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NOTA DE PREMSA

Segons els estudis de La Unibé, presentats en el marc de la Jornada Sociosanitaria:
"L’atenci6 sociosanitaria a Catalunya, construint el futur”

La xarxa sociosanitaria catalana, unica a I’estat, suposa una descarrega
de fins al 60% de les estades mitjanes en els hospitals d’aguts

» La disponibilitat de llits a Catalunya destinats a ’ambit sociosanitari és del 23%
del total de la suma de llits sanitaris i sociosanitaris. Els percentatges a la resta
de comunitats estudiades s6n molt inferiors.

» La mitja estada i convalescéncia s’ha incrementat en un 14% i la complexitat
assistencial en llarga estada, en un 10% a la xarxa sociosanitaria

Barcelona, 3 de marg¢ de 2010-. Segons I'estudi “I’Evolucié de la complexitat assistencial
en atencié a la sociosanitaria d’internament” impulsat pel Consell de sector d’atencié
sociosanitaria de La Unio, l'existéncia de la xarxa sociosanitaria catalana possibilita un
alleugeriment d’'un 60% de la carrega assistencial que ha de suportar el sistema sanitari
catala en les patologies prevalents de I'internament de mitja i llarga estada. Tres categories
diagnostiques expliquen el 33% dels casos: trastorns organics i la deméncia senil o presenil,
la malaltia cerebrovascular aguda, i fractura de coll de fémur (maluc).

En aquest sentit, en el cas de no existir 'alternativa de l'internament sociosanitari, 'impacte en
els hospital d’aguts representaria un augment de fins al 60% de la estada mitjana en
aquests hospitals.

Segons dades del mateix estudi, a Catalunya, en els darrers 5 anys, el percentatge de
sobreenvelliment ha augmentat en un 15% en les dones i en un 18% en els homes. També ha
incrementat la complexitat assistencial en la mitja estada i convalescéncia en un 14% i en
llarga estada, en un 10%. Aquesta complexitat es correspon amb el fet que el 75% dels casos
valorats, tant en llarga estada com en mitja estada-convalescéncia, corresponen a pacients
amb dependéncia moderada o severa.

El mateix informe assenyala que durant aquests cinc ultims anys aquests indicadors tendiran a
augmentar ja que la poblaci6 sobreenvellida és avui d’'un 16% i I'index d’envelliment
poblacional tendira a augmentar en un 55% en els proxims 20 anys.

El sistema sociosanitari ha respost a I'atencié d’aquesta demanda de la poblacié més envellida
i amb una complexitat assistencial cada vegada més elevada utilitzant eficientment els recursos
dels llits sociosanitaris i amb una millor qualitat assistencial. L’estudi suporta aquesta afirmacio
a través de dos indicadors: percentatge d’altes (48% a la llarga estada i 64% a la mitja estada) i
la taxa de mortalitat (27% llarga estada i 8% mitja estada).
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L’estudi comparatiu dels models d’atencié sociosanitari a I'’estat espanyol presentat per
La Unié mostra que Catalunya, en comparaci6 amb la resta de comunitats autdbnomes
analitzades (Galicia, Valéncia, El Pais Basc i la Comunitat de Madrid), és I'inica i pionera en
posseir, des de la implantacié del Programa Vida als Anys, I'any 1986, una xarxa de recursos
destinats de forma especifica a I'atencié sociosanitaria.

Les altres comunitats autobonomes que inclou I'estudi donen resposta a aquest tipus d’atencio
amb sistemes de coordinacié entre serveis sanitaris i socials. Un altre dels aspectes rellevants
d’aquest informe és l'avantatge de Catalunya pel que fa referéncia a especialitzacio i
disponibilitat de recursos destinats a I'atencié sociosanitaria.

Un fet que marca clarament aquesta diferéncia és que la disponibilitat de llits a Catalunya
destinats a I'ambit sociosanitari és del 23% del total de llits, mentre que els percentatges a la
resta de CC.AA. son clarament inferiors: Pais Basc, 12%; Valéncia, 7%; Comunitat de Madrid,
5%; i Galicia, 1%.

Juntament amb els estudis de La Unid, durant la jornada la la consultora Antares Consulting
ha presentat I'informe “Claus per a la construccié de I’espai sociosanitari a Espanya”, en
qué s’analitza en profunditat les barreres actuals per a la construccié de I'espai sociosanitari a
Espanya, i ha formulat recomanacions en aquest sentit.

Les barreres que s’identifiquen se centren en: I’abséncia d’'un model de prestacié de serveis
de qualitat vers les necessitats de les persones, la rigidesa a la xarxa de serveis, el
desenvolupament molt limitat de les eines de gestié6 de la demanda, 'abséncia d’un
model d’integracié de les cures en el territori, la dificultat per orientar els fluxos de
finangament i la separacié de les xarxes sanitaria i social.

Davant d’aquestes barreres, segons linforme, les principals claus per a la construccié de
I'espai sociosanitari esdevenen: el finangament conjunt de I’espai com a palanca del canvi,
la construccié d’érgans conjunts d’elaboracié i seguiment de politiques sociosanitaries,
la flexibilitzacié del ventall de recursos i serveis i una inversié decidida en sistemes
d’informacio.

Aquests tres estudis s’han fet publics davant de més de 150 professionals experts, a la
Jornada la Sociosanitaria: "L’atencié sociosanitaria a Catalunya, construint el futur”, la
qual ha comptat amb la preséncia de diversos ponents de I'ambit sociosanitari, el Conseller de
Sanitat del Pais Basc, Rafael Bengoa, aixi com I'expert en organitzacié de serveis sanitaris
suec Godran Stenberg, de Procyon Management Consulting AB.

Sobre la Unié Catalana d’Hospitals

La Unié és una associacié empresarial formada per 109 entitats sanitaries i socials que
aglutinen més de 380 centres i que generen més de 45.000 llocs de treball i que tenen com a
element comu la prestacid de serveis sanitaris i socials als ciutadans, posant a la seva
disposicio els recursos patrimonials, humans i tecnologics per tal de garantir una assistencia de
maxima qualitat i eficiéncia. Aquestes entitats defensen un model sanitari i social public
participat per la societat civil sobre la base de 'autonomia de gestié empresarial.

www.uch.cat
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