest

Pla estrategic. X X X
3.1.4. Creacio de la comissio tecnica de la

gent gran X X X
3.1.5. Coordinar 'estratégia de comunicacié X X X

3.1.6. Taula de coordinacié amb salut
en relacioé a les persones en situacio de
dependéncia X X

3.1.7. Adequacio dels instruments de gestio
administrativa en relacié als serveis en
entorn domiciliari X X X
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. < TEMPORALITAT
OBIJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE3.2 Millorar amb la coor- 3.2.1. Reunions de coordinacid periodiques
dinacié amb els professio- amb els professionals dels SSB X X X

nals adscrits als municipis. 3.2.2. Seguiment de la governanca per part

del comite estrategic X X X

5 2 TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE3.3 Impulsar la gestié 3.3.1. Formacié en Gestio del canvi X

del canvi 3.3.2. Creacié d'un espai de coordinacid en-

tre la xarxa dels SSB i la xarxa dels serveis pri-
maris de salut X

TEMPORALITAT
OBJECTIU ESTRATEGIC ACTUACIO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

OE3.4 Avancar en lestra- 3.4.1. Realitzacio d'un estudid’impacte SROI
tegia d'una administracié (Estudide retorn social de la inversio
amb responsabilitat social
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PLA ESTRATEGIC

Atencio Integrada Social i Sanitaria de
les persones grans i dependents

Area Basica del Vallés Occidental

— NN

CONSELL COMARCAL
DEL VALLES OCCIDENTAL

www.consellvallesoccidental.cat



http://www.consellvallesoccidental.cat

