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seu desplegament amb una pérdua progressiva dels drets socials de tots els ciutadans.
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com s’ha anat publicant decret rere decret per garantir la sostenibilitat econdmica
tot afectant, perd, els drets de les persones en situacié de dependéncia. Per finalit-
zar, volem oferir unes conclusions per tal de garantir el manteniment de la llei,
prendre accions de millora i conscienciar de la importancia del dret subjectiu i
universal, el “leitmotiv”’ del naixement de la llei.
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Autonomia personal i atencié a la dependéncia

This article aims to make visible the evolution of the Dependency Act, from its
inception as the third pillar of the welfare state to the present day, looking at its
implementation and the progressive loss of social rights for all citizens.

The first section explains the origin of the policy with its objectives and
expectations. This is followed by an analysis of its evolution over the time, and how
the consecutive decrees have been passed in order to guarantee economic
sustainability although they have negatively affected the rights of people in a
situation of dependency. Finally, we want to offer some conclusions in order to
ensure the maintenance of the policy and its improvement, and to raise awareness
of the importance of universal and subjective rights, as it was the “leit motif” of
this policy when it was born.
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for the autonomy and the attention to dependency.

La defensa dels drets i
els serveis socials era,
és i sera, la millor
manera per potenciar i
mantenir ’autonomiaii
I'autodeterminacio de
les persones.

La Llei de Promoci6 de I’Autonomia i Atenci¢ a les Persones
amb Dependéncia va ser aprovada el 30 de novembre del 2006 al
Congrés dels Diputats, amb un gran consens de les diferents forces
politiques. Siniciava aqui un cami ple de llums i ombres d'una de
les lleis més importants en materia social del pais.

La llei de dependéncia va generar grans expectatives, ja que,
amb la dotacio de més serveis formals, es preveia un major suport
a les families, i sobretot a les dones, les quals assumien quasi de
manera exclusiva I'atenci6 dels seus familiars.

La defensa dels drets i els serveis socials era, és i sera, la millor
manera per potenciar i mantenir 'autonomia i I’autodeterminacio
de les persones. Amb el reconeixement del dret subjectiu d’accés
de les persones amb dependeéncia es propiciava l'obertura dels
serveis socials a una major part de la ciutadania i es donava suport
de manera indirecta a les families cuidadores.

La llei reconeix el dret universal a I'atenci6 a les persones amb
resolucio de grau i nivell de dependéncia. Anteriorment a la seva
entrada en vigor, les persones amb dependéncia tenien el dret no
garantit o de concurrencia a l'atencio, significava que el dret esta-
va condicionat a la disponibilitat pressupostaria i tenia prioritat
d’accés qui disposava de rendes baixes.

Aquesta situacio afectava i deixava fora de cobertura persones
que disposaven d’una capacitat econdmica insuficient per a poder
fer front a la despesa economica que representava pagar en la seva
totalitat una plaga residencial d’ambit privat.

Tal com recull 'exposicié de motius de la llei, 'any 2002 du-
rant la presidéncia d'Espanya a la Uni6 Europea, es van establir els
tres criteris pels quals s’havien de regir les politiques de depen-
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dencia dels estats membres: “universalitat, alta qualitat i sostenibilitat
en el temps dels sistemes que s'implantessin”.

L’objecte de la llei preveia “regular les condicions basiques que
havien de garantir la igualtat en l'exercici del dret subjectiu de ciutadania
a la promocio de I'autonomia personal i I'atencio a les persones en situacio
de dependencia, en els termes establerts per les lleis (...)” basant els seus
principis en el caracter universal i public de les prestacions, 'accés
igualitari i la participacié de les administracions publiques, aixi
com la implantacié d’un model d’atencié integral al ciutada a qui
es reconeix com a beneficiari i el qual participa en el sistema.

La gran novetat d’aquesta llei era el dret subjectiu d’accés al
Sistema d’Atencio de la Dependéncia.

L’antiga visi6 dels serveis socials, com a serveis dirigits tinica-
ment a col-lectius vulnerables, quedava aixi caduca i els obria a
totes aquelles persones que reunissin el requisit d’estar en situaci6
de dependéncia. La realitat, amb el temps, ha estat que en moltes
comunitats, davant I'escassetat de recursos i el poc financament,
aquest dret ha desembocat en un major nombre de prestacions
economiques quan aquest tipus de prestacié havia de ser una ex-
cepcio, ja que es pretenia prioritzar les prestacions de servei.

El capitol V de la llei, el qual fa referéncia al financament,
estipula que havien de garantir-se els tres nivells de proteccié que
oferia el Sistema: el garantit per 1'Estat, el que es pactés entre I'Es-
tat i les comunitats autonomes i el propi de la comunitat. A aquest
financament per part de les administracions publiques s’havia
d’afegir el copagament per part de 'usuari, el qual contribuiria en
funci6 de la seva capacitat economica i la tipologia del servei. En
l'actualitat, la participacié en el finangament dista molt d’allo que
es preveia. Segons dades publicades al XVI Dictamen de 1'Obser-
vatori Estatal de la Dependencia, 1"Administracio General de 1'Es-
tat aporta el 22,6% i les comunitats autonomes, el 77,4%. A més, a
aquestes dades s’ha de sumar una estimacié del 20% sobre el total
de la despesadirecta del Sistema per part dels usuaris mitjancant el
copagament.

Normativa

Com a exemple de les modificacions constants que ha anat
patint la llei de la Dependéncia, es detallen a continuacio alguns
dels decrets i ordres que han suposat una perdua de drets que
s’havien consolidat amb l'inici de la llei:

1. Ambit Estatal:

Reial Decret Llei 08/2010, de 20 de maig de mesures extraordinari-
es per a la reduccid del deficit.

Aquest Reial-Decret (reglament extraordinari i urgent) afecta
entre altres, la Llei 39/2006 i disposa que a partir de 1’1 de juny de
2010, el termini per a la resolucit¢ de les sollicituds de reconeixe-
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Autonomia personal i atencié a la dependéncia

ment de la situacié de dependeéncia, aixi com la prestacio a perce-
bre, sera de 6 mesos des de la data de la sol'licitud.

Com a conseqiiéncia, el dret al qual s’accedeix es genera I'ende-
ma de I"'acompliment del termini maxim de 6 mesos i no en la data
de registre de la sol licitud. Pel que fa al deute generat en concepte
de retroactivitat derivat de les prestacions economiques, es veura
afectat per un ajornament i pagament periodic d’igual quantia anual
en un termini maxim de 5 anys. Posteriorment, aquest ajornament
va ser modificat novament en la disposicié addicional al Reial
Decret-Llei 20/2012 amb un termini maxim de 8 anys.

Reial Decret 174/2011, d"11 de febrer, pel qual s’aprova el barem
de valoraci6 de la situaci6 de dependéncia.

Inicialment i derivat d'una analisi de les dades recollides el
primer any d’avaluacioé d’aplicacié del barem de valoracio de la
situacio de dependéncia, I'Estat va creure necessari millorar 'ob-
jectivacié de la situacio de dependencia i la classificacio dels graus
i nivells establerts.

Aquest nou barem va suposar un increment de persones amb
un grau I reconegut (dependencia severa) les quals mitjangant el
barem antic podrien haver tingut un grau III (gran dependencia).

De la mateixa manera ha passat amb el grau I, persones que
amb 1’antic barem els hi podria haver estat atorgat un grau II ara
son dependents moderades.

Aquest fet comporta un decalatge en I'assignacié de recursos
adients a la necessitat actual de la persona, ja que estem parlant de
persones que malgrat que no necessiten ajuda per algunes activi-
tats de la vida diaria durant el dia, si que necessiten supervisio
constant (aqui es contemplarien persones amb patologies limitants
d’origen respiratori, circulatori, osteoarticular i altres de caracter
psiquiatric que pateixen trastorns de la conducta, malalts mentals,
etc. que els impedeix en molts casos poder viure sols) i, per tant,
necessitarien un ingrés institucional que en la cartera de serveis
del grau I no es contempla.

Reial Decret Llei 20/2011, de 30 de desembre, de mesures urgents
en mateéria pressupostaria, tributaria i financera per a la correccio
del déficit pablic.

Ens tornem a trobar amb un altre dictamen extraordinari i ur-
gent que, pel que fa a la llei 39/2006, suposa la congelacié del dret
a 'accés als serveis i prestacions i un bloqueig per a les persones
valorades amb grau II (dependencia severa) i nivell II. Aquesta
sera la primera vegada, i no la darrera, en qué es determina un nou
calendari per endarrerir l'efectivitat del dret a les prestacions, i
que afecta les persones amb la valoracié abans esmentada. Aixi
doncs, de cara al cinque any, el 2011, es va contemplar I’accés de les
persones valorades amb grau II (dependéncia severa) i nivell II, i
la resta de persones valorades amb grau I'i nivell T, a partir de 11
de gener de 2012, van haver d’esperar un any, fins al gener de I’any
2013, per accedir a la cartera de serveis. De la mateixa manera, els
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valorats amb grau II (dependéncia severa) i nivell I, que amb 'an-
terior calendari haurien accedit el 2013, no ho van poder fer fins a
I'any 2014. Aquest calendari va tornar a ser reajustat, aixi com les
mesures per a l'accés de les persones valorades amb grau I i nivell
I al Reial Decret Llei 20/2012.

Reial Decret Llei 20/2012, de 13 de juliol, de mesures per garantir
I’estabilitat pressupostaria i de foment de la competitivitat.

Dins d"un marc i justificacié de crisi socioeconomica, I’Estat va
aprovar una série de “mesures correctores” de la llei de la de-
pendéncia per garantir la seva sostenibilitat.

Després d’avaluar el desplegament de la llei durant els pri-
mers 5 anys, les dades i xifres més significatives parlaven d'una
elevada despesa per a la seva implantacio i continuitat. Entenem
que, des de la perspectiva de la politica social imperant, no es .c e |5 perspectiva de
considerava una inversié en dependéncia i promocié de 'autono-
mia, siné quelcom negatiu només valorat en termes econdmics i,
per tant, sobre la qual es van aplicar les segiients mesures:

la politica social
imperant, no es

1. Nou tractament al sistema de la Seguretat Social dels considerava una inversio

cuidadors no-professionals de les persones en situacio de €N dependenciai
dependencia: se suspén el régim o conveni especial per a promocio de
cuidadors no-professionals. Ja no sera I'Estat qui financi les |'autonomia, sind
cotitzacions a la' seguretat S‘oglal, sin6 que es transforma en quelcom negatiu només
un acte voluntari i responsabilitat de cada cuidador/a. Aques-

P , 3 .+~ valoraten termes
ta mesura s’entén, novament, des de la consideraci6é d’estal- o
vi i reducci6 de ladespesa en politica social. No es contempla, economics
en cap cas, com a mesura de protecci6 social per als cuidadors,
que regularitzaven els actes semiprofessionals en I'exercici
de la seva intervencio, ni es valora el reconeixement social i
la visibilitat que va suposar, en la realitzacié6 d"una tasca tan
necessaria i imprescindible.

2. Modificacié del sistema de classificacié. L’anterior sistema
de classificacié per graus i nivells de dependeéncia es modi-
fica perque es valora que no ha significat una diferenciacié
entre les prestacions i serveis de les persones beneficiaries
dins del mateix grau i, fins i tot, entre persones de nivells
propers pero diferents graus. Aixi doncs, per tal de facilitar
la gestio i evitar incrementar la despesa de recursos i temps
destinats a revisar les valoracions, s’eliminen els nivells I i
II de tots els graus de dependéncia. Tanmateix, es modifi-
quen les quanties economiques a percebre i la intensitat dels
serveis (hores/tram). Estadisticament, les dades aportades
en el seguiment del desplegament de la llei a Catalunya
determinen un augment de les revisions en detriment de les
valoracions inicials a partir de I’any 2013. Segons dades del
Departament’ de Treball, Afers Socials i Families, I’any 2013
es van rebre 33.505 sol'licituds inicials de valoracio, 1'any

“http:/ /benestar.gencat.cat/ca/ambits_tematics/persones_amb_dependencia/dades_dependencia
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2014, 29.473 i el 2015, 37.845. Pel que fa a les sol licituds de
revisio, I'any 2013 se’n van rebre 33.824, el 2014, 32.417 i el
2015, 38.824 sollicituds.

3. Nova modificacié del calendari d’efectivitat del dret a les

prestacions de dependéncia. Aquesta modificacio6 torna a re-
percutir en les persones valorades amb grau I, nivells I i II.
L’accés al dret ja no es fara efectiu el 2013 i 2014, com s'havia
previst feia 6 mesos (al Reial Decret 30/2011 de 31 de desem-
bre), sin6 que es posposa tres anys, és a dir, fins al darrer any
de desplegament de la llei, en concret al juliol de 2015. Aques-
ta mesura, a més, va afectar les sol-licituds presentades amb
data igual o posterior a 01/07/2011, valorades amb grauIi
IT, ja que va deixar en suspens la realitzaci6 dels Plans Indi-
viduals d’Atencid (PIA), a excepcio dels casos que tenien
realitzat 'acord i registre d’entrada al departament corres-
ponent, amb data anterior o igual al 30/04/2012.

4. Incompatibilitat de les prestacions. S'introdueix l'article 25

bis, que descriu que les prestacions economiques seran in-
compatibles entre si i amb els serveis del cataleg, excepte
amb aquells serveis de prevencio i de promocio i amb els de
teleassisténcia, que seran compatibles amb els de prevencié
i promocio, ajuda a domicilii centre de dia i de nit. Préviament
a aquest article, era possible sollicitar Servei de Centre de
Dia i mantenir la meitat de la prestacio del cuidador no-
professional, per exemple, o sollicitar el Servei d"Ajuda a
Domicili i de Centre de Dia.

D’altra banda, el mateix article determina que les adminis-
tracions publiques competents podran establir compatibilitats
en aquelles prestacions i serveis que facilitin la permanen-
cia a I'entorn domiciliari de les persones i que, en el seu
conjunt, no superin les intensitats maximes reconegudes pel
seu grau de dependencia. A Catalunya pero, les compatibi-
litats van ser respectades i no es va aplicar aquest article.

5. Ajornament del pagament retroactiu d'un maxim de 5a 8

anys. Es realitza una modificaci6 addicional del Reial De-
cret Llei 8/2010, per tornar a ajornar I’abonament de les
prestacions economiques pendents.

6. Ajornament en la percepcio de les prestacions econdomiques

del cuidador no-professional. En particular, la prestacio del
cuidador no-professional és la més demandada en I'acord
PIA, tenint en compte entre d’altres, la manca de desenvolu-
pament de serveis socials d’atencié a domicili, aixi com el
model de cura tradicional en I'entorn familiar. Des del Go-
vern, es determina que, com a mesura de contencié de la
despesa, el pagament d’aquesta prestacié es pot ajornar fins
a un termini suspensiu maxim de dos anys, a més dels sis
mesos del termini de resoluci6 de I'expedient. Amb tot ple-
gat, no es generen efectes retroactius fins que hagi transcor-
regut el termini suspensiu maxim de dos anys. Si tot i aixi no



es resol en 24 mesos a partir d’aquesta data, es tornen a
generar efectes retroactius.

Reial Decret 1050/2013, de 27 de desembre, pel qual es regulen el
nivell minim de proteccio, que regulal’aportacio de I’Administra-
ci6 General de 1’Estat al financament de la Llei de Dependéncia.

Aquesta norma, que incorpora un nou criteri de financament
en funcié del tipus de prestacio reconeguda, torna a prioritzar
aquelles prestacions que atenen al beneficiari mitjancant els serveis i
no les prestacions economiques del cuidador no-professional. En
tot cas, si aquesta prestacié economica resulta complementada amb
un servei d’atencié a domicili en la seva intensitat minima, la suma
d’ambdos sera considerada com un servei. En cas de no assolir la
intensitat minima sera considerada com una prestaci6é economica.

2. Ambit Autonomic:

A Catalunya, el Reial Decret 20/2012 va venir acompanyat de
I'aturada “transitoria” de la Prestacié Economica Vinculada a resi-
deéncia assistida. (PEV)

La Comissi6 de la Dependeéncia va treballar conjuntament amb
la Taula del Tercer Sector Social de Catalunya, el Consell dels
Il-lustres Col-legis d’Advocats de Catalunya i la Intercol-legial per
tal d’analitzar la il'legalitat d’aquesta mesura.

Fruit d"aquell treball i amb les pressions de les patronals cap al
Departament, es publica I'Ordre BSF/339/2014 on s’activa la pres-
tacio, pero amb caracter restringit:

ORDRE BSF/339/2014, de 19 de novembre, de modificaci6 de 1’Or-
dre ASC/443/2007, de 23 de novembre per la qual s’estableixen els
criteris per a determinar I'import de les prestacions econdmiques
del Sistema per 1’Autonomiail’Atencio a la Dependéncia (SAAD)
enl’ambit territorial de Catalunya. CVE-DOGC-A-14323030-2014.

En aquesta ordre, I'antic Departament de Benestar Social i Fa-
milia (ara Departament de Treball, Afers Socials i Families) va
reactivar les Prestacions Economiques Vinculades a residéncia
(PEV), pero amb caracter restringit: per a les persones dependents
de grau III que poguessin assumir els 1.100 euros mensuals que els
costaria cobrir el diferencial entre el que costa de mitjana una
residencia privada (1.800 euros) i la prestacio maxima (715 euros)
i en casos d"urgencia social.

Actualment, la Prestacio Economica Vinculada a servei esta
activa per a tots els graus de dependencia.

SL.T/338/2013, de 17 de desembre, per la qual es modifica 1’Ordre
SLT/235/2013, de 9 de setembre, per la qual s’estableixen per 1’any
2013 els valors de les unitats de pagament per a la contraprestacio

dels serveis duts a terme pels centres sociosanitaris. CVE-DOGC-
A-13361017-2013

Aquest decret va suposar la reducci6é del temps de caréncia en
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Els col-legis de
psicolegs, terapeutes
ocupacionals,
fisioterapeutes,
educadors/es socials i
treball social de
Catalunya van presentar
les seves corresponents
al-legacions sense tenir
avui dia cap resposta
favorable al respecte.

Tanmateix, suposala
perdua de I’esséncia de

la llei de la dependeéncia:

el dret universal.

les estades de llarga estada sociosanitaria, passant de tres mesos a
un mes (30 dies): es modifica el temps de carencia de 1'usuari i en
comptes de gaudir de 90 dies sense realitzar aportacié economica,
es redueix a 30 (sempre i quan la persona no hagi realitzat un
ingrés en l'any anterior en la tipologia d"ingrés de llarga estada.
En aquests casos, es considera que han esgotat la caréncia i han de
realitzar el copagament des del primer dia d'ingrés).

Amb aquesta mesura, si una persona previament a l'ingrés, té
reconeguda una plaga publica (concertada/col-laboradora amb la
Generalitat) residencial o de centre de dia i ingressa en un centre
sociosanitari com a llarga estada, el centre social només reserva la
placa durant un mes. Per tant, en el moment de I'alta, si 'usuari ha
excedit aquest mes d’estada, se I'ha de donar d’alta del servei resi-
dencial o centre de dia i, per tant, es pot trobar que ha perdut la
possibilitat de reiniciar el servei de residéncia o centre de dia de
forma immediata, i encara que pugui fer el tramit de tornar-se a
apuntar i se li doni prioritat en llista d’espera, la persona ha d’esperar
que el centre disposi de la plaga disponible per tornar a ingressar.

ORDRE BSE/35/2014, de 20 de febrer, per la qual s’actualitzen els
criteris funcionals dels serveis dels centres residencials per a la
gent gran de la Cartera de serveis socials. CVE-DOGC-A-14055039-
2014.

A causa de la negociaci6 entre les patronals i 'antic Departa-
ment de Benestar Social i Familia es van reduir les ratios dels
tecnics en residéncies assistides fins a unes 47 hores anuals d’aten-
cié per usuari amb convenis de concertacio i col-laboracions (ex-
ceptuant els centres propis de 1'antic ICASS)

Els col'legis de psicolegs, terapeutes ocupacionals, fisiotera-
peutes, educadors/es socials i treball social de Catalunya van
presentar les seves corresponents al-legacions sense tenir avui dia
cap resposta favorable al respecte.

ORDRE BSFE/130/2014, de 22 d’abril, per la qual s’estableixen els
criteris per determinar la capacitat economica de les persones
beneficiaries de les prestacions de servei no gratuitesi de les pres-
tacions econdomiques destinades a l’atencio6 a la situaci6 de depen-
dencia que estableix la Cartera de serveis socials, i la participacid
en el financament de les prestacions de servei no gratuites. CVE-
DOGC-A-14115028-2014.

Aquesta nova ordre va comportar la incorporaci6 del patrimo-
ni de 'usuari per calcular la seva capacitat economica a 1’hora de
participar en el copagament del servei i/o prestaci6 social solli-
citada.

Amb la incorporacio del patrimoni, ens trobem que la majoria
de persones realitza una major aportaci6é econémica al copagament
i en contra, el Departament disminueix la seva col-laboracio eco-
nomica en el financament del servei/prestacio.

Tanmateix, suposa la perdua de I'esséncia de la llei de la depen-
dencia: el dret universal.
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La Comissi6 de la Dependencia va presentar diverses al‘le-
gacions vers la nova ordre i el dia 1 d’abril de 2014 va obtenir
resposta de la Directora general de 1’antic ICASS, (ara Direccio
General de Proteccio Social) la Sra. Carmela Fortuny, en qué infor-
mava que s’acceptava l'al-legacio que fa referéncia a: en el suposit
que una persona ingressa a residéncia (tant amb una placa concer-
tada com amb una placa privada amb Prestacié Economica Vincu-
lada) i en el domicili hi viu algun membre familiar no es tindra en
compte I'import cadastral de I’habitatge habitual.

De la resta d’allegacions se’ns va informar que eren qiiestions
directament aplicables en funci6 de la normativa estatal.

Conclusions:

Allo que semblava el reconeixement d’un nou dret social al
llarg dels anys, s’ha vist vulnerat decret rere decret, quedant aixi
una llei buida de contingut per a moltes persones en situacio de
dependéncia, les seves families i els cuidadors.

Com a Comissio de Dependéncia i professionals del treball
social on actuem com a altaveu de les persones amb dependéncia
demanem politiques socials que donin oportunitats i corregeixin
les desigualtats actuals.

Per aquest motiu, a continuaci6é es donen algunes recomana-
cions a tenir en compte, també manifestades el passat dia 16 de
marg per la Fundacio Agrupacio i Fundaci¢ Pere Tarrés en la Jor-
nada “10 anys de la Llei de la Dependencia”:

® La llei anomenada de la dependencia ha introduit el dret

subjectiu a una assistencia en cas de dependéncia per a les
activitats basiques.

® Va néixer amb una manca important de previsié per assegu-

rar el seu financament.

® Cal un compromis de tots els grups politics per recuperar
i blindar la llei, aixi com un financament coherent del Sis-
tema.

m Es necessari invertir en autonomia, és a dir, promocionar la
prevencio. Potenciar els recursos existents i elaborar nous
programes.

® Cal tenir en compte el vessant social de les persones per
I'atorgament de grau de dependéncia i posterior assignacio
de recursos/ prestacions.

® L’Administracio ha d’oferir serveis publics amplis que aug-
mentin el grau d’eleccié per part de la persona beneficiaria.

m El Sistema ha de tenir una visio integral dels problemes i les
solucions, un enfocament transversal tant del disseny com
de la implantaci6 de les politiques, programes i serveis.

® El model d’atenci6 ha de ser centrat en la persona i les seves
capacitats.
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Autonomia personal i atencié a la dependéncia

® La cartera de serveis ha de ser flexible i de qualitat amb la
durada necessaria i assequibles per a tots els pressupostos
familiars.

® Davant de necessitats d’atencié continuada, ha de ser capag
de donar respostes personalitzades.
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