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COMPETENCIAS Y ESTRUCTURA

1.1. NORMATIVA REGULADORA

El Instituto de Mayores y Servicios
Sociales (Imserso), es la Entidad Gestora de
la Seguridad Social, adscrita al Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, a
través de la Secretaria de Estado de
Servicios Sociales e lgualdad, dotada de
personalidad juridica, a la que compete la
gestion de las pensiones de invalidez y
jubilacion  en sus modalidades no
contributivas, asi como la de los servicios
complementarios de las prestaciones de la
Seguridad Social y la gestion de planes,
programas Yy servicios de ambito estatal
para personas mayores y para personas en
situacion de dependencia.

Las disposiciones fundamentales que
regulan las competencias y estructura
del Instituto de Mayores y Servicios
Sociales son las siguientes:

- Real Decreto 1823/2011, de 21 de
diciembre, por el que se reestructuran
los  departamentos  ministeriales.
(BOE n° 307, de 22.12.2011).

- Real Decreto 1887/2011, de 30 de
diciembre, por el que se establece la
estructura organica basica de los
departamentos ministeriales. (BOE n°
315, de 31.12.2011)

- Real Decreto 200/2012, de 23 de
enero, por el que se desarrolla la
estructura  organica  béasica  del
Ministerio de Sanidad Servicios
Sociales e lgualdad, el Imserso queda
adscrito a este Ministerio a través de
la Secretaria de Estado de Servicios
Sociales e Igualdad (BOE n° 20, de
24.01.2012)

- Real Decreto 1226/2005, de 13 de
octubre, por el que se establece la
estructura organica y funciones del
Instituto de Mayores y Servicios
Sociales. (BOE n° 246, de
14.10.2005).

- Orden de 17 de enero de 1980, por la
que se aprueba el Reglamento de
Régimen y Funcionamiento de los
Consejos Generales del INSS, Insalud
e Imserso. (BOE de 22.01.1980).

- Orden de 16 de noviembre de 1981,
por la que se aprueba el Reglamento
de Régimen y Funcionamiento de las
Comisiones Ejecutivas Provinciales y
de los Consejos Generales del INSS,
Insalud e Imserso. (BOE de
25.11.1981).

Por otra parte, debe tenerse en cuenta que
se completa la referencia al marco
normativo del Instituto con las
disposiciones que regulan las distintas
prestaciones del Imserso y referidas a:

— Pensiones no contributivas de
invalidez vy jubilacién.

— Valoracién del grado de discapacidad.

— Programas Estatales.

— Subvenciones.

— Gestion de Centros.

— Ley de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las Personas
en situacién de Dependencia.

— Organos de Participacion.

1.2. COMPETENCIAS Y ESTRUCTURA
ORGANICA

El Instituto de Mayores y Servicios
Sociales (Imserso), como Entidad
Gestora de la Seguridad Social, con
naturaleza de entidad de derecho publico
y  capacidad  juridica para el
cumplimiento de los fines que le estan
encomendados a tenor del articulo 59.1
del texto refundido de la Ley General de
Seguridad Social, aprobado por el Real
Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de
junio y en el Real Decreto 1226/2005,
de 13 de octubre, que regula la estructura
organica y funciones del Imserso, tiene
atribuidas, entre otras, las siguientes
competencias:
- La gestibn y seguimiento de las
pensiones de invalidez y jubilacién en
sus modalidades no contributivas.

- Los servicios complementarios de
las prestaciones del Sistema de la
Seguridad Social.
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- EIl seguimiento de la gestion de las
prestaciones econdémicas derivadas
del Texto Refundido de la Ley
General de derechos de las personas
con discapacidad y de su inclusién
social aprobado por el Decreto
Legislativo 1/2013, de 29 de
noviembre.

- La propuesta de normativa basica
gue garantice los principios de
igualdad y solidaridad para la
determinacién de los baremos, a los
efectos de reconocimiento del grado
de discapacidad.

- La propuesta y ejecucion, en su caso,
de las funciones atribuidas a la
Secretaria de Estado de Servicios
Sociales e Igualdad relativas a la
regulacion e implantacion del Sistema
de Proteccién a las Personas en
Situacion de Dependencia.

- EIl fomento de la cooperacion con las
organizaciones y entidades de las
personas mayores.

- El establecimiento y gestion de
centros de referencia estatal, de
atencion especializada o de aquellos a
los que se les asignen objetivos
especiales de investigacion de &mbito
de actuacién estatal en su campo de
accion.

- La propuesta, gestion y seguimiento
de planes de servicios sociales en sus
areas de personas mayores y de
personas dependientes.

- Las relaciones con organismos
extranjeros e internacionales y la
asistencia técnica a los programas de
cooperacion internacional en materias
y colectivos de su ambito de accién.

La estructura orgénica del Imserso queda
configurada, como muestra el
organigrama que aparece a continuacion,
por los siguientes 6rganos:

m  Servicios Centrales

m De participacion en el control y
vigilancia de la gestién

Consejo General.
Comision Ejecutiva.

m Dedireccion

Direccion General.
Secretaria General.

- Subdireccioén General de
Planificacion, Ordenacion y
Evaluacion.

- Subdirecciéon General de Gestion.
- Subdireccion General de Analisis
Presupuestario y Gestién Financiera.

m De control de la gestion

Intervencién Central.

m Servicios Territoriales

La gestion directa del Instituto se realiza,
en este nivel, a través de las Direcciones
Territoriales de Ceuta y de Melilla, asi
como de los centros que dependen
directamente del Instituto: Centros de
recuperacion para personas con
discapacidad fisica (CRMF), Centros de
atencion para personas con discapacidad
fisica (CAMF) y Centros de Referencia
Estatal (CRE).

La participacion en el control vy
vigilancia de la gestion se realiza a través
de las Comisiones Ejecutivas
Territoriales de Ceuta y de Melilla.

m Otros 6rganos de participacion

Ademas de los 6rganos adscritos, que
conforman la estructura basica del
Imserso, existen los oOrganos de
participacion del colectivo de personas
mayores:

Consejo Estatal de las Personas
Mayores: 6rgano consultivo del Estado,
adscrito al Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, que
ejercera las funciones que le atribuye el
Real Decreto 117/2005, BOE (05.05.05).
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ESTRUCTURA ORGANICA DEL
INSTITUTO DE MAYORES Y SERVICIOS SOCIALES
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21 PRESTACIONESECONOMICAS

En este capitulo se recogen las actuaciones y los
datos de gestion, néminay perfil referidos al afio
2013 en el conjunto del Estado espafiol sobre las
pensiones de la Seguridad Social no contributi-
vas de jubilacion e invalidez y las prestaciones
sociales y econdmicas contempladas en el Texto
Refundido de la Ley General de derechos de las
personas con discapacidad y de su inclusion
social, aprobado por Real Decreto Legislativo
1/2013, de 29 de noviembre.

Debe significarse que los datos de gestion y
némina del conjunto del Estado son el resultado
del analisis y evaluacion de la informacion que
ha sido facilitada por los distintos 6rganos gesto-
res de las Comunidades Auténomas y Direccio-
nes Territoriales del Imserso.

> Ambito de proteccion

Pensiones no contributivas de jubilacion e in-
validez

Las pensiones de jubilacion e invalidez de la
Seguridad Social en su modalidad no contributi-
va, establecidas por la Ley 26/1990, en desarro-
llo del principio rector contenido en el articulo
41 de la Constitucion, estdn reguladas actual-
mente en el Real Decreto Legislativo 1/1994, de
20 de junio, por el que se aprueba el Texto Re-
fundido de la Ley General de la Seguridad So-
cial.

Su dmbito de proteccidon garantiza a las perso-
nas, que no hayan cotizado nunca o no lo hayan
hecho el tiempo suficiente para alcanzar presta-
cién de nivel contributivo, una renta econémica,
la asistencia médica y farmacéutica gratuita y los
servicios sociales complementarios del sistema
de la Seguridad Social, siempre que se encuen-
tren en situacion de necesidad protegible en los
términos que establece la Ley General de la Se-
guridad Social.

PENSION NO CONTRIBUTIVA DE PNC DE INVALIDEZ
JUBILACION E INVALIDEZ Complemento del 50%

Financiacion e importe

Las pensiones no contributivas (PNC) de jubila-
cion e invalidez se financian a través de las
aportaciones del Presupuesto del Estado al de la
Seguridad Social, figurando el crédito en el pre-
supuesto del Imserso, y abonandose las pensio-
nes a través de la Tesoreria General de la Segu-
ridad Social, excepto para las Comunidades
Auténomas de Navarra y el Pais Vasco.

El importe bésico anual se fija en la Ley de Pre-
supuestos Generales del Estado, distribuyéndose
en 12 mensualidades mas dos pagas extraordina-
rias.

La Ley 17/2012, de 27 de diciembre, de Presu-
puestos Generales del Estado para el afio 2013
(B.O.E. n° 312 de 28 de diciembre de 2012)
establece en su Articulo 48 Uno, la cuantia inte-
gra anual de las pensiones de la Seguridad So-
cial en su modalidad no contributiva para el afio
2013.

La Disposicion adicional segunda del Real De-
creto-ley 28/2012, de 30 de noviembre, de me-
didas de consolidacion y garantia del sistema de
la Seguridad Social, establece que las pensiones
que no superen los 1.000 euros mensuales o
14.000 euros en cémputo anual, se incrementa-
ran un uno por ciento adicional al previsto en los
Presupuestos Generales del Estado para el afio
2013, incrementandose, por tanto, en el dos por
ciento.

El Real Decreto ley 29/2012, de 28 de diciem-
bre, de mejora de gestion y proteccidn social en
el Sistema Especial para Empleados de Hogar y
otras medidas de caracter econémico y social
(B.O.E. n° 314 de 31 de diciembre de 2012)
establece, en su capitulo Il, normas para la co-
rrecta aplicacion de la citada disposicién adicio-
nal segunda del Real Decreto-ley 28/2012, in-
cluyendo, asimismo, como anexo un cuadro
actualizado de las cuantias de determinadas pen-
siones y prestaciones aplicables en 2013.

Cuantia mensual Cuantia anual Cuantia anual
364,90€ 5.108 € 2.554,30 €

13
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La cuantia individual de cada beneficiario se
determina en base a la cuantia anual integra in-
dicada, en funcién del nimero de beneficiarios
de pension no contributiva integrados en la
misma unidad econdmica de convivencia y de
los recursos de que dispongan el interesado y/o
las personas que componen dicha unidad eco-
nomica de convivencia.

Competencias en la gestion.

Las competencias sobre la legislacion basica y el
régimen econdémico de la Seguridad Social, y
por tanto de las pensiones no contributivas, co-
rresponden al Estado, mientras que la gestion de
las mismas ha sido asumida, conforme a lo esta-
blecido en la Disposicion Adicional Decimocta-
va del Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20
de junio, por las distintas Comunidades Auto-
nomas, salvo en los d&mbitos territoriales de las
Ciudades Auténomas de Ceutay de Melilla.

Complemento a favor de los pensionistas no
contributivos que residan en una vivienda al-
quilada

El articulo 48 Dos de la Ley 17/2012, de 27 de
diciembre, de Presupuestos Generales del Estado
para el afio 2013 (B.O.E. n° 312 de 28 de di-
ciembre de 2012) establece para dicho afio un
complemento de pension dirigido a aquellos
pensionistas de jubilacion o invalidez de la Se-
guridad Social, en su modalidad no contributiva,
que acrediten fehacientemente carecer de vi-
vienda en propiedad y residir, como residencia
habitual, en una vivienda alquilada por propieta-
rios que no tengan con él relacion de parentesco
hasta el tercer grado, ni sea conyuge o persona
con la que constituya una union estable y convi-
va con analoga relacion de afectividad a la con-
yugal. Igualmente establece que en el caso de
unidades familiares en las que convivan varios
perceptores de pensiones no contributivas, solo
podra percibir el complemento el titular del con-
trato de alquiler, o de ser varios, el primero de
ellos.

El tercer parrafo del referido articulo 48 Dos
determina que las normas para el reconocimien-
to de este complemento seran las establecidas en
el Real Decreto 1191/2012, de 3 de agosto, por
el que se establecen normas para el reconoci-
miento del complemento de pension para el al-
quiler de vivienda a favor de los pensionistas de
la seguridad social en su modalidad no contribu-
tiva, entendiéndose que las referencias hechas al

14

afio 2012, deben considerarse realizadas al afio
2013.

Criterios de actuacion, actividades y resulta-
dosde la gestion.

Se determinan en funcién de las competencias
propias y directas del Imserso y de las conveni-
das con las distintas CC.AA. que intervienen y
se concretan en las siguientes:

Elaboracion de criterios de actuacion y activida-
des en los Convenios de Colaboracion.

Elaboracion de propuestas y proyectos normati-
VOS

Asistencia Técnica y cooperacion de gestion con
las CC.AA.y DD.TT. del Imserso.

Coordinacion con otras Entidades Gestoras de la
Seguridad Social y otras administraciones publi-
cas con el fin de mantener una mejora perma-
nente de la gestion.

Divulgacion de la actualizacion de importes de
las PNC y limites de acumulacion de recursos.

Procedimientos de mejora de control de pensio-
nes, seguimiento de la gestion y datos de némi-
na, fichero técnico de pensionistas no contributi-
VOS.

Participacion en diferentes actividades for-
mativas.

Elaboracion de informes y publicaciones

Actuaciones del IMSERSO como Institucion
competente y Organismo de enlace en los
Reglamentos Europeos de Seguridad Social y
en materia de Acuerdos o Convenios Interna-
cionales.

Durante el afio 2013, entre otras, se han realiza-
do las siguientes actuaciones:

Asistencia a las reuniones preparatorias de la
Comision Administrativa de las Comunidades
Europeas para la Seguridad Social de los Traba-
jadores Migrantes y emisiéon de informes pro-
puestas sobre prestaciones no contributivas.

Participacion en representacion del Imserso en la
reunion de la Comision Mixta del Convenio de
Seguridad Social entre el Reino de Espafia y la
Republica de Colombia.
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» Resultados dela gestion de PNC en 2013

Pensiéon no contributiva de Jubilacion

Gestion en tramite inicial
PNC DE JUBILACION: EVOLUCION DE LA GESTION 2012/2013

ANOS SOLICITADAS RESUELTAS APROBADAS PENDIENTES

2012 25.959 25.498 17.078 7.320
2013 28.331 26.679 18.552 8.972

Aprobadas: ElI ndmero de solicitudes

Analizando la evolucion de la PNC, de ju- aprobadas registra un aumento respecto a
bilacién durante 2013, se observa: 2012 en un 8,63%. El coeficiente de co-
bertura (aprobadas/resueltas) del 69,54%,
Solicitudes: La entrada en 2013 ha tenido es mayor que el registrado en 2012, que se
un incremento del 9,14 % respecto a la habida cifraba en un 66,98% de las resueltas.
en 2012. Pendientes: La bolsa de expedientes pen-
Resoluciones: ElI nimero de expedientes re- dientes alcanza los 8.972, experimen-
sueltos aumenta en un 4,63% respecto al afio tando un incremento respecto a los exis-
anterior tentes al comienzo del afio

Pensién no contributiva de Invalidez

Gestion en tramite inicial

PENSION NO CONTRIBUTIVA DE INVALIDEZ/EVOLUCION 2012/13

ANOS SOLICITADAS RESUELTAS APROBADAS PENDIENTES

2012 26.897 26.954 15.162 12.738

2013 28.170 27.693 15.807 13.215
Analizando los datos globales indicados sobre la pecto a 2012, en concreto en un 4,25%.
gestion de la PNC de invalidez, se observa: Como efecto de los indicadores ya sefiala-
dos, el coeficiente de cobertura (aproba-
Solicitudes: La entrada de solicitudes ha dos / resueltos) aumenta respecto al afio
experimentado un incremento de un precedente, quedando establecido en un

4,73% respecto a la del afio anterior. 57,08%, frente al 56,25% de 2011.
Resoluciones: El nimero de expedientes Pendientes: La bolsa de expedientes pen-
resueltos aumenta en un 2,74% respecto al dientes que alcanza los 13.215 es mayor a

afio anterior. los existentes a principios de afio.

Aprobadas: El ndmero de solicitudes
aprobadas, asimismo, se incrementa res-

15
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Resumen global dela gestion inicial delas PNC dejubilacion masinvalidez

GESTION TOTAL PNC ANO 2013

PENDIENTES
a 31.12.13

PENDIENTES
A 31.12.12

N O
APROBADAS

PRESENTADAS RESUELTAS APROBADAS

JUBILACION 7.320 28.331 26.679 18.552 8.127 8.972
INVALIDEZ 12.738 28.170 27.693 15.807 11.886 13.215
TOTAL 20.058 56.501 54.372 34.359 20.013 22.187

Procede destacar la mayor demanda y resolucion
en la pension no contributiva de invalidez frente
a la de jubilacion, asi como un aumento en la
bolsa global de expedientes pendientes.

» Seguimientoy control de pensionistas

Revisiones pension no contributivas de jubila-
cion

A través de las distintas revisiones (anual, y de
oficio e instancia de parte) se comprueba la
permanencia o la variacion de los requisitos
exigidos para el derecho a las pensiones no con
tributivas. De la revision puede resultar la per-
manencia del derecho y de la cuantia percibida,
la modificaciéon de la cuantia anteriormente re-

conocida, la extincion de la pension o la suspen-
sion del derecho o del pago, asi como derivarse
el abono de atrasos o la obligacion de reintegrar
cantidades percibidas indebidamente.

Las revisiones se efectlian a partir de los datos
resultantes de los cruces de ficheros publicos, de
la informacion recabada por los gestores de las
pensiones, de la cedida por otras Entidades Ges-
toras y de los nuevos datos facilitados por los
pensionistas.

El cuadro siguiente refleja los datos del conjunto
de las revisiones efectuadas en las pensiones de
jubilacién durante 2013.

PNC DE JUBILACION: TOTAL REVISIONESEFECTUADASEN 2013

SIN VARIAR VARIACION

SITUACION DE CUANTIA

EXTINCION SUSPENSION
DERECHO

TOTAL

DE PAGO EFECTUADAS

124.092 22.048

22.875

1.138 170.153

Del total de las revisiones efectuadas, el 80,50%
se encuadran dentro del proceso de revision
anual, alto porcentaje que se motiva en el carac-
ter reglamentario de estas revisiones que afectan
a la totalidad de los pensionistas. En relacion
con dicho carécter, el efecto que méas destaca en
el proceso de revision anual, es que el 85,03%
de las revisiones efectuadas, han confirmado el
derecho y la cuantia que venian percibiendo.
Esta circunstancia viene motivada por la mejora
en los procedimientos de reconocimiento, revi-
sion y control de los pensionistas, en relacion
con la intensificacion de la coordinacion con
otras Entidades Gestoras de la Seguridad Social
y otras Administraciones Publicas.

Las modificaciones de cuantia y las extinciones
del derecho participan con el 26,40%, de los
resultados obtenidos en el conjunto de los proce-
sos de revision. No obstante, el peso de estos
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resultados, del 14,97%, en el proceso de revisién
anual es menor y destaca que el efecto mas des-
tacado en las revisiones de oficio y a instancia
de parte es que el 57,72% de las resoluciones
emitidas han dado lugar a la extincion del dere-
cho a la pensién de jubilacién no contributiva.
Las razones derivadas del incumplimiento del
requisito de carencia de rentas han motivado el
mayor numero de extinciones del derecho, al-
canzando el 58,62% de las mismas, aunque con
manifestaciones diferentes en funcién del proce-
so de revisién gue se analice. De este modo, el
disponer de recursos personales suficientes ha
dado lugar al 35,65% de las extinciones declara-
das en las revisiones de oficio e instancia de
parte, aunque destaca que el fallecimiento del
beneficiario haya originado el 47,27% de las
extinciones en estos procesos de revision. Sin
embargo, la causa mas destacada en los procesos
de revision anual, con una participacion del
40,83%, se concreta en que los ingresos de la
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unidad econémica superan el limite de acumula-
cioén de recursos, seguida por la del fallecimiento
del titular, que supone el 29,10% de las bajas.

Revisiones pension no contributiva de Invalidez

El procedimiento aplicado es el mismo que en
las PNC de jubilacion.

El cuadro siguiente refleja los datos del conjunto
de las revisiones efectuadas durante 2013.

PNC DE INVALIDEZ: TOTAL REVISIONES EFECTUADAS EN 2013

SUSPENSION

SIN HHRHEEN EXTINCION

DE

MODIFICACION CUANTIA

DERECHO

149.464

COMPAT.

RECUPERACION
DERECHO

TOTAL

HAS EFECTUADAS

Art. 147

949 198.043

Del total de revisiones, el 79,04% se han efec-
tuado a través del procedimiento de revisién
anual. El efecto que més destaca, en este proceso
de revision anual, es que el 88,99% de las revi-
siones efectuadas han confirmado el derecho y la
cuantia que venian percibiendo, mientras que las
modificaciones de cuantia y las extinciones del
derecho participan sélo en el 11% de las resolu-
ciones emitidas. Las causas de extincion mas
representativas en el proceso de revision anual
son superar el nivel de recursos econémicos
(personales y de la unidad econémica) estableci-
dos, que representan en su conjunto el 60,39%
del total de causas, aunque el mayor peso lo
ostenta con 41,94% el hecho de que los ingresos
de la unidad econdmica superen el limite de
recursos aplicable. A las causas de indole eco-
noémico, le siguen las bajas motivadas en el fa-
llecimiento del beneficiario, que representan al
22,28% del total.

El nimero de resoluciones emitidas en procesos
de revision de oficio e instancia de parte en el
afio 2013 asciende a 41.504. El efecto mas des-
tacado en este proceso de revision es que el
34,97% de las resoluciones emitidas han dado
lugar a la extincion del derecho a la pension de
invalidez no contributiva. La causa de extincion
maés frecuente se corresponde con el fallecimien-
to del beneficiario, ya que representa el 39,63%
del total. A esta causa le sigue la de disponer de

rentas o ingresos suficientes, ya sean personales
0 de la unidad econémica de convivencia, que en
conjunto supone el 35,02% de las extinciones,
aunque es preciso destacar que el 25,44% del
total de extinciones se motivan en que los ingre-
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sos personales superan el importe vigente de las
pensiones no contributivas.

» Fichero Técnico de PNC. y Fichero de
prestaciones Lismi. Registro Presta-
ciones Sociales Publicas (RPSP)

El Instituto tiene constituido el Fichero Técnico
de pensionistas no contributivos que se integra
con los ficheros que mensualmente son remiti-
dos por todos los 6rganos gestores de las Comu-
nidades Auténomas y el Imserso en relacién a
sus Direcciones Territoriales de Ceuta y de Me-
lilla sobre los datos de los pensionistas y sus
percepciones. El Registro de Prestaciones Socia-
les Publicas y el Fichero Técnico de pensionistas
no contributivos constituyen instrumentos de
consulta previa, seguimiento y control de las
pensiones.

Las actuaciones de Revisién Anual y las restan-
tes Revisiones de Oficio e Instancia de parte, ha
permitido efectuar gran parte de las acciones de
prevencion, seguimiento y control indicadas, e
iniciar los procedimientos de recaudacion co-
rrespondientes.
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Nominas y perfil de los pensionistas de jubilacion.

NoOminas: namero de pensiones e importes.
Estos datos se detallan en el cuadro adjunto:

PNC DE JUBILACION
EVOLUCION N° DE PENSIONISTAS E IMPORTE NOMINA

ANOS N° PENSIONISTAS IMPORTE BRUTO NOMINAS
2012 250.382 1.207.781.008,51
2013 250.527 1.237.019.394.93

> Perfil de los beneficiarios

A continuacion figuran los datos porcentuales
que permiten definir el perfil del beneficiario a
dciembre de 2013.

19,78 80,22 100,00%
65-69 24,89% 75,11% 21,56%
70-74 20,42% 79,58% 22,51%
EDAD 75-79 17,59% 82,41% 22,72%
80-84 17,97% 82,03% 21,59%
>84 16,72% 83,28% 11,62%
No consta 20,00% 80,00% 0,00%
Solteros 32,93% 67,07% 19,71%
ESTADO Casados 15,94% 84,06% 56,65%
CIVIL Viudos 12,71% 87,29% 8,47%
Otros 20,97% 79,03% 15,17%
Solos 36,34%
NUMERO DE Con dos conviviente 16,74%
CONVIVIENTES Con tres convivientes 28,35%
Con cuatro o0 mas conviv. 18,57%

Nominas y perfil de los pensionistas de
invalidez.

Nominas: numero de pensiones e importes:
Los datos se reflejan en el cuadro siguiente:

PNC DE INVALIDEZ
EVOLUCION N° DE PENSIONISTAS E IMPORTE NOMINA

ANOS N° PENSIONISTAS IMPORTE BRUTO NOMINAS

2012 194.896 1.048.153.446,96
2013 196.626 1.081.897.251,32
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> Perfil de los beneficiarios

El perfil del beneficiario de una pensién no con-
tributiva de invalidez a diciembre de 2013 se
refleja en los datos porcentuales siguientes, de

PNC DE INVALIDEZ

18-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
Mas de 65
Solteros
Casados
Viudos
Otros

EDAD

ESTADO
CIVIL

Fisica
Psiquica
Sensorial

Otras

TIPO DE
DISCAPACIDAD

GRADO DE 65%-74%
75% y mas
DISCAPACIDAD No consta
Solos
NUMERO DE  Con dos conviviente
CONVIVIENTES Con tres convivientes

Con cuatro/mas conv.

- Recuperacién de recursos efectuados en
el afio 2013.

El cuadro siguiente recoge los recursos recupe-
rados al presupuesto del Imserso por pensiones
de jubilacién e invalidez, en los dos Ultimos
afios, a nivel nacional, excluidos el Pais Vasco y
Navarra, en los conceptos arriba indicados: de-
ducciones de cobros indebidos en la némina de
pensiones no contributivas, reintegros de deudas
en periodo voluntario y en la recaudacion de la
Tesoreria General de la Seguridad Social, asi
como importes recuperados por retrocesion de
las mensualidades abonadas en cuenta con pos-
terioridad al fallecimiento de los pensionistas y
cantidades deducidas por periodos coincidentes
de los primeros pagos de las pensiones recono-
cidas por otras entidades gestoras de la Seguridad

biendo tenerse en cuenta que estan incluidos los
57.589 beneficiarios que, siendo originalmente
de invalidez pasan a denominarse de jubilacion
por haber alcanzado la edad de 65 afios.

HOMBRES MUJERES TOTAL
40,83% 59,17% 100,00%
59,27% 40,73% 3,23%
58,06% 41,94% 3,96%
57,46% 42,54% 5,57%
54,75% 45,25% 8,20%
51,62% 48,38% 10,73%
48,04% 51,96% 12,58%
42,85% 57,15% 12,12%
35,94% 64,06% 10,67%
30,71% 69,29% 9,91%
22,90% 77,10% 23,03%
57,79% 42,21% 55,00%
19,13% 80,87% 30,81%
16,44% 83,56% 2,07%
23,20% 76,80% 12,12%
35,15% 64,85% 34,50%
49,12% 50,88% 37,28%
32,09% 67,91% 7,50%
38,54% 61,46% 20,73%
39,88% 60,12% 77,17%
44,66% 55,34% 21,16%

36,10 63,90% 1,67%
33,33%
17,81%
24,76%
24,09%

Social, Instituto Nacional de la Seguridad
Social e Instituto Social de la Marina.

Los pensionistas estan obligados a comunicar al
organo gestor de la Comunidad Auténoma, las
variaciones que se produzcan en su situacion
personal y familiar, que puedan tener incidencia
en la conservacion del derecho a la pensién o en
su cuantia.

Se efectlan por este Instituto los siguientes con-
troles con la periodicidad que se indica y cuyo
resultado se traslada a las Comunidades Auto6-
nomas: concurrencia con otras prestaciones del
Sistema de Seguridad Social, con caracter men-
sual; duplicidad en néminas de pensiones no
contributivas, mensualmente; cruce de cuentas
de cotizacion con el Fichero General de Afilia-
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cion de la Tesoreria General de la Seguridad
Social, sobre alta otros regimenes de Seguridad
Social, trimestralmente.

En el ejercicio 2013 se han dado de alta cobros
indebidos generados en el ejercicio por importe
de 27.045.806,00 euros, de 10.548 pensiones y
se ha cancelado el importe de 27.819.817,72
euros, por reintegros, modificaciones y revisio-
nes en 22.793 pensiones. La cuantia pendiente es
de 35.065.230,62 euros, de 13.995 pensiones.

La incidencia de la deuda pendiente y el nimero
de pensiones pendientes es del 3,13% en rela-
cioén con el nimero de pensiones a diciembre

2013 y supone un 1,51% del importe anual de
las pensiones no contributivas en 2013.

El importe recuperado por retrocesion,
9.398.464,86 euros, corresponde a 10.346 pen-
siones, el 2,31% de su ndmero a diciembre de
2013 y supone el 0,49% de su importe anual en
2013, poniendo de manifiesto el control de la
vivencia de los pensionistas no contributivos.
Mensualmente se traslada a las Comunidades
Autonomas la informacién del cruce de falleci-
dos.

RECUPERACION RECURSOS PNC JUBILACION/INVAL IDEZ

PERCEPCIONES INDEBIDAS
REINTEGROS PAGO VOLUNTARIO

Y RECAUDACION TGSS
DEDUCC. ABONOS PAGOS TOTAL N° DE
EN RETROCESION PENSIONES SUPERPUESTOS IMPORTES € CASOS
NOMINAS ABONADAS EN CUENTA DESPUES RECUPERADOS CONTROL
DEL FALLECIMIENTO
: . IMSERSO/INSS/
Reintegros Retrocesiones ISM
Importe euros Importe euros Importe euros | Importe euros
2012 6.542.485,45 20.984.645,97 8.841.043,08 6.107.469,94 42.475.644,44 35.665
2013 5.894.696,12 20.524.408,02 9.398.464,86 6.064.083,18 41.881.652,18 35.166
TOTAL | 12.437.181,57 41.509.053,99 18.239.507,94 12.171.553,12 84.357.296,62 -

22 PRESTACIONES SOCIALES Y
ECONOMICAS PARA PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

Las prestaciones sociales y econdmicas contem-
pladas en el Texto Refundido de la Ley General
de derechos de las personas con discapacidad y
de su inclusién social, aprobado por Real Decre-
to Legislativo 1/2013, de 29 de noviembre y
reguladas por el Real Decreto 383/1984, de 1 de
febrero, van dirigidas a las personas con disca-
pacidad que, por no desarrollar una actividad
laboral, no estan incluidas en el campo de apli-
cacion de la Seguridad Social.

Estas prestaciones de derecho y compatibles
entre si, que se financian con cargo a los Presu-
puestos Generales del Estado, son:

- Asistencia sanitaria y prestacion farmacéutica
(A.S.P.F.) (prestacion de caracter social).

- Subsidio de garantia de ingresos minimos
(S.G.L.M.).
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- Subsidio por ayuda de tercera persona
(S.AT.P).

- Subsidio de movilidad y compensacion por
gastos de transporte (S.M.G.T.).

La Ley 26/1990, de 20 de diciembre, que esta-
blecié en el sistema de la Seguridad Social las
prestaciones no contributivas, suprimid los sub-
sidios de garantia de ingresos minimos y por
ayuda de tercera persona, si bien aquellas perso-
nas que los tuvieran reconocidos pueden conti-
nuar percibiéndolos, siempre que mantengan las
condiciones exigidas para ello por su legislacion
especifica, salvo que opten por percibir una pen-
sion no contributiva.

» Financiacion e importe

La cuantia de los subsidios se fija anualmente en
la Ley de Presupuestos Generales del Estado. Se
financian con cargo a las correspondientes asig-
naciones de los Presupuestos Generales del Es-
tado que se transfieren anualmente al Presupues-
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to de la Seguridad Social y que figuran en el munidades Auténomas de Navarra y Pais Vas-
presupuesto del Imserso, excepto para las Co- co.

CUANTIA DE LOS SUBSIDIOS DURANTE 2013

SUBSIDIO Cuantia mensual N° pagas afio Cuantia anual

SGIM 149,86 euros. 14 2.098,04 euros
SATP 58,45 euros 14 818,30 euros
SMGT 62,70 euros 12 752,40 euros
> Gestioninicial subsidios de garantia de ingresos minimos y por
ayuda de tercera persona, al estar suprimidos
Los datos de gestion correspondientes al afio ambos subsidios por la Ley 26/1990, sélo se
2013 se refieren a las prestaciones en vigor: reflejan en los datos de seguimiento de la Revi-
subsidio de movilidad y compensacion para sion Anual y de las Revisiones de Oficio y a
gastos de transporte (S.M.G.T.) y asistencia Instancia de parte, a efectos de determinar la
sanitaria y prestacion farmacéutica (A.S.P.F.). permanencia de los requisitos para el derecho a
Las actuaciones de gestion respecto a los los mismos.

GESTION ANO 2013

Pendientes  Solicitadas Resueltas Aprobadas Pendientes
a31.12.12 a31.12.13

La evolucién de los datos de gestién de las pres- to un claro descenso en solicitudes y resolucio-
taciones sociales y econdmicas para personas nes en los Ultimos afios, que se refleja de una
con discapacidad vigentes muestra su caracter forma evidente en el afio 2013, al haberse regis-
residual, como consecuencia de la entrada en trado en el 2012 un aumento respecto al afio
vigor de la Ley 26/1990, al ponerse de manifies- anterior.

ANOS ‘ SOLICITADAS RESUELTAS APROBADAS

2012

2013

» Fichero de prestaciones sociales y eco- los beneficiarios y sus percepciones con residen-
némicas para personas con discapaci- cia en todo el territorio espafiol, salvo los relati-
dad vos a Pais Vasco y Navarra. Los datos conteni-

dos en este fichero, que se actualiza a tiempo
real, sirven de base para la elaboracion de la
némina de pago de estas prestaciones a nivel
nacional (excepto Navarra y Pais Vasco).

El Imserso tiene constituido un Fichero de las
prestaciones sociales y econdémicas contempla-
das en el Texto Refundido de la Ley General de
derechos de las personas con discapacidad y de
su inclusion social y que recoge los datos sobre
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> Revisiones

A través de las distintas revisiones (anual y de
oficio e instancia de parte) se comprueba la
permanencia o la variacion de los requisitos
exigidos para el derecho a las prestaciones socia-
les y econdmicas para personas con discapaci-
dad. De la revision puede resultar la permanen-
cia del derecho, la modificacién de la cuantia
anteriormente reconocida, la extincién de la
prestacién o la suspension del pago, asi co-
mo derivarse percibos indebidos o abono de
atrasos.

Las revisiones se efectlian a partir de los datos
resultantes de los cruces de ficheros publicos; de
la informacion recabada por los gestores de las
prestaciones; de la cedida por otras Entidades
Gestoras y de los datos facilitados por los bene-
ficiarios en cumplimiento de sus obligaciones.

» Revision Anual 2013

En el aflo 2013 se ha contado con informacion
de todas las Comunidades Auténomas, a excep-
cion de las provincias de Valencia, Alicante y
Guipuzcoa.

PRESTACIONES SOCIALES Y ECO,NC')I\/IICAS P. DISCAPACIDAD:
RESUMEN REVISION ANUAL 2013

DECLARACIONES SITUACIONES DERIVADAS DE LA REVISION ANUAL

TOTAL TOTAL SIN VARIACION EXTINCION SUSPENSION TOTAL
REQUERIDAS | PRESENTADAS VARIACION | DE CUANTIA | DEL DERECHO SGIM* EFECTUADAS
15.156 14.939 12.978 27 1.063 6 14.074

(*) Se recoge el niumero de suspensiones por inicio de actividad laboral en aplicaciéon de la Disposiciéon Adicional undécima de
TRLGSS.

De esta manera, en el proceso de revision anual
correspondiente a 2013, se han efectuado 14.074
revisiones. Como resultado de esta revision se
ha extinguido y suspendido el derecho a 1.069
beneficiarios, modificando su cuantia a 27. Estos
beneficiarios percibian un total de 1.154 presta-
ciones.

PRESTACIONES SOCIALES Y ECONOMICAS P. DISCAPACIDAD
REVISION ANUAL 2013

CAUSAS DE EXTINCION SUSPENSION Y/O MODIFICACION DE CUANTIA POR PRESTACIONES

CAUSA SGIM SATP SMGT ASPF TOTAL

FALLECIMIENTO 261 22 45 77 405

RECURSOS PROPIOS 81 11 39 - 131
RECURSOS FAMILIARES = = 13 = 13

PRESTACION INCOMPTBLE. 395 36 2 117 550
INGRESO CENTRO = 6 0 = 6
PERDIDA DE RESIDENCIA 4 0 0 0 4
ALTA SEGURIDAD SOCIAL (*) 6 0 2 13 21
OTRAS 8 0 10 6 24

TOTAL CAUSAS 755 75 111 213 1.154

(*) Suspensiones del derecho previstas en la Disposicién Adicional Undécima del TRLGSS.

finalidad, siendo mas acusada en el S.G.I.M., en
el que esta causa representa al 52,32% del total.

Las causas mayoritarias de extincién del derecho
han sido, ademas del fallecimiento del beneficia-
rio, el que éste pase a ser titular de una presta-
cion de superior cuantia de andloga naturaleza y
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Revisiones de oficio y a instancia de parte en el cuadro siguiente, el 94,70% han declarado
la extincién del derecho a alguna de las presta-
Las resoluciones emitidas como consecuencia de ciones.

los procedimientos de revision iniciados han
ascendido durante el afio 2013 a 3.059, de las
que, tal como se observa en los datos contenidos

PRESTACIONES SOCIALES Y ECONOMICAS P. DISCAPACIDAD
REVISIONES DE OFICIO E INSTANCIA DE PARTE EN 2013

53 2.897 11 98 3.059

Nominas: importes, pensionistas

El ndmero de beneficiarios, que pueden ser
titulares de una o varias prestaciones, se caracte-
riza por el continuo descenso desde la entrada en
vigor de la Ley 26/1990, circunstancia que se
mantiene en los dos Ultimos afios, tal como se
pone de manifiesto en los datos contenidos en el
cuadro siguiente sobre la evolucion del namero
de beneficiarios y de las prestaciones de natura-
leza econdmica.

2012 33.698.569,77 1.412.132,51 1.304.356,20

2013 28.912.773,95 1.180.157,55 1.215.199,20
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Perfil del beneficiario (excepto Navarra y

el Pais Vasco)

El perfil tipo del beneficiario de las prestaciones
sociales y econémicas para personas con disca-
pacidad se obtiene analizando los siguientes
datos:

5.271 17.389 22.660
0-34 449 8,52% 354 2,04% 803 3,54%
35-54 1.304 24,74% 1.521 8,75% 2.825 | 12,47%
55-64 741 14,06% 1.859 10,69% | 2.600 | 11,47%
EDAD 65-69 324 6,15% 1.428 8,21% 1,752 7,73%
70-74 326 6,18% 1.781 10,24% | 2.107 9,30%
75-79 424 8,04% 2.713 15,60% | 3.137 | 13,84%
80 y mas 1.703 32,31% 7.733 44,47% [ 9.436 | 41,64%
TIPO Fisicos 3.163 60,01% 12.630 72,63% | 15.793 | 69,70%
DE Psiquicos 1.768 33,54% 2.779 15,98% | 4.547 | 20,07%
DISCAPACIDAD Sensoriales 340 6,45% 1.980 11,39% | 2.320 | 10,24%

Recuperacion de Recursos

El cuadro siguiente recoge los recursos recuperados al
presupuesto del Imserso por Prestaciones Sociales y
Econdémicas para personas con discapacidad, en los
dos altimos afos, en el &mbito nacional, excluidos el
Pais Vasco y Navarra.

En el ejercicio 2013 se han dado de alta cobros inde-
bidos por importe de 132.539,01 euros, de 136 presta-
ciones percibidas indebidamente. Se ha cancelado el
importe de 132.851,97 euros, por reintegros, modifi-
caciones y envio a Hacienda para su recaudacion,

de 155 prestaciones. La cuantia pendiente es de
61.878,51 euros, de 40 prestaciones.

La incidencia de la deuda pendiente y el nimero de
prestaciones pendientes es del 0,25 % en relacion con
el total del nmero de prestaciones a diciembre y
supone un 0,19% del importe anual abonado.

El importe recuperado por retrocesién, 131.049,64
euros corresponde a 351 prestaciones econémicas, que
supone el 2,21% del nimero de prestaciones a di-
ciembre 2013y el 0,41% de su importe anual en 2013,
poniendo de manifiesto el control de vivencia de estas
prestaciones.

RECUPERACION RECURSOS PRESTACIONES SOCIALES Y ECONOMICAS PARA

PERSONAS CON DISCAPACIDAD

R ROS PAGO VO ARIO
» A .A .
DED o
etrocesion prestaciones abonadas e
enta despues del falle ento
. A
Reinteqgro Retrocesione
porte euro porte euro porte euro
2012 381.235,09 189.760,90 225.049,93
2013 375.640,67 61.667,44 131.409,64
TOTAL 756.875,76 251.428,34 356.459,57

ABONOS PAGO

» D . . A 0 .
POR A O
R PERADO ONTRO

RSO

pOrte e O

100.849,18 896.895,10 1.179
86.324,83 655.042,58 861
187.174,01 1.551.937,68










SUBVENCIONES

En este capitulo se engloban los
distintos tipos de subvenciones:

3.1. SUBVENCIONESDEL REGIMEN
GENERAL PARA ONG DE
PERSONASMAYORES

Las subvenciones en el area de atencion a
mayores, del Régimen General, con cargo
al IMSERSO, destinadas a Organizaciones
No Gubernamentales de ambito estatal sin
fines de lucro, reguladas por la Orden
TAS/980/2007 de 2 de abril (BOE numero
90 de 14 de abril de 2007), estan dedicadas
a la promocion y apoyo del movimiento
asociativo y a la integracién social de las
personas mayores. Las  actuaciones
subvencionables se publicaron en la
Resolucion de convocatoria del IMSERSO
de fecha 30/05/2013 (BOE numero 142 de
14 de junio de 2013).

Los beneficiarios de estas subvenciones son
las entidades y organizaciones sin fin de
lucro, de implantacion estatal, que se
dedican, de acuerdo con sus Estatutos, a la
realizacion de programas y actividades en
favor de las personas mayores.

La actuacion objeto de financiacion con
cargo a la convocatoria es la siguiente:

— Mantenimiento,  funcionamiento vy
actividades habituales de las entidades.

El IMSERSO ha gestionado durante este
afio un presupuesto de 2.134.740 €, con lo
cual se han subvencionado a 32 entidades y
32 actuaciones, de un total de 41 entidades
solicitantes.

Los datos de gestion, y la distribucion de la
subvencién por tipo de actuacién se
reflejan en el cuadro siguiente.

DISTRIBUCION DE LAS SUBVENCIONES POR ACTUACIONES

PROGRAMA CUANTIA %
Mantenimiento, funcionamiento y actividades habituales 2.134.740 € 100
TOTAL 2.134.740 € 100

3.2. SUBVENCIONESCON CARGO A LA
ASIGNACION TRIBUTARIA DEL
IRPF.

Son beneficiarios de estas subvenciones, las
entidades que tengan la consideracién de
entidades del Tercer Sector colaboradoras con la
Administracion General del Estado, de acuerdo
con lo previsto en el Real Decreto-ley 7/2013, de
28 de junio (BOE numero 155, de 29 de junio de
2013), de medidas urgentes de naturaleza
tributaria, presupuestaria y de fomento de la
investigacion, el desarrollo y la innovacién, asi
como Cruz Roja Espafiola y las entidades u
organizaciones no gubernamentales que rednan
los requisitos que se establecen por la Resolucién
de convocatoria.

Por Real Decreto 536/2013, de 12 de julio (BOE
namero 167, de 13 de julio de 2013), se
establecen las bases reguladoras de las subven-
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ciones estatales destinadas a la realizacion de
programas de interés general con cargo a la
asignacion tributaria del Impuesto sobre la Renta
de las Personas Fisicas en el ambito de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad.

Estas subvenciones han sido convocadas por
Resolucion de 16 de julio de 2013 (BOE numero
171 de 18 de julio de 2013), de la Secretaria de
Estado de Servicios Sociales e Igualdad.

Los programas objeto de financiacion con cargo a
dicha convocatoria, en el area de atencién a
personas mayores, en el ambito de los programas
de atencion a las personas con necesidades de
atencion integral sociosanitaria, son:

- Programas de promocién y adecuacion de
centros y unidades de atencién a personas
mayores.

- Programas de atencién integral a las personas
mayores a través de servicios que faciliten su
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permanencia en el domicilio y en su entorno
social y familiar, asi como los dirigidos al
apoyo de sus familias y cuidadores.

La gestion y resolucion de la convocatoria es
competencia del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad (Secretaria de Estado de
Servicios Sociales e Igualdad). EI IMSERSO, a
propuesta de la Comision de Evaluacion, emite
informes técnicos de evaluacién sobre los
programas presentados por las entidades

solicitantes de subvencién, con asignacion del
importe econémico a los diferentes proyectos y
localizaciones territoriales.

En la convocatoria de 2013, el numero de
entidades solicitantes fue de 78, habiéndose
realizado la propuesta de subvencion a 41
entidades, una vez emitidos los informes basicos
de valoracion de los 128 programas presentados.

SUBVENCIONES CON CARGO A LA ASIGNACION TRIBUTARIA DEL IRPF 2013

AMBITO DE ACTUACION

Asignacién tributaria del IRPF

N° PROGRAMAS  CUANTIA

discapacidad.

- Programas de promocion y adecuacién de centros y unidades
de atencibn a personas mayores Yy a personas con

26 15.008.200,00 €

- Programas de atencion integral a las personas mayores a
través de servicios que faciliten su permanencia en el
domicilio y en su entorno social y familiar, asi como los
dirigidos al apoyo de sus familias y cuidadores.

43 26.987.638,00 €

TOTAL

69 41.995.838,00 €

3.3. SUBVENCIONES PARA
ACTUACIONES DE TURISMO Y
TERMALISMO PARA PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

Estas subvenciones se rigen por la Orden
TAS/980/2007, de 2 de abril, por la que se
establecen sus bases reguladoras, siendo su objeto
la promocion y apoyo al movimiento asociativo
facilitando la ejecucion de actividades de turismo
y termalismo para personas con discapacidad, asi
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como su integracion social. Por Resolucién del
Imserso de 25 de marzo de 2011, se convocaron
estas subvenciones para el citado ejercicio.

El presupuesto total subvencionado ascendié a
3.000.000 euros, cuantia similar a la del afio
anterior, concurriendo a la convocatoria doce
entidades, de las que nueve recibieron
subvencion:
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DISCAPACIDAD FiSICA Y ORGANICA
CONFEDERACION ESPANOLA DE

CON DISCAPACIDAD INTELECTUAL

PIGMENTARIA DE ESPANA

EL SINDROME DE DOWN

PARALISIS CEREBRAL Y AFINES

DISCAPACITADOS FiSICOS
CONFEDERACION AUTISMO ESPANA

SORDAS

CONFEDERACION ESPANOLA DE PERSONAS CON

ORGANIZACIONES EN FAVOR DE LAS PERSONAS

FEDERACION DE ASOCIACIONES DE RETINOSIS

FEDERACION ESPANOLA DE INSTITUCIONES PARA

CONFEDERACION ESPANOLA DE FEDERACIONES
Y ASOCIACIONES DE ATENCION A PERSONAS CON ASPACE

CONFEDERACION ESPANOLA AGRUPACIONES

FAMILIARES Y ENFERMOS MENTALES
PLATAFORMA REPRESENTATIVA ESTATAL DE

CONFEDERACION ESTATAL DE PERSONAS

COCEMFE 708.014,00 €
FEAPS 1.373.895,00 €
FARPE 7.201,00€
DOWN 46.586,00 €
ESPANA

234.467,00 €
FEAFES 272.400,00 €
PREDIF 260.762,00 €
CAE 76.675,00 €
CNSE 20.000,00 €

Fuente: Resolucién del Imserso de 16/12/2013 (BOE 20/01/2014)

Resulta destacable las subvenciones concedidas a
las dos entidades de mayor representatividad e
implantacion en la atencion a personas con
discapacidad intelectual y fisica, la Confederacion
espafiola de organizaciones en favor de las
personas con discapacidad intelectual — Feaps, y
la Confederacion espafiola de personas con
discapacidad fisica y organica — Cocemfe.

A esta convocatoria se ha presentado por primera
vez la Confederacion Estatal de Personas Sordas —
CNSE, principal representante del colectivo de
personas con esta discapacidad.

Se ha continuado la organizacién de turnos de
viaje especificos para los residentes en los centros
residenciales para personas con discapacidad del
Imserso. Con esta medida han podido disfrutar de
vacaciones determinados usuarios que no habian
abandonado el centro desde su institucionaliza-
lizacion.

Los turnos de vacaciones de usuarios de los
centros del Imserso se han desarrollado junto con
otros turnos de viaje organizados por las
Entidades Ejecutantes, lograndose asi la plena
integracion de los residentes de nuestros centros
en las actuaciones de turismo accesible.

En la convocatoria de subvenciones del ejercicio
2013 se han celebrado, hasta el 31 de diciembre
de 2013, 174 turnos de vacaciones y turismo de
naturaleza y 4 turnos de termalismo, con un total
de 4.778 personas participantes.

Esta convocatoria se ejecuta hasta junio del afio
2014, por lo que se estima que la cifra total de
participantes no alcanzara o superara el namero de
viajeros del ejercicio 2012/2013, que se cerr6 en
junio de 2013 con 10.028 participantes.
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3.4. SUBVENCIONES A PERSONAS
MAYORESY A ENTIDADESY ONG
DE MAYORESDE CEUTA'Y DE
MELILLA.

Estas subvenciones se encuentran amparadas por
la Orden TAS/1655/2007, de 1 de junio (BOE del
9 de junio), por la que se establecen las bases
reguladoras para la concesion de subvenciones
para personas con discapacidad y personas
mayores, dentro del ambito de competencias del
Instituto de Mayores y Servicios Sociales y por la
Resolucién de 16 de mayo de 2013 (BOE nimero
134 del 5 de junio de 2013), por la que se
convocan las referidas subvenciones.

Estas subvenciones van destinadas tanto a
personas fisicas como a personas juridicas, es
decir, a Entidades No Gubernamentales de
mayores.

El IMSERSO ha gestionado para este fin un
presupuesto global para ambas Ciudades de
175.820 €.

El ambito de aplicacion se circunscribe a las
Ciudades de Ceuta y Melilla.

Estas subvenciones se destinan a :

Personas fisicas: Personas mayores de 60 afios,
gue reinan los requisitos establecidos en la citada
Orden de bases. Comprenden los siguientes tipos
de ayudas:

- Rehabilitacion.
- Asistencia especializada.

Personas juridicas: Entidades sin animo de lucro,
que tengan entre sus fines la realizacién de los
servicios y actividades para los mayores.
Comprenden fundamentalmente los siguientes
tipos de ayuda:

Mantenimiento de Centros y Servicios.
Promocidn y sostenimiento de actividades.

CUANTIAS CONCEDIDAS 2013

PERSONASFISICAS
N° de beneficiarios
Cuantias aplicadas

ENTIDADESNO GUBERNAMENTALES

N° de Entidades subvencionadas
Cuantias aplicadas

280
154.402,12 €

3
15.890, 00 €
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3.5SUBVENCIONES A PERSONAS
CON DISCAPACIDAD DENTRO
DEL AMBITO DE COMPETENCIAS
DEL IMSERSO

La Orden TAS1655/2007, de 1 de junio (BOE
138, del dia 9) establece las bases reguladoras
para la concesion de estas subvenciones en las
Ciudades Auténomas de Ceuta y de Melilla, a
través de las Direcciones Territoriales del
Instituto y para los residentes en los centros
estatales para personas con discapacidad cuya
titularidad corresponda al Imserso, que gestiona
la Direccion General. La convocatoria de afio
2013 se efectud por Resolucion del Imserso de
16 de mayo de 2013 (BOE 134, de 5 de junio).

El objeto de las subvenciones es facilitar las
prestaciones y los servicios, ya de un modo
directo a las personas fisicas concretas, ya a
través de los programas desarrollados por las
entidades, las organizaciones no
gubernamentales y las Instituciones publicas de
las Ciudades de Ceuta y de Melilla, a través de
los siguientes tipos:

Subvenciones individuales:

- Subvenciones para la rehabilitacion.

- Subvenciones para la asistencia
especializada.

- Subvenciones complementarias.

- Subvenciones para actividades profesionales

Subvenciones para entidades y
or ganizaciones no guber namentales:

Subvenciones a las Ciudades de Ceuta y de
Mélilla:

- Mantenimiento de centros y servicios.
- Eliminacion de barreras arquitecténicas

Subvenciones de caracter excepcional o
extraordinario:

Subvenciones individuales para residentes en
Ceuta y Melilla, asi como para beneficiarios de
centros estatales para personas con discapacidad,
cuya titularidad corresponda al Imserso, no
previstas en los conceptos anteriores, y aquellas
que estando previstas carezcan de alguno de los
requisitos establecidos para su concesion,
siempre que concurran circunstancias de grave o
urgente necesidad social y se consideren de
interés para la atencién de las personas con
discapacidad.

Gestion afo 2013

En el cuadro siguiente se ofrecen los datos de la gestion de estas subvenciones

Ceuta 95.000,00 196 5 93.000,98 97,90
Melilla 130.150,00 45 7 129.502,00 | 99,50
SS.CC. 48.710,00 50 0 48.710,00 100,00

Se han concedido 291  subvenciones
individuales, incluidas 50 subvenciones, de
caracter excepcional o extraordinario para

beneficiarios de centros estatales para personas
con discapacidad cuya titularidad corresponde al
Imserso.

Las subvenciones para los residentes en los
centros estatales del Imserso, por un total de
48.710 euros, figuran en el presupuesto de este
Instituto para 2013, en los programas, 31.31

“Prestaciones Economicas, Recuperadoras y
Accesibilidad”, por 25.850 euros y
31.34”Autonomia Personal y Atencion a la
Dependencia”, por 22.860 euros.

Detalle del importe concedido por centros y
programas.
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Programa 31.31

CRMF San Fernando (Cadiz) 14.354,00€
CPAP. Bergondo (A Corufia) 2.037,00€
CRMF Albacete 3.463,00€
CRMF Madrid 5.996,00€
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Programa 31.34.

CAMF Leganés 1.420,00€
CAMF Ferrol 5.578,00€
CAMF Guadalajara 3.010,00€
CAMF Pozoblanco 6.450,00€
Centro de Referencia Estatal

para la Atencién a Personas

con Grave Discapacidad y

para la Promocion de la

Autonomia Personal y

Atencién a la Dependencia

de San Andrés de Rabanedo. 4.909,00€
CAMF Alcuéscar 1.493,00€
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4. CENTROS DEL IMSERSO.

Para la atencién y recuperacion de las
personas con discapacidad a través de
medidas orientadas a procurar una
asistencia adecuada y unos tratamientos
especializados, el Imserso dispone de la
siguiente Red de Centros.

= Centros de Recuperacion de Personas
con Discapacidad Fisica (CRMF).

= Centro de Promocién de la Autonomia
Personal (CPAP) en Bergondo (A
Corufia)

= Centros de Atencidén para Personas con
Discapacidad Fisica (CAMF).

= Centro de Referencia Estatal de Atencion

a Personas con Enfermedad de
Alzheimer y otras Demencias en
Salamanca.

= Centro de Referencia para la Atencion a
Personas con Grave Discapacidad y para
la Promocién de la Autonomia Personal
en San Andrés del Rabanedo (Ledn)

= Centro de Referencia Estatal de Atencion
a Personas con Enfermedades Raras y
sus Familias en Burgos

=Centro de Referencia Estatal de
Autonomia Personal y Ayudas Técnicas
(CEAPAT).

= Centro de Referencia Estatal de Atencién
al Dafo Cerebral en Madrid (CEADAC).

En el ambito de la Direcciones Territoriales
de Ceuta y Melilla, el Imserso gestiona los

Centros Base y los Centros de Personas
Mayores.

Por otra parte, el Instituto tiene un convenio
de 50 plazas para personas con
discapacidad psiquica con la Ciudad
Auténoma de Melilla.

4.1 CENTROS DE RECUPERACION
PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD
FISICA Y PROMOCION DE LA
AUTONOMIA PERSONAL (CPAP/CRMF)

Son Centros de ambito estatal que,
partiendo de un enfoque integrado de la
rehabilitacion, prestan un conjunto de
servicios recuperadores de contenido
médico-funcional, psico-social y de
orientacion y  formacién  profesional
ocupacional para personas con
discapacidad fisica o sensorial en edad
laboral. Dichos servicios se ofrecen en
régimen de internado o media pension, de
acuerdo con las circunstancias personales
y necesidades e intereses de los
beneficiarios.

El Imserso gestiona 6 CRMF, con un total
de 611 plazas (456 de internado y 155 de
media pensién) y estan ubicados en
Salamanca, Albacete, Madrid, Lardero (La
Rioja), San Fernando (Cadiz) y el CPAP de
Bergondo (A Coruia)

CENTRO NUMERO DE PLAZAS INDICES DE
OCUPACION
CPAP de Bergondo ( A Corufia) || 84 90,00%
MP 30 75,00%
CRMF de Albacete I 80 77,50 %
MP 20 85,00 %
I 85 79,00%
CRMF de Lardero ( La Rioja) MP 20 115,00 %
I 70 83,00 %
CRMF de Salamanca MP 20 100,00 %
I 78 100,00 %
CRMF de San Fernando (Cadiz) | MP 30 93,30 %
I 59 85,00 %
CRMF de Madrid MP 35 110,00 %
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Formacion Profesional Ocupacional

Esta actuacion forma parte de las
operaciones formativas en el marco del
Programa Operativo de Lucha contra la
Discriminacion aprobado para el periodo
2007-2013, cofinanciado por el Fondo
Social Europeo.

La Formacién Profesional Ocupacional se
realiza tanto en los Centros Base como en
el Centros de Promocion de la Autonomia
Personal de Bergondo y los Centros de
Recuperacion de Personas con
Discapacidad  Fisica y/o  Sensorial
(CPAP/CRMF).

El Fondo Social Europeo cofinancia, como
hemos mencionado anteriormente, las
actividades formativas que facilitan la
obtencion de contratos de trabajo por parte
de los usuarios y usuarias de los centros.

Operativo de  Lucha contra la
Discriminacion, el FSE  cofinancia
servicios, entre los que se encuentran los
Servicios de Empleo existentes en los
Centros. Estos servicios de empleo tienen
como objetivo fundamental llevar a cabo
labores de intermediacion laboral entre las
empresas y los usuarios de los Centros
Imserso, para facilitar la contratacion de los
trabajadores con discapacidad que se estan
formando.

En los Centros del IMSERSO en los que se
realizan actividades formativas dirigidas a
la insercién laboral, es decir en los
CPAP/CRMFs, se han formado un total de
817 alumnos y se han impartido 86 cursos
presenciales con una duracién media de 800
horas.

Ademas, en el marco del Programa

CRMF N° ALUMNOS N° CURSOS COSTE TOTAL
Albacete 153 15 216.162,44€
Bergondo (A Coruiia) 121 13 375.163,17€
Lardero (La Rioja) 131 14 378.696,33€
Madrid 105 17 211.115,42€
Salamanca 199 15 302.121,63€
San Fernando (Cédiz) 108 12 159.157,77€
Total 817 86 1.645.417.09€

El coste de los cursos incluye, ademas de
los gastos de profesorado y organizacion,
los gastos correspondientes a los servicios
de integracion laboral.

Ademas de Ila formacion profesional
ocupacional, se llevan a cabo otras
actividades tales como:

Orientacién Laboral y para la Formacién
y Empleo: primeras entrevistas, entrevistas
de reorientacion, tutorias individuales,
bolsa de empleo. Se incluye en esta
actuacion el asesoramiento laboral y
profesional sobre distintas ocupaciones,
sectores productivos del mundo de la
empresa y acceso a sus vias de insercion
laboral.
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Itinerarios Laborales: Es un punto de
apoyo para los usuarios/as de los centros
en el proceso de busqueda de empleo. Se
adquieren las herramientas necesarias
para afrontar los cambios constantes que
una vez finalizada la estancia del alumno
en el centro, se produce un seguimiento
periddico, al menos durante un afio, y se
contindia con esta prestacion.

Formacién encaminada a la integracion
laboral: técnicas de busqueda de empleo,
adquisicion de habilidades  sociales,
formacién basica, formacién profesional
ocupacional y practicas en empresas.

Insercién laboral: Servicios de Integracion
Laboral (SIL) cuyos profesionales realizan:

v Creacion y mantenimiento de bolsas de
empleo para alumnos y exalumnos de los
centros.
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v" Asesorar y preparar a los candidatos para
las entrevistas de trabajo.

v Orientacion y seleccion de alumnos e
acuerdo con los requisitos exigidos en las
ofertas de empleo.

v" Intermediacion y acompafiamiento en la
insercion laboral

v Visitas a empresas,
instituciones publicas.

v" Informacioén y asesoramiento a empresas
sobre los incentivos y bonificaciones a la
contratacion de personas con
discapacidad.

v Convenios de colaboracion para la
realizacion de préacticas formativas en
diversas empresas.

v" Colaboracion con diferentes instituciones,
asociaciones, organismos oficiales, etc.,
con el fin de mantener un foro de trabajo
para conseguir la insercion laboral de las
personas con discapacidad.

v" Seguimiento de las contrataciones.

v/ Servicios de asesoramiento permanente a
los empresarios.

v Difusion y divulgacion

organismos e

Formacién de profesionales relacionados
con la discapacidad

Formacion tedrica y practica en materia de
personas con discapacidad con el fin de
proporcionar a los profesionales que
trabajan con el colectivo un mayor
conocimiento de las necesidades vy
demandas para mejorar su empleabilidad.

Durante el afio 2013 se ha llevado a cabo:

» V Encuentro Europeo del Proyecto
Grundtvig. Celebrado durante el mes de
mayo de 2013 en el CRMF de
Salamanca. Se ha realizado un
intercambio de  experiencias con
profesionales de Rumania y Polonia.

Sensibilizacion, estudios y seminarios

Actuaciones especificas para dar a
conocer la dificultad de las personas con
discapacidad a la hora de integrarse en el
mercado laboral y superar las reticencias
de los agentes sociales de cara a su
contratacion. Dentro de este apartado,
durante el afio 2013 se han realizado las
siguientes actividades:
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CRMF DE ALBACETE:

v Elaboracién de informes: “Las
Personas con Discapacidad” vy
“Mercado Laboral de la provincia
de Albacete”.

v Organizacion de la “VI Jornada de
Bajo Coste”.

v Celebracion del Dia Internacional
de la Discapacidad.

v Participacion en la Feria de Empleo
de la Universidad de Castilla-La

Mancha.

CPAP DE BERGONDO:

v" Publicacion de la revista
“Capaces”.

v' Exposicion del Taller de Artes
Decorativas en las salas del
CPAP.

v Asistencia el dia 3 de julio de 2013
al acto “Conoce Nuevos Clientes”.
Encuentro entre empresas
organizado por la Asociacién de
Empresarios de Bergondo.

v Participacién en la Mesa redonda
sobre “Inclusién sociolaboral de
personas con discapacidad”,
organizada por la Asociacion
Juvenil de Bergondo el dia 14 de
septiembre de 2013.

v Asistencia a la presentacion de la
“Campafia Merca  Bergondo”,
organizada por la Asociacion de
Empresarios de Bergondo el dia 10
de octubre de 2013.

v" Celebracion del Dia Internacional
de la Discapacidad. Organizado
por el CPAP de Bergondo el dia 3
de diciembre de 2013.

CRMF DE LARDERO:

v Diversas actuaciones de difusion
del centro en Santander, Vizcaya,
Pamplona, Zaragoza y Burgos.

v Elaboracién de triptico sobre los
diversos servicios que ofrece el
centro.

v Elaboracion de un ftriptico sobre la
formacion impartida en el centro.

CRMF DE MADRID.

v Jornada ‘“la discapacidad y la
insercion laboral: un reto, una
oportunidad”, el dia 29 de mayo de
2013.

v Jornada de presentacion del
informe “La percepcion de las
empresas sobre discapacidad
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fisica en el entorno laboral”, el dia
3 de diciembre de 2013.

e CRMF DE SALAMANCA:

v Elaboracion de triptico sobre oferta
formativa del centro.

v" Publicacion de la revista “Mundo
sin Limites” (publicacién periddica
del CRMF de Salamanca.

v Organizacién del “Dia Internacional
de la Discapacidad”.

e CRMF DE FERNANDO:

v' Participacibn en el seminario
“Economia Social y Solidaria” en la
sede de la Confederacién de
Empresarios de Cadiz.

v" Desayuno de trabajo en el Hotel
Confortel Calas de Conil, el dia 9
de abril de 2013.

v Participacién en la jornada sobre
“Responsabilidad Social
empresarial”.

v Participacién en el Il Foro Social
por la solidaridad. Organizado por
la Diputacion de Cordoba, los dias
18,19 y 20 de noviembre de 2013.

v' Elaboracion del manual sobre
“Buenas Practicas en el Transporte

Publico”.
Todas estas actuaciones tienen en
consideracion las cuatro  prioridades

transversales establecidas por la Comision
Europea:

Igualdad de oportunidades entre
mujeres y hombres.

Sociedad de la Informacién.
Proteccién del medio ambiente
Desatrrollo local

AR NN

4.2 CENTROS DE ATENCION
PARA PERSONAS CON
DISCAPACIDAD FISICA (CAMF)

Son centros de &mbito estatal destinados a
la atencién integral, en régimen de
internado y media pension de aquellas
personas con discapacidad fisica que,
careciendo de posibilidades razonables de
recuperacién profesional a consecuencia
de la gravedad de su discapacidad,
encuentran  serias  dificultades  para
conseguir una integracion laboral y para ser
atendidos en sus necesidades bésicas de
las actividades de la vida diaria en régimen
familiar o domiciliario.

El IMSERSO gestiona 5 CAMF con un
total de 625 plazas, 576 de internado y 49
de media pensioén.

Se encuentran en Leganés (Madrid),
Guadalajara, Ferrol (A Corufia), Alcuéscar
(Céceres) y Pozoblanco (Cérdoba).

CENTRO NUMERO DE PLAZAS INDICES DE
OCUPACION
CAMF de Alcuéscar | | 118 90,80%
(Céceres) MP 2 50,00%
CAMF de Leganés (Madrid) || 112 100.00 %
MP 25 99,00 %
CAMF de Pozoblanco | | 108 98,00%
(Cordoba) MP 1 100,00 %
| 110 96,23 %
CAMF de Ferrol (A Corufia) | MP 10 50,00 %
| 128 107,14 %
CAMEF de Guadalajara MP 10 100,00 %
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4.3 CENTROS BASE

El Imserso cuenta con los Centros Base de
Ceuta y Melilla en los que se desarrolla,
fundamentalmente, un programa de
atencion basica a personas con
discapacidad, consistente en la prestacion
de servicios de informacion, diagnéstico,
valoracion y calificacion de las personas
afectadas de una minusvalia fisica,
psiquica o sensorial, elaboracion de
programas individuales de recuperacion y
tratamientos béasicos en régimen
ambulatorio.

Formacidén Profesional Ocupacional

Como se ha sefialado en el punto 4.1, esta
actuacion forma parte de las operaciones

formativas en el marco del Programa
Operativo de Lucha contra la
Discriminacion aprobado para el periodo
2007-2013, cofinanciado por el Fondo
Social Europeo.

La Formacién Profesional Ocupacional se
realiza tanto en los Centros Base como en
el Centros de Promocion de la Autonomia
Personal de Bergondo y los Centros de
Recuperacion de Personas con
Discapacidad Fisica y/lo  Sensorial
(CPAP/CRMF).

Durante el afio 2013 a través de las
Direcciones Territoriales de Ceuta y Melilla
han recibido formacion profesional un total
de 208 personas, en 15 cursos y con un
coste total de 215.834€.

CIUD. AUT. N° ALUMNOS N°CURSOS  COSTE TOTAL
Ceuta 84 7 100.200 €
Melilla 124 8 115.634 €
Total 208 15 215.834 €

39




CENTROS DEL IMSERSO

4.4 CENTROS DE REFERENCIA
ESTATAL (CRE)

Naturaleza y finalidad

En el marco del Sistema para la Autonomia y
Atencion a la Dependencia tienen la
consideracion de Centros de Referencia Estatal,
los centros de servicios sociales de titularidad
publica y caracter singular, creados y
gestionados bien directamente por el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad o en
colaboracion con otra Administracion o Entidad
publica o privada, con el fin de promover en
todos los territorios del Estado la mejora de la
calidad y la eficacia de los recursos (centros,
servicios, programas, metodos, etc.) dirigidos a
un sector de poblacion de personas con
discapacidad y/o de personas mayores en
situacion o en riesgo de dependencia con el
objeto de servir de referencia para todos los
recursos del Estado en la materia objeto de su
especializacion.

A tal fin, los Centros de Referencia Estatal,
podran disponer de servicios de atencion directa
0 dedicarse exclusivamente a la gestion del
conocimiento sobre una materia concreta, podran
desarrollar cometidos de:

o] Centro avanzado en la promocion,
desarrollo y transferencia de conocimientos,
experiencias innovadoras y métodos de
atencion especializados en una materia 0 en un
sector determinado de personas dependientes.

o] Centro de alta especializacion en el
desarrollo de buenas practicas en materia de
prevencion, promocion de la autonomia
personal y atencion integral a personas mayores
ylo personas con discapacidad en situacion o
en riesgo de dependencia.

Funciones de referencia

- Recopilacion, andlisis y difusion de datos,
informaciones y conocimientos sobre las
personas con dependencia o la materia en la
estan especializados.

- Fomento y desarrollo de estudios e
investigaciones sobre estos colectivos o
materias.
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- Impulso, programacion e imparticion de
acciones de formacion y de cualificacion de
profesionales y personal cuidador.

- Desarrollo y validaciébn de programas
innovadores y de métodos y técnicas de
intervencion en atencion socio sanitaria a las
personas en situacion de dependencia de su
especializacion.

- Promocion y desarrollo de buenas practicas
en materia de prevencién, promocién de la
autonomia personal y atencidn a las personas
de su especializacion de acuerdo con el
catalogo de servicios de la Ley 39/2006 de
Promocion de la Autonomia Personal y

Atencion a las Personas en situacion de
Dependencia.
- Colaboracion con familias, grupos Yy

asociaciones a través de acciones de
informacidén, asesoramiento, formacién y
apoyo.

- Impulso de planes de mejora de la calidad y
desarrollo de criterios comunes de
acreditacion y de evaluacion de centros,
programas y servicios.

- Asesoria técnica en materias de su
especializacion a otras Administraciones y
entidades publicas relacionadas con el
sector, a profesionales, iniciativa social con
o sin fin de lucro, asociaciones o a cualquier
otra institucion que trabaje en el sector

- Cualesquiera otras funciones que en materias
de su especialidad que les sean
encomendadas por el Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad o por el
Consejo Territorial del Sistema para la
Autonomia y Atencidn a la Dependencia.

Los Centros de Referencia Estatales en
funcionamiento son:

Centro de Referencia Estatal de
Autonomia Personal y Ayudas Técnicas
(Ceapat)

El CEAPAT es un Centro de Referencia Estatal
del IMSERSO cuya mision es “Contribuir a
mejorar la calidad de vida de todas las personas,
ofreciendo apoyo activo a Personas con
Discapacidad y a Personas Mayores, a través de
la Accesibilidad Integral, el Disefio para Todos
y la Innovacion de las Tecnologias de apoyo”.
Fue creado mediante Orden Ministerial de 7 de
Abril de 19809.
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El CEAPAT cuenta con Delegaciones en los
CRMF de Albacete, San Fernando (Cadiz),

Centros de Excelencia en Disefio para Todos y
Accesibilidad electronica, en colaboracién con

Salamanca y Lardero (La Rioja), y coordina a la Comision Europea.

nivel nacional la Red de Centros de
Asesoramiento e Informacion, la Red de
» . . » » A

AREA DE INFORMACION Y ASESORAMIENTO

Informaciones atendidas 1.409

Asesoramientos técnicos 1.104

Dictamenes técnicos 984

Visitas a la exposicién y stand 4.787
AREA DE DOCUMENTACION

Documentos recibidos y clasificados 796

Préstamos 91
Consultas en sala 124
Informacién y documentacion atendidas 3.432
Publicaciones en revistas especializadas 53
AREA DE ACCESIBILIDAD Y ELIMINACION DE BARRERAS

Informaciones 304
Asesoramientos técnicos 525
Dictamenes técnicos 53

AREA DE DESARROLLO TECNOLOGICO

Informaciones 221
Asesoramientos 147
Dictamenes técnicos 675
INDICADORES DE FORMACION ESPECIALIZADA
Actividades formativas realizadas por el Centro 83
Participaciones en proyectos nacionales-internacionales 46
Asistencia a Congresos Yy jornadas nacionales-internacionales 25
Conferencias nacionales-internacionales impartidas 61
INDICADORES DE COOPERACION INSTITUCIONAL
Participacion en redes, foros y grupos de trabajo nacionales 111
Participacion en organismos y/o foros internacionales 34
Visitas y encuentros con profesionales de otros centros 99
Reuniones con Instituciones/Empresas 170
Convenios de colaboracion vigentes 14
INDICADORES DE ESTUDIOS-INVESTIGACION E INNOVACION

Actuaciones mas relevantes en relacion a la accesibilidad integral: nacionales-internacionales 27
Acciones mas relevantes en relacién a los productos de apoyo (Ayudas técnicas). Nacionales- 26
internacionales

Acciones mas relevantes en relacion al “Disefio para todos”. Nacionales-internacionales 10
Acciones mas relevantes en 1+D+I. Nacionales-internacionales 20

ACTUACIONES EN RELACION A LA ACCESIBILIDAD INTEGRAL

Presidencia del Comité Internacional ISO TC 59/SC 16 Accesibilidad Universal al entorno construido
Participacion en el Comité de Aenor AEN/CTN 41 Accesibilidad al entorno construido

Participacion en Comité de Aenor AEN/CNT 178 sobre Ciudades Inteligentes.

Coordinacion de la Red de Ciudades Amigables con las personas mayores y coordinacion de los grupos
de expertos.

Coordinacion del grupo de trabajo sobre transporte y accesibilidad cognitiva.

Participacion en el grupo de accesibilidad en bibliotecas con el Ministerio de Cultura.

Vicepresidencia del grupo de trabajo sobre el Mandato europeo 376 Accesibilidad Electrénica y compras
publicas.
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ACTUACIONES EN RELACION A LA ACCESIBILIDAD INTEGRAL

Participacion en la Red de Ciudades para la accesibilidad.

Miembro del Jurado de los Premios Europeo de Ciudades Accesibles (Access City Award)

Proyecto Entornos inteligentes, accesibles y amigables.

Desarrollo del Proyecto Accesibilidad y habitabilidad en viviendas.

Colaboracion en el Manual de accesibilidad e instituciones deportivas.

Colaboracion en los premios de accesibilidad Schindler.

Formacién en Master del Hogar Digital.

Jurado de Premios Reina Sofia de accesibilidad en municipios.

Participacion en el Foro de Accesibilidad en ciudades Inteligentes (FACI)

Participacion en comités de Aenor de accesibilidad en patrimonio cultural.

Realizacion de acciones formativas sobre accesibilidad en el Congreso de Edificios Inteligentes, Madrid;
en las Jornadas de Turismo accesible en Céaceres; en la Universidad de Sevilla; en Canarias (Jornada
de coordinacion de Defensores del Pueblo); en el Colegio de Arquitectos de Madrid; Universidad
Internacional de Catalufia; Universidad Castilla-La Mancha; Universidad de Salamanca; Universidad de
Valencia y Universidad del Pais Vasco.

Colaboracion con Cocemfe en el Observatorio de Accesibilidad.

Colaboracion con Tecnoaccesible en documento Ciudades Accesibles, amigables e inteligentes.
Colaboracién con AFAL en Centro de Alzheimer.

Realizacion de video explicativo en YouTube en colaboracion con Domogar.

Proyecto ESTAC 2, establecimientos accesibles y amigables con la edad.

Adaptacion del Protocolo de Vancouver para las Ciudades amigables con las personas mayores.
Participacion con ponencia y clausura de la Jornada de Aenor sobre accesibilidad al entorno construido.
Curso de accesibilidad en el Ministerio de Justicia, ponencia sobre “Accesibilidad en la edificacion
publica”.

ACTUACIONES EN RELACION A LOS PRODUCTOS DE APOYO

Informacién, asesoramiento, valoracién y evaluacién de productos y tecnologias de apoyo.

Impulso y coordinacién al Foro de Centros de Informacién en Productos de Apoyo iProA, www.iproa.es
Actualizacién del Catalogo de informaciéon en productos de apoyo del Ceapat, segun la norma UNE EN
ISO 9999:2012

Presidencia del Comité técnico de normalizacion AEN CTN 153 sobre productos de apoyo y sus
subcomités.

Participacion en el Congreso AAATE, Asociacion Europea en el Avance en Tecnologias de Apoyo.
Socios nacionales del proyecto ETNA sobre productos y tecnologias de apoyo.

Socios colaboradores del proyecto EASTIN, Red Europea de informacién en productos y tecnologias de
apoyo.

Participacion en Programa de TV2 “Piensa en positivo”.

Elaboracion del proyecto “Yo te cuento...cuenta conmigo” y sus documentos.

Participacion en los grupos de trabajo del catalogo ortoprotésico del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad.

Elaboracion del curso a distancia de adaptacion de puestos de trabajo para personas mayores en
colaboracion Imserso-OISS.

Participacion en la Feria Internacional de Tecnologias para la independencia REHA en Disseldorf
(Alemania).

Colaboracion con ISO la Organizacion Internacional de Normalizacion para temas relacionados con
tecnologias de apoyo.

Presentaciones en el Ceapat de proyectos relacionados con productos y tecnologias de apoyo.
Organizacion de visitas guiadas a la Exposicién/demostracion del Ceapat. En 2013, 4.317 personas
visitaron la exposicion, con indices de satisfaccion muy elevados.
Organizacion de stands informativos en Valladolid y Vitoria.
Colaboracion con la Direccion General de Discapacidad en el Centro de Intermediacién Telefonica para
personas sordas o con dificultades auditivas.

Presentacion de adaptaciones para la conduccién de vehiculos de Guidosimplex y Euromobility.
Colaboracion con la Fundacién Canis Majoris y formacién en relacion a perros de apoyo y tecnologias
accesibles
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ACTUACIONES EN RELACION A LOS PRODUCTOS DE APOYO

Grupo de trabajo interno para establecer crtierios en el nuevo catalogo informativo de productos de
apoyo.

Traduccion al espafiol del documento “El futuro de lasTIC Accesibles y publicacién en Web”.

Informes de recopilacion de recursos de tecnologias de apoyo en el lenguaje y la comunicacion.
Elaboracion de adaptaciones para pulsadores y juguetes. En el afio 2013 se han realizado 670
adaptaciones dirigidas a personas con discapacidad y mayores a instancia de asociaciones y centros
Estudio sobre necesidades y uso de los productos de apoyo para la comunicacién cara a cara en lg
poblacién espafiola solicitado por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

ACTUACIONES EN RELACION AL DISENO PARA TODOS

Actuaciones de informacién, asesoramiento y formacién en Disefio para todos.
Exposicién permanente sobre Disefo para todos.

Miembro del Comité Consultor de Innovacion en Disefo para todos La Salle.
Participacion el Jurado de Premios 3M / La Salle sobre Disefio para todos.
Participacion en el Comité AEN CTN 170 sobre Disefio para todos
Participacion en el Club de Amigos de las Tecnologia Social (CATS)
Formacién impartida en el Postgrado de Accesibilidad y Disefio para todos.
Formacién en el Instituto Europeo de Disefo.

Formacién en Master de Hogar Digital.

Acuerdo de Colaboracion con la Fundacion para el Disefio para todos.
Colaboracion con el Instituto AIJU para el disefio de juguetes pensados para todos.

ACTUACIONES EN RELACION A 1+D+l

Comité consultor del proyectos Astic, sobre participacion ciudadana a través del certificado Digital
Accesible.

Socios nacionales del proyecto europeo ETNA sobre Tecnologias Accesibles, financiado por el 7°
Programa Marco.

Entidad colaboradora del proyecto EASTIN sobre informacién en Productos de Apoyo.

Entrega final del Proyecto Sailse sobre comunicacién en lengua de signos.

Colaboracion con el Instituto del Juguete AlJU.

Participacion en el Proyectos Urbe con la Universidad Carlos 1l

Participacion en JWG Mandato 376 Accesibilidad electrénica en compras publicas, ejerciendo la
vicepresidencia.

El Ceapat ha recibido el Premio Discapnet por su impulso a la innovacion tecnolégica.

El Ceapat ha recibido el premio Inprodes a la Innovacion y Nuevas Tecnologias.

Participacion en el Observatorio de la Discapacidad.

Participacion en el Partenariado de Innovacion Europeo.

Participacion en el Proyecto Ageing Well.

Colaboracion en temas de investigacion a la empresa Elea Soluciones, que ha recibido el Premio en
Instalaciones Dométicas por su instalacion en la demostracion del Ceapat de vivienda inteligente.
Trabajos de innovacién relacionados con las tecnologias de bajo coste.

Colaboracion con el Proyecto exosqueletos, legs for elderly con la Universidad Politécnica de
Cartagena.

Participacion en los Congresos DRT 4 All y CNLSE [+D+l

Colaboracion en el Proyecto Ingemo (Doro) sobre dispositivos moviles y personas mayores.
Participacion en los Premios Empresa y Sociedad sobre actuaciones innovadoras.

Participacion en el Congreso AAATE sobre Innovacién en Tecnologias de Apoyo.

Informe de finalizacién de proyecto Sistema experto para el disefio y creacidn de tecnologias de apoyo
y software de acceso al ordenador para personas con discapacidad (INTIC).
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Centro de Referencia Estatal de Atencion
al Dafio Cerebral. (Ceadac)

El Centro de Referencia Estatal de
Atencion al Dafio Cerebral es un recurso
socio-sanitario publico para la
rehabilitacion integral e intensiva de
personas con lesion cerebral adquirida.

formacién de especialistas y consultoria y
asistencia técnica

Los programas de rehabilitacion se
disefian de manera individualizada para
cada usuario y tienen un tiempo
determinado. Los usuarios pueden
participar en dichos programas en régimen

de residencia o ambulatoria.

Tiene como principales objetivos la mejora

en la atencion a las necesidades de los El Ceadac fue creado por Orden TAS,

afectados y de sus familias, |la 55/2002 (BOE de 17 de enero) y fue
especializacion de equipos inaugurado el dia 13 de julio de 2002,
interdisciplinares 'y la promocién de dando respuesta a la creciente demanda de
recursos y la puesta a disposicion de las los familiares y organizaciones de
Instituciones y profesionales del sector de ciudadanos afectados por una lesion
sservicios de informacién y documentacion, cerebral de caracter grave.

DATO RA DE OCUPACIO

PLAZAS DISPONIBLES CAPACIDAD OCUPACION

Total 100 100
Total usuarios atendidos 251

PROGRAMAS DE ATENCION DIRECTA

INDICADORES DE VALORACION Y ORIENTACION

Solicitudes evaluadas 282
Preadmisiones realizadas 192
Consultas externas valoradas 18
Revisiones realizadas 61
Ingresos realizados / Programas individuales elaborados Revisados 166
Altas producidas 162

ACTIVIDAD CLINICA

SESIONES DE REHABILITACION ESPECIFICAS

Sesiones de Rehabilitacién Fisica (Fisioterapia) 28.560
Sesiones de Rehabilitacién del lenguaje (Logopedia)) 13.024
Sesiones de Rehabilitacion Cognitiva (Neuropsicologia) 16.531
Sesiones de Rehabilitacién Ocupacional (Terapia Ocupacional) 24.439
Sesiones de intervencidn psicoldgica (Psicélogo clinico) 336
PROGRAMAS DE REHABILITACION ESPECIFICOS
Participantes en el programa de deporte 236
Participantes en el programa de ocio y tiempo libre 106
Participantes en el taller de informatica 111

Participantes en el taller de horticultura 51
ATENCION ESPECIALIZADA A FAMILIAS

Participantes en el programa de formacién de familias(Psicélogo Clinico) 182
Intervencion terapéutica con familias (Psicélogo clinico) 251
Asesoramiento y orientacion recursos sociales.(Trab.Social) 1.275
Atencion especializada a familiares (C. equipo Terapeutas.) 185
INDICADORES DE REHABILITACION PROFESIONAL
Insercién ocupacional / laboral | 17
INDICADORES DE INTEGRACION EN LA COMUNIDAD
Actividades fuera del centro 1
Actividades de ocio en el centro 6
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SERVICIOS DE REFERENCIA

INDICADORES DE INFORMACION Y DOCUMENTACION

CENTRO DE RECURSOS :FONDO BIBLIOGRAFICO

Documentos existentes 651
Documentos integrados 16
Acceso electrénico a revistas 10

PETICIONES Y CONSULTAS AL SERVICIO DE DOCUMENTACION

Elaboracion de bibliografias sobre el dafio cerebral 16
Peticiones externas de articulos en revistas 12
Consulta directa de articulos especializados 1

Consulta y préstamo del propio fondo 35
Peticiones de otros articulos especializados 37

INFORMACION VIA MAIL

Correos recibidos en info@ceadac.es 517
Correos recibidos en centro.recursos@ceadac.es 395

INDICADORES DE ESTUDIOS, INVESTIGACION E INNOVACION

Proyectos desarrollados por el Centro 15
Participaciones en proyectos nacionales-internacionales 14
Documentos-articulos publicados 20
INDICADORES DE FORMACION ESPECIALIZADA
Actividades formativas realizadas en el Centro 116
Ponencias y comunicaciones profesionales 5
Asistencia a Congresos Yy jornadas nac. /intern. 31
Personas en practicas, estadias o pasantias 88
INDICADORES DE COOPERACION INSTITUCIONAL
Participacion en redes, foros, y grupos de trabajo nacionales 7
Participacion en Organismos y/o foros internacionales 1
Visitas y encuentros con profesionales de otros centros 23
Reuniones con Instituciones/empresas 15
Asesoramiento a entidades y /o profesionales 9
Convenios de colaboracién vigentes 29

e Centro de Referencia Estatal de
atencion a Personas con Grave
Discapacidad y para la Promocién de
la Autonomia Personal y Atencion a la
Dependencia. San  Andrés  del
Rabanedo. (Ledn).

El Centro de Referencia Estatal para la
Atencion a  Personas con  Grave
Discapacidad y para la Promocion de la
Autonomia Personal y Atencion a la
Dependencia, en San Andrés del Rabanedo
(Ledn), ha sido creado por Orden
TAS/3460/2007, de 28 de noviembre.

Como CRE responde a la necesidad de
impulsar la calidad de los servicios sociales
para atender a las personas en situacion de
dependencia y sus familias. ElI Centro
constituye un elemento clave para la

promocion de la autonomia personal, el
intercambio de conocimientos, la formacion
de profesionales y la prestacion de servicios
de alta cualificacion, desarrollandose
ademas en él metodologias y practicas
innovadoras, y apoyo al movimiento
asociativo y a los familiares de personas
con grave discapacidad fisica, psiquica y
sensorial.

Este Centro presta una atencion directa, de
caracter especializado a las personas con
grave discapacidad y dependencia, con
servicios en régimen de internado o de
atencion diurna, desde un enfoque socio-
sanitario y de rehabilitacion intensiva,
contando para ello con un amplio equipo
multidisciplinar con experiencia
demostrada en las distintas areas de
intervencion.
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DATOS GENERALES DE OCUPACION

PLAZAS DISPONIBLES N°
Residencia 79
Centro de Dia 25
Residencia médulo Familiar 05

PROGRAMAS DE ATENCION DIRECTA

INDICADORES DE REHABILITACION FUNCIONAL/PROMOCION AUTONOMIA PERSONAL

Usuarios Sesiones

Fisioterapia 108 5344
Terapia ocupacional 108 5857
Logopedia 89 1623
Psicélogo clinico 108 1993
Neuropsicéloga 30 234
Terapias complementarias 89 4899
Terapias creativas 68 5018
Técnico audiovisual- tecnologias accesibles 68 1773
Educador social 108 6598
Trabajador Social 108 3364
Deporte 79 8162
Médico 108 2905

INDICADORES DE INTEGRACION EN LA COMUNIDAD
Actividades deportivas: Actividades Usuarios /Participantes
Deporte adaptado:
Equinoterapia 267 12
Boccia/Recreativa 364 30
Slalom 564 18
Lucha 56 12
Aerobic 499 30
Deportes recreativos 600 45
Gymcana 48 11
Descenso del Sella 90 10
Esqui 40 15
Semana CRE deporte 200 40

SERVICIOS DE REFERENCIA
INDICADORES DE ESTUDIOS, INVESTIGACION E INNOVACION

Revistas 4
Proyectos desarrollados por el centro 5
Participaciones en proyectos nacionales 1

e internacionales

Asistencia a congresos nacionales e 32
internacionales
Documentos-articulos publicados 2

PUBLICACIONES
Revista online

Acceso revistas web Universidad de Ledn
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ACTIVIDADES DE INVESTIGACION E INNOVACION

El CRE es patrono del CENTRO NACIONAL DE
TECNOLOGIAS DE LA ACCESIBILIDAD
(CENTAC)

La Fundacion CENTAC tiene como fin principal
promover, a través de la accesibilidad a las
tecnologias, servicios, dispositivos, sistemas y
redes de la Sociedad Interactiva, la integracion
social, de forma que se facilite la igualdad de
acceso de todos los ciudadanos a la Sociedad
Interactiva. Dicha promocién de la accesibilidad
y el disefio para todos significa, ademas, ir mas
alla de los productos y servicios destinados a la
accesibilidad de las personas con discapacidad,
para abrirse a todos los ciudadanos, buscando
con ello la mayor calidad, versatilidad y utilidad
general de cualquier innovacién o desarrollo.

Fundacion Centac

“LOS EFECTOS/IMPACTO DE LOS

SISTEMAS DE COMUNICACION
ALTERNATIVOS EN EL DESARROLLO DE
LAS HABILIDADES COGNITIVAS,

RELACIONALES Y COMUNICATIVAS”.

El objetivo de este estudio es establecer la
incidencia, desde tres areas neuropsicolégica,
psicolégica y de logopedia. Se realiza una
valoracién en todas ellas; desde neuropsicologia
valoracién de todas las funciones cognitivas
superiores; desde logopedia valorar la
comprension 'y expresién del lenguaje,
habilidades comunicativas. Desde psicologia: la
calidad de vida, autoestima, salud general,
inteligencia emocional, bienestar psicologico y
un test de personalidad. Se realiza una
intervencién desde todas las areas.

_ L ) “PROGRAMA  NEUROPSICOLOGICO Y
Proyectos de investigacion en el area | psicOLOGICO PARA EL FOMENTO DE LAS

TIC HABILIDADES SOCIALES Y COGNITIVAS
BAJO SOPORTE TIC COMO PREPARACION
AL ALTA”

El Servicio de Psicologia y Neuropsicologia del
CRE, posibilita el apoyo psicologico y otras
actividades relacionadas con la provision de
cuidados de salud de los usuarios para ello
utiliza la tecnologia de las telecomunicaciones
para mantener y fomentar el contacto de esta
area con los usuarios dados de alta, tanto si
van a residir en domicilios particulares como en
otros centros.

PROYECTO FUNDACION CSIC Brain
Computer Interface for cognitive training and
domotic assistance against the effects of
ageing

La Fundacion General CSIC (FGCSIC) abri6 el
plazo de recepcion de solicitudes de proyectos
de la convocatoria 2011 de Proyectos Cero en
Envejecimiento. Tras la evaluacién por parte de
la Comisién de expertos externos, a peticion de
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la FGCSIC, de las diferentes solicitudes
presentadas en el marco de la Convocatoria, la
Comisién de Seleccion de Proyectos Cero en
Envejecimiento 2011 de la FGCSIC ha
seleccionado y la FGCSIC acuerda adjudicar la
financiacion posteriormente definida, de acuerdo
con la Convocatoria, al Proyecto de
Investigacion titulado: por la Universidad de
Valladolid, la Escuela de Ingenieros en
Telecomunicaciones, liderado por Roberto
Hornero Sanchez. Una fase de este proyecto de
realizara en el CRE de San Andrés del
Rabanedo para testar las aplicaciones
domdticas.

HERRAMIENTA PARA TRASTORNOS EN LA
COMUNICACION

La produccién del lenguaje y del habla depende
de sistemas cerebrales complejos que van
desde la inervacion de los mausculos,
coordinaciéon de los movimientos de los
pulmones, cuerdas vocales y mandibula hasta
los labios. Para procesar el lenguaje
necesitamos la transformacién perceptual en la
corteza visual y auditiva; procesos de control
motor mediados por la corteza motora, ganglios
basales y cerebelo. También los procesos de
memoria que implican estructuras  del
hipocampo medial temporal asi como
estructuras del I6bulo frontal unidas a los I6bulos
parietales que permiten los  cambios
atencionales. De esta forma nos damos cuenta
de que en el procesamiento del lenguaje existe
una implicacion cerebral muy extensa.

Hay personas que son incapaces de forma
parcial o total de utilizar el lenguaje, variando
desde la dificultad de encontrar palabras hasta
la incapacidad para hablar. Es en éste aspecto
en el que nos detenemos para proponer una
herramienta que apoye a las personas que
tienen estas dificultades estableciendo unas
pautas comunicativas que abran la interaccién
relacional y favorezcan la comunicacion
interpersonal.

El interés que tiene esta herramienta es la
incorporacion a tecnologias accesibles como un
tablet PC (de facil manejo y bajo peso) donde el
usuario puede manejar por categorias
imagenes reales con el nombre escrito debajo
para facilitar su verbalizacién. Este disefo
facilita el uso del vocabulario que la persona con
déficits comunicativos es incapaz de “encontrar
en su cerebro”. Por medio de la seleccién de la
categoria y un barrido, el usuario puede acceder
a un panel donde se visualizan nombres por
ejemplo de verbos, de comidas, de transportes,
etc., para hacer uso del lenguaje con un soporte
tecnolégico donde puedan guardar gran
cantidad de paneles.

Proyectos de investigacion en el area
TIC
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ESTUDIO DEL EFECTO NEUROPROTECTOR
DEL ANTIOXIDANTE VERBASCOSIDO EN
ENFERMOS DE ESCLEROSIS MULTIPLE
MEDIANTE EL ANALISIS DE
BIOMARCADORES DE ESTRES OXIDATIVO

La esclerosis mdltiple es una enfermedad
cronica del sistema nervioso central responsable
de la mayoria de los casos de discapacidad en
adultos jOovenes. Las posibilidades de
tratamiento son muy escasas y se limitan
fundamentalmente al control de las recaidas y al
manejo de los sintomas. Por esta razén se cree
gue hasta el 70% de las personas que padecen
esclerosis multiple ha seguido alguna vez
tratamientos complementarios. Entre las
terapias alternativas investigadas hasta el
momento se encuentran las dietas pobres en
grasas Y la utilizacion de suplementos de acidos
grasos omega-3 y de otros antioxidantes (acido
lipoico, vitamina D) como agentes
potencialmente antiinflamatorios y
neuroprotectores (Yadab et al. 2010). La
investigacion de la efectividad de la
suplementacion con antioxidantes en la dieta de
Proyectos de investigacion en el area personas con esclerc_)sis multiple es muy Iimitad_a

TIC hasta la fecha.. Sin embaygo es necesario
desarrollar terapias de este tipo, especialmente
en las formas progresivas de la enfermedad, con
el fin de detener la aparicién de sintomas y el
avance de la discapacidad.

PROYECTO TRAM

El proyecto TRAM (TeleRehabilitacion
Audiovisual  Motora), es un  proyecto
cofinanciado por el Ministerio de Industria,
Energia y Turismo, en el Marco de la Accion
Estratégica de Telecomunicaciones y Sociedad
de la Informacion, dentro del Plan Nacional de
Investigacion Cientifica, Desarrollo e Innovacién
Tecnolégica  en el Subprograma  de
Competitividad 1+D. TRAM es un proyecto que
se ejecuta en cooperacién con Indra Sistemas
SA, en calidad de lider del proyecto, y Divisa iT.
TRAM es un proyecto de investigacion vy
desarrollo de caracter experimental, cuyo
objetivo es el desarrollo de una solucién de
rehabilitaci6n motora que abarca una mejora del
proceso y un seguimiento continuo de la
rehabilitacién. El proyecto es una plataforma
multimodal (con sugestionabilidad, signos
vitales, captacion de movimiento y realidad
virtual), que permite controlar y gestionar los
tratamientos del usuario monitorizando el
desempefio de sus ejercicios.
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TERAPIA MUSICAL EN PERSONAS CON
GRAVE DISCAPACIDAD

Este proyecto se enmarca en una nueva
iniciativa para potenciar el dmbito musical en
personas con grave discapacidad. Para ello se
utilizara un videojuego wii music, con el que se
puede asignar varios instrumentos de diferentes
familias para tocar (percusiébn , metales,
cuerdas). El uso de esta consola estara
totalmente adaptado a las circunstancias
personales de cada uno. También se utilizara el
Trigger 1/O Alesis, que es un convertidor de
impulsos. Al pulsar un contactor o pastilla
disparamos una nota midi(la cual recoge la
informacion de matirices como la intensidad, y
sensibilidad y duracién) a esa nota, mediante, le
asignamos el sonido de un instrumento. Y por
ultimo con el Sitplus, es un programa que
mediante una camara web capta los
movimientos faciales de una zona
predeterminada dando la posibilidad de que se
defina la orientacion del movimiento generado
identificando cada uno de ellos con una nota en
Proyectos de investigacién en el area | 1@ escala musical. Los resultados se
TIC comprobaran a nivel psicolégico/emocional y en
relacion a la promocion de la autonomia
personal con baremaciones estandarizadas.

EFECTO SOBRE VARIABLES CINETICAS Y
CINEMATICAS RELACIONADAS CON EL
CONTROL POSTURAL DE PERSONAS CON
PARALISIS CEREBRAL Y ALTERACIONES
AFINES ANTE DIFERENTES SITUACIONES
DE INESTABILIDAD.

En este estudio se valor6 el rendimiento motriz y
deportivo en personas con grave discapacidad
en las modalidades deportivas adaptadas de
boccia y slalom. En el caso de la boccia se
valoré el control postural con la actividad de
lanzamiento de la bola. Y en el caso del slalom
el rendimiento motriz y deportivo en la accién
deportiva del slalom.

ESTUDIO DE LA CARGA DE ESTRES EN
FAMILIARES DE PERSONAS CON
DISCAPACIDAD EN REGIMEN RESIDENCIAL
Y EN REGIMEN DE ESTANCIA DIURNA EN
EL CRE.

En este estudio se trata de averiguar la carga de
estrés provocada en familiares de personas con
discapacidad en dos modalidades, una en
régimen residencial y otra en régimen de
estancia diurna de personas que asisten al CRE.
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EL ESQUI COMO VEHICULO
REHABILITADOR EN PERSONAS CON
GRAVE DISCAPACIDAD

Este estudio trata de averiguar la incidencia de
la practica del esqui alpino, deporte paralimpico
de velocidad y habilidad en el cual esta incluida
la categoria de sitting clases (clases en silla). A
través de esta practica se pretende observar
una mejora en la calidad e vida de un grupo de
personas con grave discapacidad fisica que
realizan un programa de entrenamiento
especifico de técnica aplicado a la modalidad de
esqui alpino adaptado a partir de estados
fisicos, emocionales, conductuales y cognitivos
de usuarios del CRE.

PROGRAMA DE INVESTIGACION SOBRE LA
EVALUACION DE LA TERAPIA
MUSTISENSORIAL EN UNA SALA DE
SNOEZELEN

En este proyecto se analiza la actividad eléctrica
cerebral, registrada en el electroencefalograma
(EEG), para evaluar los cambios que se
Proyectos de investigacion en el area | Producen en el cerebro de los sujetos tras la

TIC estlmulauon visual y auditiva en una sala
multisensorial 0 Snoezelen. El objetivo de este
proyecto es el desarrollo y la aplicacion de
métodos de procesado de sefial para estudiar
los cambios que las sesiones de relajacion
producen en la actividad eléctrica cerebral. Los
resultados podran servir de ayuda para el disefio
de procedimientos de relajacion  mas
beneficiosos para los usuarios.

PROGRAMA DE CREACION DE BLOGS

En este proyecto se ofrece la posibilidad de
relacionarse con las tecnologias accesibles de
las personas con grave discapacidad, ofreciendo
sistemas  alternativos  de comunicacion
individualizados en funcidn de las caracteristicas
y necesidades de cada uno. Satisface una
necesidad basica de comunicacion y exclusiva a
través de la escritura en casos en los que el
lenguaje verbal es muy ininteligible o nulo y crea
vinculos con otros blogs de similares o dispares
temas a tratar. Desarrolla la creatividad y
favorece la organizacion de las ideas, la
estructuracion en el espacio de los contenidos y
son de gran interés en el ambito educativo y la
expresion de las experiencias personales.
Motiva al trabajo en equipo online o con otros
compafieros y estimulan el trabajo diario ya que
es necesaria una alimentacién posterior de
contenidos para mantener vivo el propio blog.
Los usuarios se convierten en protagonistas del
aprendizaje.
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Proyectos de investigacion en el area
TIC

PROGRAMA DE MEJORA DE SLALOM CON
TECNOLOGIAS ACCESIBLES

El Slalom, en silla de ruedas, es una modalidad
deportiva practicada en la actualidad por
personas con pardlisis cerebral. Consiste en
recorrer, en el menor tiempo posible y
cometiendo el minimo ndmero de errores, un
circuito compuesto por diferentes obstaculos. Se
trata de una prueba de habilidad cuyas faltas o
errores se penalizan llegando incluso a la
descalificacion. EI CRE cuenta con un
videojuego que consiste en un simulador en silla
de ruedas y se organiza un pequefo
campeonato, para mejorar la técnica deportiva,
estimular la competitividad y el espiritu de
superacion por medio de tecnologias accesibles
donde se establecen los apoyos necesarios para
gue cada uno consiga su objetivo.

ACTIVIDADES DE FORMACION
Cursos celebrados en el Centro 20
Ponencias y comunicaciones profesionales 3
Centro
Asistencia Congresos y jornadas nacionales- 15

internacionales

ACTIVIDADES DE COOPERACION INSTITUCIONAL

Facultad de la Actividad fisica deportiva

Universidad de Leén

Actividades de gestidon administrativa

Academia formativa Ateneo Leonés

Terapia ocupacional

Universidad de Burgos

Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

Universidad de Leén

Ciclo formativo cuidados socio-sanitarios IES Ordofio Il
Ciclo formativo informatico IES San Andrés
Dispositivo IPortal INVACARE
Concentracion de Boccia CEARD

Cuidados auxiliares de enfermeria

IES Giner de los Rios

Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

Universidad de Leén

ISEP Formacioén

Instituto Superior de estudios Psicolégicos

Atencidén socio-sanitaria a personas
dependientes

Academia formativa Ateneo Leonés

Escuela Universitaria Trabajo Social

Universidad de Leén

Auxiliares de enfermeria

IES Ornia

Cooperacién Educativa

Universidad Internacional de Catalufia

Escuela Universitaria de Fisioterapia

Escuela Universitaria de fisoterapia
Gimbernat-Universidad de Cantabria.

Facultad de Educacion: Psicopedagogia

Universidad de Leén
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e Centro de Referencia Estatal de
Atencion a Personas con Alzheimer y
otras Demencias. ( Salamanca)

El Centro de Referencia Estatal de
Atencion a Personas con Enfermedad de
Alzheimer 'y otras Demencias, en
Salamanca, se crea y regula_por la Orden
TAS/3775/2007, de 19 de diciembre, (BOE
de 22 de diciembre), con la finalidad de
promover la mejor atencién a las personas
con Alzheimer y sus familias. Comenzo a
funcionar en Septiembre de 2008.

El Centro es un recurso de ambito estatal,
especializado en la investigacién, analisis,
evaluacion y conocimiento de las mejores
férmulas para la atencion sociosanitaria de
los afectados, con un enfoque de enlace,

foro de encuentro y colaboracion con el
conjunto de organismos y entidades que
dirigen y prestan su atencién a esta
enfermedad. Potencia una adecuada
atencion sociosanitaria, a través de acciones

intersectoriales 'y de la colaboracion
institucional.

Cuenta ademas con un Servicio de
Intervencion  Directa, organizado en

pequefias Unidades residenciales y un
Centro de dia y Noche para la atencién de
las personas con Alzheimer y otras
demencias, como modelo de convivencia,
que facilite la aplicacion y evaluacion de
nuevos protocolos o métodos de atencion y
qgue ofrece asimismo programas de
Intervencion Integral para las familias.

DATOS GENERALES DE OCUPACION

PLAZAS DISPONIBLES Total Ocupacion
Centro de Dia/Noche 24 118,00%
Maédulo de respiro y estancias cortas 26 89,00%
Médulo de evaluacién y andlisis psicosocial 13 89,00%
Residencia médulo familia y ONG 14

PROGRAMAS DE ATENCION DIRECTA

INDICADORES DE VALORACION Y ORIENTACION

N° de usuarios valorados-revisados

113

N° de Programas individuales elaborados-revisados

70 nuevos/ 244 Revisados

N° de usuarios en gestion de casos 358
INDICADORES DE CUIDADOS MEDICOS Y DE ENFERMERIA \

N° de controles médicos efectuados

3.580

N° de cuidados de enfermeria 106.807
N° de vacunaciones 58
N° de consultas a especialistas externos 101
N° de acciones preventivas 58
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INDICADORES DE REHABILITACION FUNCIONAL

Actuaciones Total usuarios Total sesiones
Estimulacion multisensorial 17 386
Fisioterapia 110 6.120
Logopedia 122 2.235
Neuropsicologia 57 550
Terapia ocupacional 113 2.991
TASOC 113 564
Psicoterapia 86 613
Geriatria 133 984
Neurologia 133 1.958
Médico 133 3.580
Actividades Participantes
Excursionesl/visitas externas 15 255
Eventos culturales 3 387
Actividades de ocio 1 175
Otras 4 430
INDICADORES DE APOYO SOCIAL Y DE REINSERCION COMUNITARIA \
Informaciones personalizadas 985
Informaciones telefénicas 1.637
Actuaciones de acogida (Altas) 70
Planificacion de bajas 79
eguimiento de casos (Seguimiento de Bajas 244
INDICADORES DE APOYO A FAMILIAS, CUIDADORES Y ONG
Informacién y asesoramiento a familias 269
Formacién y entrenamiento (Form. Cuidadores) 782
Programa de respiro/ estancias breves 61 Usuarios
Actuaciones con ONG (Visitas, Charlas, etc...) 8 Actuaciones/ 139 Participantes

SERVICIOS DE REFERENCIA

INDICADORES DE INFORMACION Y DOCUMENTACION

Informaciones presenciales 729
Informaciones on-line telefénicas 4.082
Registros en la Web 2.807
Documentos nuevos incorporados y clasificados 128
Préstamos y consultas de libros 650
Actividades formativas realizadas en el Centro 30
Ponencias y comunicaciones profesionales Centro 22

Asistencia a Congresos y jornadas 23
nacionales/internacionales

Personas en practicas, estadias o pasantias 105
INDICADORES DE COOPERACION INSTITUCIONAL \

Participacion redes, foros y grupos de trabajo nacionales 5
Participacion en Organismos y/o foros internacionales 5
Visitas y encuentros con profesionales de otros centros 45
Reuniones con Instituciones/empresas 191
Asesoramiento y asistencias técnicas en el trimestre 8
Convenios de colaboracion vigentes 32
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4
Estudios y terapias no farmacoldgicas:
Danzamovimiento 508 sesiones 116 participantes
Musicoterapia 678 sesiones 106 participantes
Gradior 160 sesiones 14 participantes
Reeducacion Psicomotriz 1.652 sesiones 101 participantes
Proyectos |1+D+l:
- Sistema de estimulacion cognitiva multiparticipante CTIC-Centro Tecnoldgico
con interaccion intergeneracional Cognigen
(2011). . . N .
- Herramientas tecnolégicas para la enfermedad de | Universidad Politécnica de Valencia.
Alzheimer HEAD (2011)

Valoracion de proyectos de |+D+i del Imserso: (Convocatoria de 2011)

- Evaluacion Cognitiva de un grupo de sujetos con envejecimiento saludable frente a sujetos
con cognicién normal a riesgo de la enfermedad de Alzheimer.

- Efecto protector de la Reelina en la Enfermedad de Alzheimer.

- Proyecto piloto de estudio comparativo entre la terapia asistida con robots sociales vs terapia
habitual en pacientes con demencia.

- Herramientas tecnoldgicas para la enfermedad de Alzheimer.

- Mediminder. Sistema autbnomo doméstico asistencial para pacientes con demencia y
Alzheimer

Herramientas de Gestion 311 actuaciones
Dictamenes e informes técnicos elaborados 68 dictamenes
Documentos-articulos publicados 26 publicaciones
Proyectos y colaboraciones 18 proyectos

e Centro de Referencia Estatal de expertos, con el objeto de alcanzar el
Atencion a Personas con maximo nivel de desarrollo, de autonomia

personal y de participacién social. Presta
igualmente  servicios de intervencién
rehabilitadora, de entrenamiento en
actividades de la vida diaria, de
readaptacion a los entornos familiar y
comunitario, de ocio y tiempo libre y otros.

Enfermedades Raras y sus Familias.
Burgos.

El Centro de Referencia Estatal de
Atencion a Personas con Enfermedades
Raras y sus familias, en Burgos, se crea y
regula_por Orden SAS/2007/2009, de 20 de
julio, (BOE de 25 de julio)._Se inaugur6 en
Septiembre de 2009.

El Centro organiza programas de Respiro
Familiar en periodos de verano vy
vacacionales y escuela de padres donde las
personas con problemas similares, puedan
participar en actividades formativas,
educativas y de ocio que les estimulen y les
permita salir de la rutina diaria.

El Centro pone a disposicion de las
personas con enfermedades raras y sus
familias una serie de servicios que se llevan
a cabo durante todo el afio mediante
estancias residenciales breves, incluso
durante el verano y los fines de semana,
donde estas personas reciben informacion,
orientacion, apoyo entrenamiento,
participan, intercambian 'y comparten
experiencia e impresiones con otras
personas con enfermedad rara y sus
familias, asi como con profesionales y

Ademas, desarrolla programas dirigidos a
las ONG del sector, con el objeto de prestar
asesoramiento técnico y establecer cauces
de colaboracion, y promueve y participa en
programas intersectoriales del ambito
sociosanitario.
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DATOS GENERALES DE OCUPACION

PLAZAS DISPONIBLES CAPACIDAD OCUPACION
Usuarios centro dia 20 20
Usuarios del Servicio de
Atencion Multidisciplinar 232
Ambulatorio
Usuarios del Servicio de
Atencién Multidisciplinar 59
alojados
Usuarios encuentro de familia 80 80
Usuarios RESPIRO FAMILIAR 2.496 1.856

PROGRAMAS DE ATENCION DIRECTA

INDICADORES DE VALORACION Y ORIENTACION

N° de solicitudes evaluadas 53
N° de revisiones realizadas 143
ACTIVIDAD CLINICA
SESIONES DE REHABILITACION ESPECIFICAS
Sesiones de Rehabilitacion Fisica (Fisioterapia) 1.250
Sesiones de Rehabilitacion del lenguaje (Logopedia)) 645
Sesiones de enfermeria 3.960
Sesiones de Rehabilitacion Ocupacional (Terapia Ocupacional) 731
Sesiones de intervencion psicoldgica (Psicologo clinico) 484
Consultas medicas efectuadas 361
Atencién en Dpto. educativo 465
PROGRAMAS DE REHABILITACION ESPECIFICOS
Participantes en el programa de rehabilitacion 599
Participantes en los programas ocupacionales 499
Participantes en Talleres Area Psicolégica 404
Participantes en el taller educativos 1.778
Participantes en el taller de informatica 257
Usuarios de la Biblioteca 148
ATENCION ESPECIALIZADA A FAMILIAS
Participantes en el programa de atencion de familias 2.158
Asesoramiento y orientacion recursos sociales (Trabajador social) 404

INDICADORES DE INTEGRACION EN LA COMUNIDAD
ACTIVIDADES FUERA DEL CENTRO

Excursiones/visitas externas 22

Eventos culturales 32

ACTIVIDADES EN EL CENTRO

Actividades de ocio
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SERVICIOS DE REFERENCIA

INDICADORES DE INFORMACION Y DOCUMENTACION
CENTRO DE RECURSOS :FONDO BIBLIOGRAFICO

Documentos existentes 4.459
Documentos integrados 905
DVD adquiridos 2
Acceso electronico a revistas 5
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PETICIONES Y CONSULTAS AL SERVICIO DE DOCUMENTACION

Elaboracion de bibliografias sobre enfermedades raras 1

Peticiones externas de articulos en revistas 4

Consulta directa de articulos especializados 106

Consulta y préstamo del propio fondo 148

Busqueda de informacién en el aula tecnolégica 244
INFORMACION VIA MAIL

Correos recibidos en info@creenfermedadesraras.es 112

INDICADORES DE ESTUDIOS, INVESTIGACION E INNOVACION

Proyectos desarrollados por el Centro 2
Participaciones en proyectos nacionales-internacionales 2
Documentos-articulos publicados 12
INDICADORES DE FORMACION ESPECIALIZADA
Actividades formativas realizadas en el Centro 24
Ponencias y comunicaciones profesionales 8
Asistencia a Congresos y jornadas nac. / internado 5
Personas en practicas, estadias o pasantias 7
INDICADORES DE COOPERACION INSTITUCIONAL
Participacion en redes, foros, y grupos de trabajo nacionales 5
Participacion en Organismos y/o foros internacionales 2
Visitas y encuentros con profesionales de otros centros 13
Reuniones con Instituciones/empresas 9
Asesoramiento a entidades y /o profesionales 53
Convenios de colaboracién vigentes 14

e Centros de Referencia Estatal de

proximo funcionamiento. )
Centro de Referencia Estatal de

Atencion a personas en situacion
de dependencia. Leon.

Centro de Referencia Estatal de
Atencion Psicosocial a personas
con Trastorno Mental Grave.

Valencia. El CRE LeOn serd un recurso Ssocio-
terapéutico y de apoyo a la familia que, de

La finalidad de este Centro consiste en forma ambulatoria’ prestaré atencion

promover en todos los territorios del Estado
la mejora de la atencién socio-sanitaria y de
la calidad de vida de las personas con
Trastorno Mental Grave y de sus familias
Los Servicios de Referencia de este centro,
se plantean como un recurso de ambito
estatal, especializado en la investigacion,
estudio y conocimiento de los mejores
sistemas de atencion social y sanitaria para
las personas con trastorno mental grave.
Los Servicios de Atencion Directa
ofreceran asistencia personalizada, servicios
de rehabilitacién psicosocial y laboral, y
servicios de apoyo a las familias de los
afectados.

Este centro se ubica en
Valencia.

la ciudad de
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integral y especializada a las necesidades
bésicas, terapéuticas y sociales de las
personas en situacion de dependencia
promoviendo su autonomia 'y una
permanencia adecuada en su entorno
habitual. Pondrd a disposicién de los
usuarios los correspondientes servicios
basicos (transporte y asistencia en las
actividades basicas de la vida diaria),
servicios  terapéuticos  (cuidados  de
promocion de la salud, atencion social,
atencién psicoldgica y terapia ocupacional)
y otros  servicios  complementarios
(podologia, cafeteria, gimnasio...).
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e Centros de Referencia Estatal en
construccion.

Centro de Referencia Estatal de
Atencion a personas en situacion de
dependencia. Soria.

El Centro de Referencia de Soria es un
recurso social comunitario que se define
como centro socio- terapéutico y de apoyo a
la familia que, de forma ambulatoria, presta
atencion integral y especializada a las
necesidades basicas, terapéuticas y sociales
de la persona en situacion de dependencia,
promoviendo su autonomia y una
permanencia adecuada en su entorno
habitual. La finalidad que guia este recurso
es mejorar la calidad de vida de la persona
en situacion de dependencia, asi como de su
entorno de cuidados familiares, a través de
una intervencion dirigida por una parte a
proporcionar una atencion integral a la
persona dependiente y, por otra, a ofrecer el
necesario apoyo a la familia que les permita
mantener sus modos de vida habituales en
condiciones de dignidad.

Centro de Referencia Estatal para
Personas con graves Discapacidades
Neuroldgicas.” Stephen Hawkins”.
Langreo (Asturias)

El Centro de Referencia Estatal para
Personas con Discapacidades
Neuroldgicas, ubicado en Langreo

(Asturias), va dirigido a la promocion de
la autonomia personal y la prevencion de
las situaciones de dependencia de
personas con discapacidades de origen
neurolégico, dando prioridad a las
personas con lesiones medulares, dafio
cerebral sobrevenido y esclerosis lateral
amiotrdfica.

Como centro de referencia, contara con
servicios dirigidos al fomento y desarrollo
de estudios e investigaciones, a la
formacidén especializada y a la difusion de
informacion y conocimientos relativos a las
personas con discapacidades de origen
neuroldgico, dando prioridad a las personas
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con lesiones medulares, dafio cerebral
sobrevenido y esclerosis lateral amiotréfica,
colaborando con las distintas
Administraciones, asi como con las ONG
del sector.

Como centro de intervencién directa,
ofrecera atencion especializada a las
personas con discapacidades ocasionadas
por trastornos neuroldgicos, a sus familias y
a personas cuidadoras, ademas de promover
programas de autonomia personal y de
prevencion de la dependencia.

4.5 CENTROS PARA PERSONAS
MAYORES

m Centros residenciales

Los Centros Residenciales, son
establecimientos destinados al alojamiento
temporal o permanente, con servicios y
programas de intervencion adecuados a las
necesidades de las personas objeto de
atencién, dirigida a la consecucién de una
mejor calidad de vida y a la promocién de
su autonomia personal.

Corresponde al Imserso, en el ambito
territorial de las Ciudades de Ceuta y
Melilla, la gestion de los programas de
atencién a personas mayores.

El Imserso, durante el afio 2013, gestiona,
en la Ciudad de Melilla, una Residencia
propia, el Centro Polivalente de Servicios
para Personas Mayores, que dispone de 237
plazas, de las cuales, para personas mayores
dependientes, 160 son de estancia
permanente, 7 de estancia temporal y 30 de
estancia diurna. Para personas con
autonomia personal dispone de 40 plazas de
estancia permanente.

Su indice de ocupacién anual, durante
2013, fue del 70,76 %. Este indice de
ocupacién se debe a que el Centro se
encuentra en fase de cobertura.

Asimismo, en dicha Ciudad, el Imserso ha
suscrito un contrato de reserva y ocupacion
de 90 plazas residenciales para personas
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mayores con el Centro Asistencial de
Melilla (85 permanentes y 5 temporales).

Su indice de ocupacion anual, durante 2013
fue del 86,32 %, desglosado, segun el tipo
de plaza, tal como sigue:

Plazas permanentes (85): 94,43 %
Plazas temporales  (5): 78,21 %

En la Ciudad de Ceuta, se ha prorrogado un
contrato de reserva y ocupacion de 24
plazas residenciales para personas mayores
(12 de ellas para personas mayores
dependientes), suscrito con los Hermanos
Franciscanos de la Cruz Blanca, en el
Centro “Nuestra Sefiora de los Angeles”.

Su indice de ocupacidn, durante 2013, fue
del 75,11 %.

En la Direccion Territorial de Melilla se
han recibido 171 solicitudes de ingreso. De
ellas, 62 solicitudes han sido para estancia
permanente, 59 para el Centro Asistencial
de Melilla y 3 para personas mayores no
dependientes en el Centro Polivalente. Las
restantes 109 solicitudes han sido para
estancias temporales, 78 para el Centro
Polivalente y 31 para el Centro Asistencial
de Melilla).

Durante el afio 2013, se han producido 143
ingresos (109 de estancias temporales y 34
de estancias permanentes), distribuidas por
Centros de la forma siguiente:

59

En el Centro Polivalente de Servicios para
Personas Mayores de Melilla: 78 de
estancias temporales.

En el Centro Asistencial de Melilla 65
ingresos (31 de estancias temporales y 34
de estancia permanente).

En La Residencia “Ntra. Sefiora de los
Angeles” de Ceuta, se han producido 12
ingresos a través de la Ley de Dependencia.

El nimero de solicitudes de estancia
permanente pendientes de resolucién a 31
de diciembre de 2012 ascendia a 63.

A 31 de diciembre de 2013, se encontraban
en lista de espera, por no disponer de plazas
vacantes, 84 solicitudes de ingreso.

m Centros Sociales de Mayores.

Son establecimientos abiertos donde se
presta a los usuarios servicios sociales y
asistenciales tales como informacion,
biblioteca, cafeteria, peluqueria, podologia,
prevencion sanitaria, participacion en
actividades socioculturales, actividades
recreativas y de ocio y tiempo libre y
comedor. En los Centros Sociales se
persigue crear un clima de convivencia
estable que contribuya a mejorar la
integracion y la calidad de vida de las
personas mayores. El Instituto gestiona dos
Centros Sociales de Mayores con Unidades
de Estancias Diurnas para personas
mayores dependientes en las Ciudades de
Ceuta y Melilla.,, con 20 y 24 plazas
disponibles, respectivamente.
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5.1 PROGRAMA PARA LA
IMPLANTACION DEL SISTEMA
PARA LA AUTONOMIA
PERSONAL Y ATENCION A LA
DEPENDENCIA

La Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de
Promocion de la Autonomia Personal y Atencion
a las Personas en situacion de dependencia, entrd
en vigor el dia 1 de enero de 2007.

Para la implantacion del Sistema para la
Autonomia y Atencion a la Dependencia
(SAAD), la Ley requiere una actuacion conjunta
de las diferentes Administraciones Publicas, para
lo que se crea el Consejo Territorial del SAAD
como o6rgano de Coordinacion y Cooperacion
para la articulacion del Sistema, que
posteriormente se refunde con la Conferencia
Sectorial de Asuntos Sociales que se suprime por
el Real Decreto-Ley 20/2012, de 13 de julio,
pasando a denominarse Consejo Territorial de
Servicios Sociales y del SAAD.

Actuaciones realizadas para la implantacion
de laley

Las actuaciones mas relevantes llevadas a efecto
en el seno del Consejo Territorial, en el afio
2013, han sido la reunidon mantenida el 16 de
enero de 2013, donde se adoptd el Acuerdo sobre
criterios,  recomendaciones y  condiciones
minimas para la elaboracion de los planes de
prevencion de las situaciones de dependencia y
promocién de la autonomia personal, y datos
basicos del Sistema de Informacion del SAAD:;
informando favorablemente el proyecto de Orden
SSI1/2371/2013, de 17 de diciembre por la que se
regula el sistema de informacion del SAAD.

La reunion celebrada el 4 de julio de 2013, en la
que se tomo el Acuerdo sobre criterios comunes,
recomendaciones y condiciones minimas de los
planes de atencidn integral a menores de tres
afios en situacién de dependencia o en riesgo de
desarrollarla, y se aprob6 la Evaluacion Anual
correspondiente al ejercicio 2012 de los
resultados de aplicacion de la Ley 39/2006, de 14
de diciembre, de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencidn a las personas en situacion
de dependencia.
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Asimismo, se culmind la normativa de desarrollo
de la Ley 39/2006, con el informe de la nueva
regulacion del Nivel Minimo y de las
Prestaciones del sistema.

En virtud de los anteriores acuerdos del Consejo
Territorial, se han publicado las siguientes
Resoluciones:

- Resolucion de 23 de abril de 2013, de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad, 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, recomendaciones y
condiciones minimas para la elaboracién de los
planes de prevencion de las situaciones de
dependencia y promocion de la autonomia
personal; datos basicos del Sistema de
Informacién del SAAD y Catalogo de referencia
de servicios sociales (BOE de 16 de mayo de
2013).

- Resolucion de 25 de julio de 2013, de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad, por la que se publica el Acuerdo del
Consejo Territorial de Servicios Sociales y del
Sistema para la Autonomia y Atencion a la
Dependencia ~ sobre  criterios ~ comunes,
recomendaciones y condiciones minimas de los
planes de atencion integral a menores de tres
afios en situacion de dependencia o en riesgo de
desarrollarla y evaluacién anual correspondiente
al ejercicio 2012 de los resultados de aplicacion
de la Ley 39/2006, de 14 de diciembre (BOE 2 de
agosto de 2013).

Asimismo se han aprobado los siguientes Reales
Decretos y Orden Ministerial:

- Real Decreto 1050/2013, de 27 de diciembre,
por el que se regula el nivel minimo de
proteccion establecido en la Ley 39/2006, de 14
de diciembre, de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las personas en situacion
de dependencia (BOE de 31 de diciembre de
2013).

- Real Decreto 1051/2013, de 27 de diciembre,
por el que se regulan las prestaciones del Sistema
para la Autonomia y Atencidn a la Dependencia,
establecidas en la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre, de Promocion de la Autonomia
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Personal y Atencién a las personas en situacion
de dependencia (BOE de 31 de diciembre de
2013).

- Orden SSI/2371/2013, de 17 de diciembre, por
la que se regula el Sistema de Informacién del
Sistema para la Autonomia y Atencion a la
Dependencia (BOE de 18 de diciembre de 2013).

Organos colegiados del SAAD.
El Consgjo Territorial del SAAD.

El Consejo Territorial fue constituido por la
disposicién adicional novena del Real Decreto-ley
20/2012, de 13 de julio, de medidas para garantizar
la estabilidad presupuestaria y el fomento de la
competitividad, modificando el articulo 8 de la Ley
39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la
Autonomia Personal y Atencion a las personas en
situacién de dependencia, con la finalidad de
asegurar la necesaria coherencia, coordinacion y
colaboracion entre la Administracion General del
Estado y las Comunidades Auténomas en materia
de servicios sociales y de promocién de la
autonomia y atencion a las personas en situacion
de dependencia.

Composicién:

Forman parte del Pleno el/la titular del Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad, que
ostenta la Presidencia; los Consejeros de las
Comunidades  Autbnomas, competentes en
servicios sociales y dependencia.

Asimismo formaran parte las personas titulares de
la Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad, de la Subsecretaria de Sanidad, Servicios
Sociales e lgualdad, de la Secretaria General de
Sanidad y Consumo, de la Secretaria General
Técnica, de las Direcciones Generales de Servicios
para la Familia y la Infancia, de Politicas de Apoyo
a la Discapacidad y del Instituto de Mayores y
Servicios Sociales, que actlia como Secretario.

Ademas estaran asistidos por las personas titulares
de las Direcciones Generales de Igualdad de
Oportunidades y del Instituto de la Juventud, de las
Delegaciones de Gobierno para la Violencia de
Género y para el Plan Nacional sobre Drogas y
titulares de otros Centros Directivos que determine
y por los representantes de otros Departamentos
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Ministeriales de la Administracion General del
Estado competentes en materia de caracter social,
econémico, juridico y otras en relaciéon a los
asuntos objeto de las competencias del Consejo
Territorial.

De acuerdo con lo estipulado en el Reglamento de
funcionamiento, se acordd en su sesion
constitutiva la asistencia y participacion de los
representantes de las Entidades Locales,
designados por la Federacion Espafiola de
Municipios y Provincias (FEMP) y de los
representantes de cada una de las Diputaciones
Forales Vascas con voz pero sin voto.

Ostenta la Vicepresidencia 1% un Consejero de las
CC.AA., designado de forma rotatoria y el orden
de designacion estd en funcion de la fecha de
aprobacion de los Estatutos de Autonomia de las
CC.AA. Su renovacion es anual.

La Vicepresidencia 22 estd representada por la
persona titular de la Secretaria de Estado, de
Servicios Sociales e lgualdad.

Durante el afio 2013, el Pleno del Consejo
Territorial ha celebrado dos sesiones: el 16 de
enero y el 4 de julio.

Reunion del Pleno del Consejo Territorial del
Sistema para la Autonomia y Atenciéon a la
Dependencia de 16 de enero de 2013.

Se debatieron y acordaron los siguientes asuntos:

e Constitucion y  aprobacién del
Reglamento del Consejo Territorial de
Servicios Sociales y del Sistema para la
Autonomia y Atencion a la Dependencia.

e Acuerdo para la distribucion de los
créditos consignados en los Presupuestos
Generales del Estado de 2013 destinados
a subvenciones a las Comunidades
Auténomas y Ciudades Auténomas de
Ceuta y Melilla para la realizacion de los
programas sociales: Desarrollo de
prestaciones  bésicas de  servicios
sociales, Plan de Desarrollo Gitano y
Plan Estatal del Voluntariado. Congreso
del Voluntariado.

e  Aprobacién del Catalogo de referencia de
servicios sociales.
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Aplicacion de la Estrategia Nacional para
la Inclusion social de la poblacién gitana
en Espafia 2012-2020.

Elaboracion del Plan Nacional de Accion
para la Inclusién Social 2013-2016.

Acuerdo sobre el Proyecto de Real
Decreto por el que se regulan las
prestaciones del Sistema para la
Autonomia y Atencion a la Dependencia
establecidas en la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre, de Promocion de Ia
Autonomia Personal y Atencién a las
personas en situacion de dependencia
(R.D. 1051/2013, de 27-12-2013. BOE

313, de 31 de diciembre).

Acuerdo, sobre los criterios,
recomendaciones y condiciones minimas
para la elaboracién de los Planes de
Prevencion de las situaciones de
dependencia a que se refiere el articulo
21 de la citada Ley (Resolucion 23 de
abril 2013 S.E. Servicios Sociales e
Igualdad, BOE 117, de 16 de mayo).

se debatieron e informaron los

siguientes asuntos:

Informe sobre el Proyecto de Real
Decreto por el que se regula el nivel
minimo de proteccion establecido en la
Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de
Promocion de la Autonomia Personal y
Atencion a las personas en situacién de
dependencia (R.D, 1050/2013, de 27-12-
2013, BOE 313, de 31 de diciembre).

En lo que se refiere al articulo 6 del
mencionado Proyecto de Real Decreto,
“Requisitos minimos de incorporacion al
Sistema de Informacion del Sistema para
la  Autonomia y Atencion a la
Dependencia asi como para la gestion y
liquidacion del nivel minimo de
proteccion”, se acuerda suprimir de dicho
articulo la relacion detallada de datos y
en este mismo sentido modificar la
Disposicion transitoria segunda.

A estos efectos se encomienda a la
Comision Delegada para que, en el plazo
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maximo de seis meses, formule una
propuesta para la adaptacion,
modificacion o supresion de los datos
basicos a incluir en el Sistema de
Informacién, a los efectos de
informacion, elaboracién de estadisticas
oficiales, gestion y liquidacién del nivel
minimo de proteccién garantizado por la
Administracion General del Estado.

Asimismo, se acordé un plazo maximo
de 12 meses para revisar los datos
existentes en el SISAAD, una vez que se
apruebe la norma que regule el Sistema
de Informacién (Resoluciéon 23 de abril
de 2013 S.E. de Servicios Sociales e
Igualdad, BOE 117, de 16 de mayo).

Reunién del Pleno del Consejo Territorial de

Servicios Sociales y del

Sistema para la

Autonomia y Atencion a la Dependencia de 4 de
julio de 2013.

Se debatieron los siguientes asuntos:

Proyecto de Real Decreto Legislativo por
el que se aprueba el Texto Refundido de
la Ley General de Derechos de las
Personas con Discapacidad y de su
Inclusion  Social (RD  Legilslativo
1/2013, de 29 de noviembre).

Proyectos de Real Decreto por el que se
establecen las bases reguladoras asi como
de las Resoluciones de convocatorias de
las subvenciones estatales destinadas a la
realizacion de proyectos.

Proyectos normativos por los que se
establecen las nuevas Bases de la
convocatoria de los Premios Estatales al
Voluntariado social y se convocan para
el afio 2013.

Congreso Estatal de VVoluntariado del afio
2014.

Proyecto de Orden Ministerial por la que
se regula el Sistema de Informacion del
Sistema para la Autonomia y Atencion a
la  Dependencia (Sisaad)  (Orden
SSI1/237/2013, de 17 de diciembre, BOE
302, de 18 de diciembre).
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Asimismo se acordo:

e Adopcién del Plan Integral de Atencién a
los menores de tres afios en situacion de
dependencia o en riesgo de desarrollarla
establecido en la disposicion adicional
décimo cuarta de la Ley 39/2006, de 14
de diciembre.

e Evaluacion Anual correspondiente al
gjercicio 2012 de los resultados de la
aplicacion de la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre.

(Ambos acuerdos fueron regulados en la
Resolucién de 25 de julio de 2013 de la
S.E. de Servicios Sociales e lgualdad
publicados en el BOE 184 de 2 de
agosto).

e Constitucion de Grupos de Trabajo en el
ambito del procedimiento para el
reconocimiento de la situacion de
dependencia y para el proceso de
valoracion

e Aprobacion de la Memoria Anual de
Actividades 2012 del Consejo Territorial
de Servicios Sociales y del Sistema para
la Autonomia y Atencion a la
Dependencia.

La Comision Delegada fue constituida como
organo de apoyo al desarrollo de las funciones
del Consejo Territorial, esta integrada por el
Presidente, que es el titular de la Direccion
General del Instituto de Mayores y Servicios
Sociales (Imserso); un representante de cada
C.A., con rango minimo de Director/a General;
un representante de cada una de las Ciudades
Auténomas de Ceuta y de Melilla con igual
rango, dos en representacion de las Entidades
Locales designados por la Federacion Espafiola
de Municipios y Provincias (FEMP), uno por
cada una de las Diputaciones Forales del Pais
Vasco y uno por Cabildo o Consell Insular.

Los titulares de las Vicepresidencias 12 y 22 son
las personas responsables de la Direccién
General de Politicas de Apoyo a la Discapacidad
y de la Direccion General de Servicios para la
Familia y la Infancia, respectivamente. La Secre-
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taria de la Comisién esta representada por la
persona titular de la Subdireccién General de
Planificacién, Ordenacién y Evaluacién, a quien
corresponde el apoyo técnico y juridico.

La Comisién Delegada podra proponer, segun la
prevision contemplada en el apartado 3 del
articulo 11 del Reglamento del Consejo
Territorial, la creacion de cuantos Grupos de
Trabajo considere necesarios para la preparacion,
estudio y desarrollo de las cuestiones sometidas a
su conocimiento.

La Comisién Delegada durante el ejercicio 2013
ha celebrado un total de dos sesiones: el 8 de
enero y el 1 de julio. En éstas se ha procedido a
analizar las propuestas y proyectos de los
precitados Acuerdos adoptados en el Pleno del
Consejo Territorial y las observaciones y
aportaciones planteadas por los miembros de la
Comision.

Comité Consultivo del SAAD

Fue creado por la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre, de Promocion de Autonomia Personal
y Atencion a las Personas en situacion de
Dependencia, como érgano asesor del Sistema
para la Autonomia y Atencidn a la Dependencia,
con la finalidad de hacer efectiva, de manera
permanente, la participacién social, ejerciéndose
ademas la participacion institucional por las
organizaciones sindicales y empresariales.

El Comité Consultivo actia en Pleno y en
Comisién Permanente.

Este Organo ha sido convocado oportunamente,
como es preceptivo, para informar sobre los
Puntos del Orden del Dia a tratar posteriormente
en el Consejo Territorial

El Comité Consultivo en sesién plenaria se ha
reunido en dos ocasiones: el 11 de enero y el 3 de
julio. Las actuaciones realizadas en base al
cumplimiento de las funciones contempladas en
su Reglamento se refieren a informes,
asesoramientos y formulacion de propuestas en
materias de interés para el SAAD.
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Otros Organos Consultivos del SAAD

De conformidad con lo previsto en el articulo 41
de la Ley, se atribuyen al Consejo Estatal de
Personas Mayores, al Consejo Nacional de la
Discapacidad y al Consejo Estatal de ONG de
Accién Social, las funciones de informar,
asesorar y formular propuestas sobre materias
que resulten de especial interés para el
funcionamiento del Sistema.

Estos Organos han sido  convocados
oportunamente, como es preceptivo, para
informar sobre los Puntos del Orden del Dia a
tratar posteriormente en el Consejo Territorial.

Colaboracion Financiera de la Administracion
General del Estado

El articulo 7 de la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre, establece tres niveles diferentes de
proteccion por parte del Sistema: un nivel
minimo de proteccion garantizado por la
Administracion General del Estado; un nivel de
proteccién acordado entre la AGE vy las distintas
Comunidades Auténomas; y un nivel de
proteccion adicional que pueda establecer cada
Comunidad.

Nivel minimo de proteccion

De acuerdo con el calendario de aplicacion
progresiva de la Ley 39/2006, establecido en la
Disposicion Final primera de la misma, en el
afio 2013 se encuentran incorporadas ya al
Sistema para la Autonomia y Atencién a la
Dependencia (SAAD) las personas cuya
situacion de dependencia haya sido valorada con
un Grado I, Gran Dependencia (niveles 1y 2),
con Grado Il, Dependencia Severa (niveles 1y
2); y parte del colectivo de personas valoradas
con un Grado | Nivel 2.

Derivada de la modificacion llevada a cabo en
relacién con la valoracién de la situacién de
dependencia, y de acuerdo con el Real Decreto-
Ley 20/2012, de 13 de julio, de medidas para
garantizar la estabilidad presupuestaria y de
fomento de la competitividad, se incorporaran
asimismo al Sistema las personas que sean
valoradas con un Grado Il o un Grado II.
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En relacion con las cuantias, para el nivel
minimo asociadas a cada uno de los diferentes
grados, se recogen asimismo en el mencionado
Real Decreto-ley 20/2012, de 13 de julio. En ese
sentido, se han establecido determinadas cuantias
para las personas valoradas con un grado y nivel,
y otras cuantias para las personas valoradas
Unicamente con grado.

Expresion cuantificada de los niveles de
proteccion del Sistema para la Autonomia 'y
Atencion a la Dependencia 2013

Gran Dep()ze?g:n::lila, nivel 2 231,28
Gran Depc);err?c(jjgnl:lila, nivel 1 157,26
GranGDrzg)zr:cli:encia 177,86

Dependenggaggvléra, nivel 2 89,38
Dependenggaggvle!ra, nivel 1 61,34
Depen(g;?]ccj:?al ISevera 82,84
Dependencif? Ia(cj)gelrada, nivel 2 52,06
Grado | I

Dependencia Moderada

De esta forma, durante todo el ejercicio 2013 se
han obtenido las cantidades correspondientes a
cada uno de los meses por este concepto calculadas
las mismas en funcion del nimero de personas
beneficiarias con prestacion reconocida existentes
en cada comunidad.

Asi, las aportaciones econémicas realizadas por la
Administracion  General del Estado a las
Comunidades Auténomas, en concepto de Nivel
Minimo de proteccion, en el ejercicio
presupuestario 2013, han sido las siguientes:
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Andalucia 272.126.850,44 €
Aragoén 25.627.087,01 €
,db\es)turlas (Principado 23.351.967,01 €
Balears (llles) 20.494.124,55 €
Canarias 23.124.406,78 €
Cantabria 24.136.277,41 €
Castillay Ledn 83.610.569,09 €
Castilla-La Mancha 62.853.855,04 €
Cataluna 212.008.756,35 €
Comunitat Valenciana 59.957.951,67 €
Extremadura 37.909.804,44 €
Galicia 67.106.498,01 €
(';’é")"d”d (EmUlieEe 137.748.772,42 €
Murcia (Regién de) 47.874.305,04 €
Navarra 20.447.306,63 €
Pais VVasco 77.774.526,92 €
Rioja (La) 10.636.074,83 €
TOTAL 1.206.789.133,64 €

Nivel acordado de proteccion.

La Ley 17/2012, de 27 de diciembre, de
Presupuestos Generales del Estado para el afio
2013, procedi6 a suspender los preceptos de la
Ley 39/2006, de 14 de diciembre, relativos al
nivel acordado de proteccion. En concreto, en su
disposicion adicional octogésima cuarta se
procedi6 a suspender el articulo 7.2, el articulo
8.2.a), el articulo 10, el articulo 32.3, parrafo
primero, y la Disposicién Transitoria primera de
la Ley.

De esta manera, en los presupuestos de 2013 del
Instituto de Mayores y Servicios Sociales no se
consigné cantidad alguna para la financiacion de
este nivel de proteccion, por lo que no existié
reparto de los mismos, ni por ello se suscribieron
convenios  que  instrumentalizasen  estas
transferencias de crédito a las comunidades
auténomas.

EL SISTEMA DE
SISAAD.

INFORMACION DEL

Los acuerdos adoptados en el seno del Consejo
Territorial para mejorar y hacer mas transparente
el sistema, en el ejercicio 2013, han supuesto la
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realizacion del desarrollo de un nuevo sistema
informatico que sustituyera al actual.

Este nuevo sistema informatico se prevé que
tenga operatividad total a finales de 2014.

Las actividades realizadas, desde el Area de
Estadisticas y Evaluacion de Sistemas, han
abarcado, por tanto, aspectos nuevos junto con el
natural mantenimiento del sistema informatico en
vigor. Es decir, por un lado, el sistema actual ha
tenido que mantenerse atendiendo a los usuarios
con la misma calidad que se venia realizando
previamente, mientras que, por otro lado, ha
resultado necesario realizar tareas enfocadas en
el desarrollo de ese nuevo aplicativo.

En lo que respecta al Sissad actual, se ha
priorizado el mantenimiento para el correcto
funcionamiento del sistema.

Se ha mantenido la Unidad de Asistencia Técnica
con el fin de atender a las necesidades de los
usuarios con el grado de servicio suficiente dado
que durante todo el 2013 este ha sido el Unico
sistema informatico en funcionamiento.

La utilizacion del Sissad por parte de las CCAA
ha continuado en linea con afios anteriores
presentando una media de conexiones de 502
usuarios/dia. En lo que respecta a la apertura de
tickets de servicio se han abierto en 2013 un total
de 4.843, de los cuales han sido 206 consultas,
1.123  incidencias, 3.339 peticiones, 6
sugerencias y 169 traslados.

En cuanto al Sissad nuevo se han mantenido
reuniones entre Imserso y empresas implicadas
en el proyecto para definir y establecer
planificaciones y lineas de trabajo.

Igualmente se ha mantenido comunicacion con
las CCAA para informarles sobre el nuevo
proyecto y las implicaciones que este tendra en
su trabajo diario asi como para informarles sobre
el plan de accion previsto para la implantacion
del nuevo aplicativo de Gestion, Nuevo Sissad y
la gestion del cambio. En este sentido, en el mes
de diciembre se realiz6 un encuentro con los
administradores de las Comunidades Auténomas
en la sede del Imserso.

Se han elaborado una serie de manuales en
versiones no definitivas que se han remitido a las
CCAA para informarles de como va a ser el
nuevo aplicativo.
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Se ha creado una nueva UAT para la atencién a
los usuarios.

Ademéas de estas tareas relacionadas con el
aplicativo se elaboran periodicamente diversos
informes de gestidn para la Direccion General del
Imserso asi como para la Subdireccién.
Igualmente se obtienen las estadisticas del SAAD
y la némina mensual.

Estadisticas del SAAD

Las estadisticas relativas a la gestion del Sistema
para la Autonomia y Atencion a la Dependencia
(SAAD), se elaboran mensualmente de acuerdo
con la informacion que las propias Comunidades
Auténomas, como administraciones publicas
competentes en la materia, incorporan al Sistema
de Informacion del SAAD (Sisaad), bien
mediante la utilizacién del aplicativo como
herramienta de gestién, o bien remitiendo la
informaciéon a través de los correspondientes
servicios web (web services).

En base a esta informacidn, se confeccionan las
estadisticas relativas a las principales magnitudes
del Sistema (solicitudes, resoluciones de
valoracion, personas beneficiarias, etc...).

De esta forma, durante todos los meses se han
publicado en la pagina del Portal de la
Dependencia las estadisticas mensuales de
gestion del SAAD (se puede acceder a las
mismas a traves del siguiente enlace:
http://www.dependencia.imserso.es/dependencia
_01/estadisticas/index.htm.

Se trata de unas estadisticas donde se recoge la
informacion referida a las magnitudes mas
relevantes del sistema (nimero de solicitudes,
personas beneficiarias de prestaciones, tipologia
de las mismas...), presentando la informacion
disgregada por comunidades auténomas.
Ademas, se elaboran diferentes perfiles teniendo
en cuenta el sexo y la edad de las personas
solicitantes y las personas beneficiarias con
prestaciones.

Por (ltimo, asimismo se recoge informacion
acerca del numero de convenios especiales que
han suscrito las personas cuidadoras no
profesionales de personas en situacién de
dependencia, de conformidad con la informacién
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facilitada por la Tesoreria General de Ia

Seguridad Social.

Ademaés durante los meses de abril y noviembre
se ha publicado informacion complementaria
recogiendo los datos regularizados como
consecuencia del informe del Tribunal de
Cuentas.

Regularizacion de informacion derivada del
Informedel Tribunal de Cuentas.

Asimismo, durante el ejercicio 2013 se ha
continuado con la labor de regularizacion y
mejora de la calidad de la informacién recogida
en el Sistema. En ese sentido, destaca por su
importancia el proceso de regularizaciéon de
informacion derivado del contenido del Informe
de fiscalizacion de la gestion econémico-
financiera y de la aplicacion de la Ley 39/2006,
de 14 de diciembre, de Promocion de la
Autonomia Personal y Atencién a las Personas en
situacion de dependencia, correspondiente al
periodo 2007 a 2011, elaborado de oficio por el
Tribunal de Cuentas.

En el citado informe se recogia la existencia de
25.806 expedientes de personas incorporadas al
sistema, en los que se habian detectado diversas
situaciones que debian ser objeto de
comprobaciones (fallecimientos, DNI erroneos,
duplicados, comprobacién de prestaciones, etc).
Para regularizar dichos expedientes se ha
realizado un importante trabajo de anélisis de
esta informacion, procediendo a la comprobacion
de la situacion de los datos de los expedientes, lo
gue ha supuesto importantes repercusiones en los
datos estadisticos, puesto que en muchos de estos
casos la regularizacion realizada ha supuesto la
baja del expediente en el Sistema.

Por ello, para realizar una comparativa de los
datos de gestion del SAAD a lo largo del
gjercicio 2013, se han tomardo los datos
existentes a 31 de diciembre de 2012 ya
regularizados, en cada una de las fases del
procedimiento de reconocimiento de la situacion
de dependencia.
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Evolucion de las magnitudes mas significativas
del SAAD en el afio 2013.

La evolucion de los principales elementos del
Sistema revela que la gestion del SAAD se
encuentra en una fase marcada por la estabilidad,
donde las cifras asociadas a los principales
indicadores de dicha gestion se han mantenido en
unas magnitudes muy similares a las existentes
en el ejercicio 2012. De esta manera, han sido en
los primeros afios de la Ley donde se ha
experimentado un mayor crecimiento, a la par
gue se iban incorporando los diferentes
colectivos de personas valoradas, de tal forma
que en la actualidad la gran mayoria de personas
en situacion de dependencia se hallan
incorporadas ya al Sistema.

En todo caso, debe tenerse en consideracion que
el propio Sistema tiene un caracter evolutivo y
dindmico, donde todos los meses se producen
nuevas y constantes altas en el Sistema (nuevas
solicitudes, nuevas resoluciones de valoracion),
asi como personas que ya se encontraban en el
Sistema causan baja (debido a diferentes
motivos, si bien debe destacarse por su
importancia el fallecimiento de las personas).

En los siguientes cuadros se recoge la evolucion
de las magnitudes mas significativas del Sistema.
Las cifras relativas al mes de diciembre de 2012
son las cifras regularizadas, derivadas del
informe del Tribunal de Cuentas:
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Solicitudes El nimero de solicitudes total crecié en 21.008 nuevas solicitudes, un 1,29% en relacion con las cifras a fecha de 31 de diciembre de 2012.

2012 2013
DICIEMBRE ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

Andalucia 405.130 405.849 403.897 402.322 400.104 398.318 397.446 396.037 394.017 391.739 390.789 392.688 391.027
Aragon 47.467 47.614 47.140 46.949 46.742 46.385 46.239 46.162 45.871 45.651 45.466 45.476 45.346
Asturias 34.956 35.404 35.212 35.185 34.777 34.790 34.829 34.713 34.550 34.477 34.433 34.744 34.589
IllesBalears 24.439 24.372 24.253 24.228 24.126 24.133 24.182 24.136 24.073 24.032 24.094 24.180 24.187
Canarias 40.087 40.238 40.270 40.249 40.071 39.904 39.646 39.492 39.149 39.445 39.378 40.338 40.339
Cantabria 23.816 24.292 24.280 24.306 23.969 23.824 23.262 23.174 23.129 23.177 23.169 23.403 23.334
Eg]' llay 103.185 104.841 104.548 104.443 103.840 103.682 103.932 103.597 102.633 103.066 104.157 105.834 106.553
Cadtilla-La

Mancha 89.095 89.328 88.804 88.647 88.504 88.581 88.478 88.293 87.879 88.024 87.983 88.529 88.853
Catalunya 279.704 281.157 280.219 278.922 277.824 278.576 279.208 279.324 279.155 278.509 278.871 281.106 280.298
Sgln;Jg'atﬁIa 94.857 94.974 107.560 107.631 106.144 105.659 105.240 104.212 103.450 103.301 103.086 103.313 102.936
Extremadura 47.319 47.496 47.533 47.402 47.260 47.359 47.310 47.211 47.106 46.981 46.957 47.109 47.240
Galicia 87.098 88.013 87.171 86.898 85.578 84.759 84.407 83.669 82.663 82.612 82.223 82.432 82.400
Madrid 171.227 174.167 174.701 174.846 173.748 173.003 174.429 173.831 173.156 173.339 173.303 174.844 175.555
Murcia 55.864 55.812 55.230 54.819 54.152 53.774 53.506 53.090 52.707 52.357 76.314 78.548 78.548
Navarra 17.115 17.645 17.583 17.416 17.373 17.369 17.408 17.313 17.271 17.356 17.369 17.545 17.528
Pais Vasco 83.629 84.774 84.323 85.088 84.659 83.441 83.700 85.364 85.140 84.976 84.944 85.554 87.321
LaRigja 14.411 14.447 14.453 14.492 14.495 14.508 14.472 14.441 14.275 14.264 14.248 14.320 14.295
ﬁegitl?ay 3.877 3.882 3.897 3.906 3.889 3.879 3.872 3.863 3.871 3.879 3.893 3.935 3.935

TOTAL 1.623.276 1.634.305 1.641.074 1.637.749 1.627.255 1.621.944 1.621.566 1.617.922 1.610.095 1.607.185 1.630.677 1.643.898 1.644.284
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Resoluciones de valoracion A lo largo del afio la cifra total de resoluciones de valoracion aumentd en 7.428_nuevas resoluciones (un 0,49% de las cifras

iniciales).
2012 2013
DICIEMBRE | ENERO FEBRERO MARZO ABRIL  MAYO  JUNIO  JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOQ’AEM' DICIEMBRE

Andalucia 367.004 | 366598  363.042  360.189  356.889 354120  351.913 349230  346.484 343.192 341171  341.596 340.744
Aragon 46.517 46471 46117 45780 45475 45035 44910  44.839 44593 44.387 44.118 44.206 44.106
Asturias 32.959 33344 33308 33195 32776 32813  32.843 32784 32568 32511 32.498 32.864 32.801
llles Balears 23.802 23675 23595 23527 23412 23479 23525 23618  23.376 23.528 23.415 23.529 23574
Canarias 30.446 30417 30001 20862 29758 29725 20929  20.828 29632 29,565 29515 20.572 29.403
Cantabria 21.916 22185 22601 24139 23940  23.804 23236 23150  23.098 23.146 23.137 23.363 23.291
EZ;:”""V 97.486 99411 99357 99785  98.854  98.881 99196 99127  98.264 98.316 99.047 100.505 100.836
Eﬂa;'g'hi La 85.130 85.297 84468 84560 84118  84.042 83990 83976  83.538 83.356 83.364 83.839 83.736
Catalunya 272163 | 273347 272287  271.628 260410 270377 271412 270883  270.159 269.981 271217 273.870 273548
\C/;”;J;gna; 94.400 94517 93091 105650 104210  103.744 103505 102175  101.233 101.139 100743 100.703 100.236
Extremadura |  44.809 45172 45602 45457 45341 45383 45376 45147 45059 44.925 45.016 45133 45.134
Galicia 83.263 83910 83700 83662 82393 82258 82286 81775  80.791 80.812 80.492 80.757 80.636
Madrid 164.080 | 169.956 170432  169.152  168.396  167.854  170.153 170446  170.026 170.266 170583 172.114 172599
Murcia 45.362 45367 44881 44531 43937 43608 43378 43018  42.703 42.420 57.292 50,656 50,656
Navarra 16542 17052 17068 16960 16872 16869 16909 16810  16.769 16.866 16.888 17.060 17.036
Pais Vasco 78.645 79970 79373  79.673 79684 80739 81276 83019  82.631 82.651 82.685 83.181 84.769
LaRioja 14.408 14447 14451 14488 14494 14507 14467 14440  14.275 14.229 14.248 14.319 14.293
l\cﬂee‘fltl?g’ 3.740 3.748 3.756 3.758 3.759 3.757 3.753 3.730 3.728 3.738 3.760 3.778 3.792

TOTAL 1.522.762 | 1.534.884 | 1.527.130 | 1.535.996 | 1523718 | 1.521.004 | 1.522.057 | 1.517.995 | 1.508.927 | 1505028 | 1519189 | 1.530.045 | 1.530.190
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Personas con derecho a prestacion. Las cifras relativas a las personas con derecho a prestacion han descendido en 38.325 personas con

derecho (3,.90%). Ello se debe en parte a las modificaciones producidas en el calendario de aplicacién de la Ley, que ha pospuesto la incorporacion
al Sistema de las personas valoradas con Grado |.

2012 2013
DICIEMBRE | ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

Andalucia 245.163 245190 241.864  239.141 236.384 233.996 232.084 229.777 227.508 224532 222.707 222.747 221.698
Aragén 29.866 30.110 29.378 29.017  28.692  28.223  28.014  27.844 27.600 27.367 27.097 26.969 26.825
Asturias 18.935 19.412 19.210 19.025 18553  18.487 18415  18.324 18.121 17.994 17.931 18.076 17.993
Illes Balears 16.079 16.172 15.742 15587 15425 15363  15.296  15.259 15.080 15.044 14.940 14.929 14.890
Canarias 24.563 24.564 24.274 24291 24215 24206 24429  24.383 24.216 24.189 24.184 24.273 24.153
Cantabria 15.170 15.477 15.958 16.072 15998  16.490 15977  15.960 15.929 15.773 15.755 15.910 15.863
Castillay Ledn 63.347 65.107 64.478 64.726  63.703  63.445  63.242  62.932 62.238 61.882 61.876 62.855 62.873
Castilla-La
Mancha 50.631 51.539 49.795 49566  49.095  48.780  48.417  48.185 47.752 47513 47.286 47.246 47.060
Catalunya 168.475 172.633  168.764  166.739 164.122 163.937 163.543 162.281 160.920 159.853 159.380 160.642 159.468
S;ﬁggﬁi 63.136 63.946 62.241 67.277 65.686 64.995 64.196  62.809 61.898 61.290 60.668 60.571 59.965
Extremadura 26.772 27.212 26.826 26.565  26.291  26.163  25.957  25.649 25.478 25.296 25.250 25.171 25.134
Galicia 60.996 61.612 61.113 60.846  59.535  59.267  59.167  58.621 57.765 57.535 57.058 57.122 56.835
Madrid 99.130 103.446  102.943  101.912 100.220 99.718  99.724  99.661 99.049 98.589 98.349 99.426 99.553
Murcia 34.796 34.859 34.429 34.114 33566  33.274  33.088 32.781 32.515 32.269 44.009 46.027 46.027
Navarra 9.212 9.968 9.585 9.468 9.356 9.308 9.268 9.218 9.142 9.175 9.205 9.289 9.324
Pais Vasco 46.405 47.495 46.612 46.404 45909  46.408  46.488  47.146 46.784 46.598 46.529 46.884 47.373
LaRiogja 7.932 8.088 7.872 7.827 7.775 7.730 7.648 7.613 7.460 7.397 7.356 7.338 7.313
Ceutay Médlilla 2.062 2.140 2.070 2.062 2.055 2.040 2.024 2.009 1.998 1.994 2.007 2.008 1.998

TOTAL 982.670 | 998.970 | 983.154 | 980.639 | 966.580 | 961.830 | 956.977 | 950.452 | 941.453 | 934.290 | 941.587 | 947.483 944.345
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El Sistema ha experimentado un crecimiento de 2.291 nuevas personas beneficiarias con prestacion reconocida (0,30%). Todos los meses se incorporan nuevas
personas beneficiarias con prestacion reconocida, pero asimismo se producen bajas en el Sistema de personas beneficiarias ya incorporadas al mismo.

2012 2013
DICIEMBRE | ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

Andalucia 187.912 | 188.001 185460 183.186 180.921 179.045 177.441 175556 173642 171013 169.515 169.048 167.717
Aragén 20527 | 20534 20098  19.788  19.647 19.279  19.113  10.099  18.864 18.714 18.728 18.627 18.502
Asturias 14208 | 15083 15287 15566 15560 15687 15808 15829 15508 15.410 15.337 15.453 15,561
llles Balears 9.375 9398 9406 9487 9722 9825 9884 10009  10.060 10.119 10.268 10.547 10.770
Canarias 11755 | 11797 11801  11.756 11.684 11.661 11613 11570  11.433 11.339 11.284 11.094 11.414
Cantabria 13504 | 13814 13664 14252 14515 15113 14910 14950  14.902 14.796 14.743 14.839 14.789
Castillay Leon 60650 | 62092 61549 62278 61658 62006 62.008 61331  60.927 60.859 61.012 62.038 61.827
ﬁ"ﬁ!'hz La 37957 | 38204 37559  37.389 37451 37.120 37.070 36.864 36523 36.385 36.450 36.422 36.294
Catalunya 135797 | 135627 136258 139531 138711 138.382 138499 137.977 136831 135831 134.914 139.972 139.301
Sg{g‘]‘ggﬁ‘; 41802 | 42316 41614 41137 30996  40.266 40051 39.607  39.251 38.990 38.753 42.078 41752
Extremadura 19223 | 19394 19562 19541 19421 19375 19552 19747  19.854 20.024 20.410 20.779 20.860
Galicia 38080 | 39505  39.315  39.785 38801 38570 39210 39370  38.777 38.740 38519 38.898 38.729
Madrid 79441 | 81641 80759 80391 78.899 78.710 78.998 79.766  80.995 82.363 84.204 87.794 89.098
Murcia 25800 | 25983 25632 25381 24916 24679 24520 24270  24.059 23.848 27507 27.951 27.951
Navarra 8.126 8570 8554 8584 8475 8363 8262 8210  8.099 8.119 8.171 8.253 8.410
Pais Vasco 38004 | 30228  39.604 39280 30.143  40.946  40.849 41319  41.043 40.898 41174 41732 42.080
LaRioja 7.376 7331 7241 7163 7099  7.057 7000 6981  6.952 6.885 6.829 6.801 6.788
Ceutay Méilla 1.924 1926 1921 1919 1916 1913 1914 1923 1914 1.916 1.914 1.918 1.909

TOTAL 751551 | 760444 | 755374 | 756.423 | 748.235 | 748.006 | 746.702 | 744.378 | 739.724 |  736.249 739.732 754.244 753.842
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e RELACIONES INSTITUCIONALES

o« CC.AA.

Las CC.AA en el ejercicio de sus competencias
y para la aplicacion de la Ley 39/2006, de 14
de diciembre, han dictado durante el afio 2013
aproximadamente 110 normas,

Estas normas han sido puestas a disposicion de
todos los ciudadanos mediante su insercion en
la pagina Web del SAAD que confecciona vy,
actualiza, a estos efectos, el Imserso.

e Estados miembros de la Union Europea

De conformidad con lo previsto en los
reglamentos comunitarios el Imserso ha
actuado como organismo de coordinacién en la
transmision de informacion sobre prestaciones
de dependencia entre los Estados miembros de
la Union Europea, ascendiendo el volumen de
documentos tramitados a 166.

o Gestion de las prestaciones del SAAD en
Ceuta y Melilla. recursos de alzada

De conformidad con las competencias
atribuidas al Imserso en el Real Decreto
1226/2005, de 13 de octubre, que establece su
estructura organica y funciones, entre las
cuales se encuentran las que se derivan de la
creacion y puesta en funcionamiento del
SAAD vy la gestion de dichas competencias en
el &mbito territorial de las Ciudades de Ceuta y
de Melilla, las Direcciones Territoriales del
Imserso en dichas Ciudades, asumen la gestion
en los expedientes de reconocimiento de la
situacion de dependencia y de las prestaciones
del SAAD que culminan con la resolucion de
reconocimiento y del Programa Individual de
Atencion (en adelante PIA). Estas resoluciones
son susceptibles de ser recurridas en alzada
ante la Direccion General del Imserso.

Durante el afio 2013 se han tramitado un total
de 54 expedientes de recurso.

5.2. PROGRAMA DE VALORACION
DE LA DISCAPACIDAD Y DE
LAS SITUACIONES DE
DEPENDENCIA
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La valoracion del grado de discapacidad para
el reconocimiento de la situacion de
dependencia es competencia de las
Comunidades Auténomas en relacion con las
personas que se encuentran empadronadas en
su territorio, y en el caso de las Ciudades
Autonomas de Ceuta y de Melilla es del
Imserso.

Los baremos son los mismos en todo el
territorio del Estado, se aplican con
procedimientos y  criterios homogéneos
reglamentados, y el grado de discapacidad o de
dependencia reconocido tiene validez en la
totalidad del citado territorio.

A los efectos de garantizar la uniformidad en
los criterios de su aplicacién se han creado
Comisiones  Estatales, integradas  por
representantes del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad y de los Organos
correspondientes de las  Comunidades
Autonomas con competencia en la materia; y
en el caso de la Discapacidad, también, por un
representante de la Asociacion de utilidad
publica méas representativa en el &mbito estatal
de los diferentes tipos de discapacidad
(Cermi).

En el caso de la Dependencia, la valoracion se
orienta con “Instrucciones de aplicacion”
dirigidas a las personas valoradoras: en el
empleo del Baremo de Valoracion de los
grados de la Dependencia (BVD), a partir de
los tres afios de edad, y en el empleo de la
Escala de Valoracién Especifica de la situacion
de dependencia en edades de cero a tres afios
(EVE). Y se apoya con “Guias de orientacion
en relacion con condiciones de salud
especifica”. En el de la Discapacidad con
“Orientaciones” para la valoracion de las
deficiencias  permanentes agrupadas en
capitulos diferenciados por 6rganos aparatos o
sistemas corporales, con el sefialamiento de
pautas de evaluacion generales y especificas en
cada uno de ellos.

Actuaciones realizadas

Sesiones plenarias de las Comisiones
Técnicas de Coordinacion y Seguimiento
de la aplicacion de los baremos de
valoracion.
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Su objeto es coordinar la aplicacién uniforme
de los criterios de los baremos en todo el
territorio del Estado para garantizar de esta
manera la igualdad de trato a todos los
ciudadanos, independientemente de la parte del
mismo en el que residan. Acuerdan
interpretacion de los criterios en la aplicacion
de los baremos y orientacion de dudas, y
detectan necesidades e informan propuesta de
modificaciones.

En 2013 han celebrado cuatro sesiones
plenarias en las que se han analizado y
debatido, entre otros, los siguientes asuntos:

Discapacidad:

0 Propuesta Técnica de adecuacion del
actual procedimiento para el
reconocimiento, declaracion y calificacion
del grado de discapacidad a la CIF (OMS-
2001): enfoque metodologico elaborado
en el Grupo de Trabajo creado al efecto y

propuesta de codificacion e
informatizacion; ratificadas por
unanimidad.

0 Criterios para identificar en el
“Procedimiento para el reconocimiento,
declaracion y calificacion del grado de
discapacidad” la  concurrencia  de
sordoceguera en las personas a calificar y
un procedimiento para llevarlo a término;
acordada por consenso la propuesta del
grupo de trabajo constituido a dichos
efectos.

0 Actuaciones a realizar para mejorar la
evaluacion de discapacidad en las
personas con Enfermedades Raras,
consistente en: identificar en las
respectivas Bases de Datos de Personas
con Valoracion de Discapacidad con un
codigo especifico de discapacidad estas
enfermedades, tomar en consideracion en
la valoracion del grado de discapacidad en
estas personas, las especiales
circunstancias personales y sociales: la
carga familiar que implican y la carencia
o dificultad de acceso a recursos
sanitarios, de rehabilitacion, educativos,
culturales profesionales y asistenciales. Y
la planificacion de formacion especifica al
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respecto, dirigida a los profesionales
evalualuadores de la discapacidad de las
Comunidades Autdénomas y Direcciones
Territoriales del Imserso.

0 Propuesta de modificacion del Anexo Il.-
Dificultades de Movilidad para utilizar
Transportes Colectivos, del RD 1971/1999,
de 23 de diciembre, presentada por
CERMI/ONCE, consistente en la inclusién
de un nuevo item en el primer bloque del
baremo:

e La persona dispone en ambos ojos al
menos de una de las condiciones
visuales siguientes:

0 Agudeza visual igual o inferior a
0,1, obtenida con la mejor
correccion posible.

o Campo visual reducido a 10
grados 0 menos.

Con respuesta de “NO”, o “gj”. que al
contestarse afirmativamente reconoceria las
dificultades de utilizacion de transportes
colectivos o la situacion de movilidad
reducida derivadas de la ceguera total o la
deficiencia visual grave.

Se concluye con la consideracion de que dicho
baremo est4 desfasado y es urgente retomarlo
para todos los colectivos, el hacerlo solamente
para uno de ellos es discriminatorio; la
actualizacion requerida se estd realizando por
los grupos de trabajo de la Comision Estatal
que acometen la elaboracion de la “Propuesta
técnica de adecuacién del actual procedimiento
para el reconocimiento, declaracion y
calificacion del grado de discapacidad a la CIF
(OMS-2001)".

0 Medidas propuestas por la Oficina
Permanente  Especializada (OPE) del
Consejo Nacional de la Discapacidad, con
vistas a  prevenir  situaciones de
discriminacion por razon de discapacidad
en los ambitos establecidos en la Ley
51/2003, de 2 de diciembre, de igualdad de
oportunidades, no  discriminacion y
accesibilidad universal de las personas con
discapacidad: valoracion de la movilidad
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reducida en menores de tres afios y en
personas con colitis ulcerosa. Se concluye
estimando dificultad para incorporar en el
procedimiento de valoraciéon criterios
interpretativos en relacion con lo propuesto,
dado que la norma del baremo es
imperativa y clara en su aplicabilidad; la
evaluacion se debe basar obligatoriamente
en dicho procedimiento, sin que la
Comision pueda ir mas alld de su
interpretacion.

Proyecto de mejora de la coordinacion entre
los equipos técnicos de valoracién y
orientaciéon de la discapacidad de las
Direcciones Territoriales del Instituto de
Mayores y Servicios Sociales de las
ciudades de Ceuta y de Melilla, y las
oficinas del Servicio Publico de Empleo
Estatal en dichas ciudades, en los procesos
de insercion de las personas con
discapacidad en el mercado de trabajo;
presentado por el Imserso como buena
practica.

Datos valoraciones de discapacidad a
31/12/2012 agregados en la Base Estatal de
Datos de Personas con Discapacidad.

Dependencia:

0 Propuesta elaborada por el Grupo de

Trabajo de unificacion de interpretaciones
de las instrucciones de aplicacion del BVD
adoptadas en Comunidades Auténomas,
respecto a la aplicacion de los criterios
generales del Baremo de Dependencia,
conforme a informacidn facilitada por parte
de cada una de ellas y la revisién de los
contenidos desarrollados en cada territorio;
se aprobd por mayoria.

Protocolizacion de informe salud mental
complementario en la valoracion de
dependencia en personas con trastorno
mental grave; se acuerda contenidos y la
medida de proponerlo como borrador a la
Direccion General de Salud Publica,
Calidad e Innovacién Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad que
coordina la Estrategia de Salud Mental,
como coordinacion sanitaria a refrendar en
el Consejo Interterritorial del SNS.

7

0 Sentencias judiciales motivadas en la
conceptualizacion de los grados que
recoge la Ley 39/2006 y con la prueba de
un perito, normalmente médico privado,
que justifica que la persona en cuestion
entra dentro de la definicion de los grados
gue se recoge en la Ley; se concluye la
necesidad de recurrirlas ya que se corre el
riesgo de que por esta via todos los
dependientes moderados pasen a GD
severa 0 gran dependencia. En apoyo de
ello, la modificacion que recientemente se
ha introducido en el articulo 27 punto 2 de
la Ley 39/2006, -recoge que el grado de
dependencia, a efectos de su valoracién,
se determinaran mediante la aplicacion
del baremo, lo que se debe argumentar
para anular el otorgamiento de grado por
el referido procedimiento.

o Proyectosdemejora

En el marco de actuacién para la mejora de la
aplicacion de los baremos de Valoracion de la
situacion de Discapacidad y Dependencia se
han realizado las siguientes acciones:

-. Publicar dos nuevas Guias de orientacion en
la practica profesional de la valoracion de la
situacion de dependencia en los colectivos
de personas con “Dafio cerebral adquirido”
y de personas con “Esclerosis lateral
amiotrofica" y  otras  enfermedades
neuromusculares raras. Se han difundido a
las Comunidades Auténomas y sus
Unidades de Valoracion y se encuentran
disponibles, para su consulta o descarga, en
la pagina web “Portal de Dependencia”

-. Iniciar la elaboracion de tres nuevas Guias
de orientacion en la  valoracion
reglamentaria de la situacién de
dependencia adaptadas a las caracteristicas
especificas de las distintas condiciones de
salud de los siguientes colectivos: Personas
mayores con pluripatologia, Discapacidad
intelectual y Trastornos generalizados del
desarrollo.

-. Impartir, en el tercer cuatrimestre de 2013,
tres ediciones del curso “Enfermedades
raras y discapacidad: procedimiento de
evaluacion de la discapacidad en enferme-
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dades raras” tutelado por el Centro de
Referencia Estatal de Atencion a Personas
con Enfermedades Raras y sus Familias de
Burgos, dependiente del Imserso. Han
recibido dicha formacién 109 profesionales
evaluadores del reconocimiento oficial del
Grado de Discapacidad de las Comunidades
Auténomas.

.Celebracién de unas jornadas formativas, el
29 y 30 de octubre, sobre la “Propuesta
Técnica de  adecuacion  del  actual
procedimiento para el reconocimiento,
declaracion y calificaciéon del grado de
discapacidad a la CIF (OMS-2001), en la que
ha participado un equipo de evaluacion de la
discapacidad (médico, psicélogo y trabajo
social) por cada una de la CC AA y DDTT
del Imserso, a efectos de su andlisis
cualitativo y recogida de evidencia de los
resultados de su aplicacion, en paralelo con el
procedimiento actual en cada territorio, por
dichos profesionales.

.En colaboracion con el Area de Formacion
Especializada del Imserso, se han celebrado,
el 5y el 6 de noviembre de 2013, unas
jornadas de: “Valoracion de las personas en
situacion de dependencia o discapacidad y de
ayuda de tercera persona: el baremo como
instrumento de clasificacion”, en la que han
participado los profesionales de la evaluacion
oficial de las situaciones de Discapacidad y
Dependencia de las Comunidades
Autonomas.

e Adecuacién normativa

-. Se ha promovido propuesta de modificacion
de la orden de 2 de noviembre de 2000, por
la que se determina la composicion,
organizacion y funciones de los equipos de
valoracion y orientacién (Evos)
dependientes del Instituto de Mayores y
Servicios Sociales y se desarrolla el
procedimiento de actuacion para la
valoracion del grado de discapacidad dentro
del &mbito de la Administracion General
del Estado, y encomendar expresamente a
los referidos Evos la valoracion de las
situaciones de capacidad o aptitud, dando
asi cumplimiento a la Convencién Interna-
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cional sobre los derechos de las personas
con discapacidad, y establecer como anexo
el modelo de un nuevo informe que recoja
las capacidades o aptitudes de las personas
con discapacidad demandantes de empleo.

-. Coordinacion de los grupos de trabajo
creados en el seno de la Comision Estatal
de coordinacion y seguimiento de la
Valoracion del Grado de Discapacidad
(Cevgd), para la actualizacién y
adecuacion a la CIF del procedimiento y
baremo de valoracién de la discapacidad
establecido en el RD 1971/1999. Y en la
Comision Técnica de coordinacion y
seguimiento de la aplicacion del baremo de
Valoracién de la Situacion de Dependencia
para la unificacion de interpretaciones de
las Instrucciones de aplicacion del BVD
(Anexo Ill, del RD 174/2011, de 11 de
febrero).

e Evaluacion y seguimiento permanente
de la aplicacion de los baremos para la
mejoradela calidad.

-. Apoyo y coordinacion del Grupo de trabajo
creado en el seno de la Comision Delegada
del Consejo Territorial de Servicios
Sociales 'y de Dependencia sobre
“Valoracion de la situacion de dependencia:
analisis de los resultados de la aplicacion
del Baremo y mejora del Procedimiento”

-. Se han evacuado diversas consultas
formuladas por los Organos de Valoracion
de las Comunidades Auténomas, relativas a
la valoracién, aplicacion de los baremos de
la discapacidad y de la dependencia, y a
disposiciones normativas.

e Cooperacion técnica.

-.Coordinacion de la tramitacion de
valoraciones de situaciones de dependencia
de ciudadanos de Paises de la UE residentes
en Espaiia a efecto de prestaciones en sus
seguros de asistencia, solicitadas al amparo
de la cooperacién recogida en los tratados
de la UE en materia de Seguridad Social.

-. Emisién de informes técnicos de revision de
la valoracién de la situacién de dependencia
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determinante de las resoluciones adoptadas Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
en las DD. TT. del Imserso de Ceuta y Igualdad.
Melilla, recurridas en alzada.

e Gestion valoraciones y tramitacion

-. Emision de dictamenes de discapacidad a administrativa:
efecto de Prestacion Familiar Hijos a
Cargo, solicitudes de trabajadores en alta en Discapacidad:
el Sistema de Seguridad Social con En las Ciudades Auténomas de Ceuta y
residencia del hijo/a causante en otros Melilla la competencia de gestion es del
paises. Imserso, recogiéndose en la siguiente tabla
detalle de las valoraciones de discapacidad
-. Participacion en el “Comité Institucional de efectuadas en 2013:

la Estrategia en Salud Mental” del

SOLICITUD 168 1925 1247 560 286
GRADO [Tt T o TS T T
DISCAPACIDAD |RECLAMACION | 18 [ B0 s s 4
REV. PLAZO 98 487 418 135 32
soticimub_ L9 [ 18 | 78 | 54 . 12 __
NECESIDAD ATP | RECLAMACION 0 2 1 1 0
REV. PLAZO 18 69 41 42 4
SOLICITUD 8 102 75 29 6
DIFICULTAD [ -~ -~ - -~~~ -~~~ 2~"~""[~"~"~"¥5~"~"I~~"~" 1~ 5~ |-~ #~~—~
MoviLIDAD |RECLAMACION | 2 | __ 2___|__ 1 _1__ 3_|.__0___
REV. PLAZO 2 14 10 4 2
Tarjetas
|Estacionamiento_ ___ | __ S 8 | ¥ | B | 2
Dictamenes Alumnos
OTROS PO ESE 0 630 614 16 0
-Ee_rtﬁiza_ci_oﬁe_s ________________________________________
adecuacion puestos de 0 73 73 0 0
[trabajo _ _ _ _ _ _ b oo _
Dictamenes
Subvencién 0 713 434 279 0
Discapacidad
Solicitudes Ingreso en
Centros 1 11 9 2 1

Base Estatal de Datos de Personas con

Discapacidad grado, necesidad de ayuda de tercera persona y
dificultades de movilidad.
Recoge los datos de las valoraciones de

situacion de discapacidad realizadas en todo Permite analizar datos partiendo de las variables:
el territorio del Estado. Su funcién es la de género, edad, grado de discapacidad y tipo de
posibilitar la realizacion de estadisticas y deficiencia y diagnosticos de enfermedad.

estudios sobre las caracteristicas del
colectivo de personas con discapacidad:
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Los datos que la integran se facilitan por las y se ha elaborado informe estadistico e indicadores
Comunidades Auténomas al comienzo de cada basicos descriptivos de la poblacion de personas
ejercicio con el histérico de sus datos, a 31 de con reconocimiento de grado oficial de
diciembre del afio anterior. discapacidad.

Se han actualizado los datos de personas con Datos estadisticos a 31/12/2012:

valoracion de grado de discapacidad a 31/12/2012

PERSONAS VALORADAS. DISTRIBUCION SEGUN CC.AA. Y PROVINCIA

Hombres Mujeres
ANDALUCIA
ALMERIA 21.945 28.410 50.355
CADIz 53.395 53.191 106.586
CORDOBA 27.785 26.094 53.879
GRANADA 30.164 27.609 57.773
HUELVA 22.161 23.009 45.170
JAEN 22.443 20.870 43.313
MALAGA 55.046 58.760 113.806
SEVILLA 59.883 63.249 123.132
Total: ANDALUCIA 292.822 301.192 594.014
ARAGON
HUESCA 9.458 9.625 19.083
TERUEL 4.212 3.195 7.407
ZARAGOZA 41.756 40.938 82.694
Total: ARAGON 55.426 53.758 109.184
ASTURIAS (PRINCIPADO
DE)
ASTURIAS 40.412 47.792 88.204
Total: ASTURIAS 40.412 47.792 88.204
(PRINCIPADO DE)
CANARIAS
LAS PALMAS 27.868 29.572 57.440
S.C. TENERIFE 23.679 34.380 58.059
Total: CANARIAS 51.547 63.952 115.499
CANTABRIA
CANTABRIA 21.837 21.140 42.977
Total: CANTABRIA 21.837 21.140 42.977
CASTILLAY LEON
AVILA 7.291 7.560 14.851
BURGOS 14.703 12.043 26.746
LEON 28.108 24.158 52.266

PALENCIA 9.485 7.762 17.247
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CASTILLAY LEON

SALAMANCA 12.018 12.921 24.939
SEGOVIA 5.608 5.658 11.266
SORIA 3.672 3.712 7.384
VALLADOLID 22.315 19.398 41.713
ZAMORA 7.418 7.745 15.163
Total: CASTILLA'Y LEON 110.618 100.957 211.575
CASTILLA-LA MANCHA
ALBACETE 17.073 18.872 35.945
CIUDAD REAL 20.845 20.078 40.923
CUENCA 9.577 11.107 20.684
GUADALAJARA 8.519 8.104 16.623
TOLEDO 19.695 19.540 8308285
Total: CASTILLA-LA 75.709 77.701 153.410
MANCHA
CATALUNA
BARCELONA 209.335 223.256 432.591
GERONA 20.911 19.378 40.289
LLEIDA 16.264 17.014 33.278
TARRAGONA 28.132 27.994 56.126
Total: CATALUNA 274.642 287.642 562.284
CIUDAD DE CEUTA
CEUTA 4.430 5.934 10.364
Total: CIUDAD DE CEUTA 4.430 5.934 10.364
CIUDAD DE MELILLA
MELILLA 5.272 7.263 12.535
Total: CIUDAD DE 5.272 7.263 12.535
MELILLA
COMUNIDAD
VALENCIANA
ALICANTE 52.520 55.660 108.180
CASTELLON 21.002 20.214 41.216
VALENCIA 120.680 118.017 238.697
Total: COMUNIDAD 194.202 193.891 388.093
VALENCIANA
EXTREMADURA
BADAJOZ 29.434 SiEao ! 66.985
CACERES 18.334 20.397 38.731

Total: EXTREMADURA 47.768 57.948 105.716
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GALICIA
A CORUNA 43.670 45.712 89.382
LUGO 15.687 14.047 29.734
OURENSE 13.278 12.388 25.666
PONTEVEDRA 36.074 36.599 72.673
Total: GALICIA 108.709 108.746 217.455
ISLASBALEARES
BALEARES 30.032 29.750 59.782
Total: ISLAS BALEARES 30.032 29.750 59.782
MADRID (COMUNIDAD
DE)
MADRID 187.288 182.007 369.295
Total: MADRID 187.288 182.007 369.295
(COMUNIDAD DE)
MURCIA (REGION DE)
MURCIA 97.888 108.960 206.848
Total: MURCIA (REGION 97.888 108.960 206.848
DE)
NAVARRA (COMUNIDAD
FORAL)
NAVARRA 23.479 19.263 42.742
Total: NAVARRA 23.479 19.263 42.742
(COMUNIDAD FORAL)
PAISVASCO
GUIPUZCOA 29.367 24.418 53.785
VITORIA 12.398 10.448 22.846
VIZCAYA 48.870 37.298 86.168
Total: PAIS VASCO 90.635 72.164 162.799
RIOJA (LA)
LA RIOJA 14.081 11538 25.619
Total: RIOJA (LA) 14.081 11.538 25.619

Total Nacional 1.726.797 1.751.598 3.478.395
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PERSONAS VALORADAS
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PERSONAS CON GRADO DE DISCAPACIDAD RECONOCIDO IGUAL O MAYOR AL 33%.
DISTRIBUCION SEGUN CC.AA.Y PROVINCIA

Hombres Mujeres Total

ANDALUCIA

ALMERIA 15.512 21.227 36.739

CADIz 37.969 35.888 73.857

CORDOBA 19.527 18.460 37.987

GRANADA 22.040 19.855 41.895

HUELVA 16.087 16.938 33.025

JAEN 16.215 15.240 31.455

MALAGA 43.228 48.066 91.294

SEVILLA 40.287 41.167 81.454
Total: ANDALUCIA 210.865 216.841 427.706
ARAGON

HUESCA 7.469 7.939 15.408

TERUEL 3.034 2.323 5.357

ZARAGOZA 31.360 30.868 62.228
Total: ARAGON 41.863 41.130 82.993
ASTURIAS (PRINCIPADO DE)

ASTURIAS 40.368 47.757 88.125
Total: ASTURIAS (PRINCIPADO 40.368 47.757 88.125
DE)
CANARIAS

LAS PALMAS 21.539 22.745 44.284

S.C. TENERIFE 21.335 31.454 52.789
Total: CANARIAS 42.874 54.199 97.073
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CANTABRIA
CANTABRIA 21.837 21.140 42.977
Total: CANTABRIA 21.837 21.140 42.977
CASTILLA Y LEON
AVILA 5.625 6.099 11.724
BURGOS 11.804 9.944 21.748
LEON 19.546 17.342 36.888
PALENCIA 7.176 6.100 13.276
SALAMANCA 8.616 9.479 18.095
SEGOVIA 3.990 4.341 8.331
SORIA 2.867 3.066 5.933
VALLADOLID 15.946 14.149 30.095
ZAMORA 5.472 6.015 11.487
Total: CASTILLA Y LEON 81.042 76.535 157.577
CASTILLA-LA MANCHA
ALBACETE 13.646 14.431 28.077
CIUDAD REAL 14.910 14.654 29.564
CUENCA 8.572 9.998 18.570
GUADALAJARA 6.517 6.675 13.192
TOLEDO 15.383 15.575 30.958
Total: CASTILLA-LA MANCHA 59.028 61.333 120.361
CATALUNA
BARCELONA 167.301 179.601 346.902
GERONA 17.764 16.489 34.253
LLEIDA 12.296 13.191 25.487
TARRAGONA 22.582 22.469 45.051
Total: CATALUNA 219.943 231.750 451.693
CIUDAD DE CEUTA
CEUTA 3.351 4.652 8.003
Total: CIUDAD DE CEUTA 3.351 4.652 8.003
CIUDAD DE MELILLA
MELILLA 4.408 6.017 10.425
Total: CIUDAD DE MELILLA 4.408 6.017 10.425
COMUNIDAD VALENCIANA
ALICANTE 36.990 39.702 76.692
CASTELLON 17.114 16.804 33.918
VALENCIA 90.315 89.752 180.067

Total: COMUNIDAVALENCIANA 144.419 146.258 290.677
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EXTREMADURA

BADAJOZ 19.690 28.086 47.776

CACERES 11.054 14.216 25.270
Total: EXTREMADURA 30.744 42.302 73.046
GALICIA

A CORUNA 31.042 33.466 64.508

LUGO 10.662 9.640 20.302

OURENSE 9.757 9.382 19.139

PONTEVEDRA 28.593 29.115 57.708
Total: GALICIA 80.054 81.603 161.657
ISLASBALEARES

BALEARES 23.893 24.583 48.476
Total: ISLAS BALEARES 23.893 24583 48.476
MADRID (COMUNIDAD DE)

MADRID 119.411 115.024 234.435
Total: MADRID (COMUNIDAD 119.411 115.024 234.435
DE)
MURCIA (REGION DE)

MURCIA 73.652 87.479 161.131
Total: MURCIA (REGION DE) 73.652 87.479 161.131
NAVARRA (COMUNIDAD
FORAL)

NAVARRA 16.782 13.384 30.166
Total: NAVARRA (COMUNIDAD 16.782 13.384 30.166
FORAL)
PAISVASCO

GUIPUZCOA 29.367 24.418 53.785

VITORIA 9.077 7.764 16.841

VIZCAYA 36.814 27.279 64.093
Total: PAIS VASCO 75.258 59.461 134.719
RIOJA (LA)

LA RIOJA 10.343 8.717 19.060
Total: RIOJA (LA) 10.343 8.717 19.060

Total Nacional 1.300.135 1.340.165 2.640.300
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PERSOHAS COH GRADD MAYOR O IGUAL Al 33 %

500.000
4350.000
400.000
380.000
300.000
250,000
200.000
130.000
100.000

30,000
1]

’ OHombres

PERSONAS VALORADAS, DISTRIBUCION SEGUN TRAMOS DE GRADO

Hombres Mujeres Total
Porcentual Absoluto Porcentual Absoluto Porcentual Absoluto
0-32 24,71% 426.662 23,49% 411.433 24,09% 838.095
33-64 44,68% 771.611 40,19% 703.899 42,42% 1.475.510
65-74 18,30% 316.061 21,04% 368.467 19,68% 684.528
>=75 12,30% 212.463 15,29% 267.799 13,81% 480.262

100,00% 1.726.797 100,00% 1.751.598 100,00% 3.478.395
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PERSONAS VALORADAS SEGUN
TRAMOS DE GRADO

mo-32

m33-64

a6o5-74

0>=75

PERSONAS VALORADAS SEGUN
TRAMOS DE GRADO
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PERSONAS VALORADAS. DISTRIBUCION SEGUN CC.AA. Y TIPO DE PRIMERA
DEFICIENCIA (*) QUE CONCURRE

OSTEOARTI- NEURDMUS- ENF. INTELECTUAL MENTAL VISUAL AUDITIVA EXPRESIVA MIXTA
CULAR CULAR CRONICA

ANDALUCIA 163,750 116.076 53.776 52912 554.014
ARAGON 32.105 10665  22.154 2.024  13.024 9.545 7.382 782 2015 3.497 109.184
ASTURIAS 8.524 3.812 42507 3634 13.356 5.052 5.964 654 1245 3.036 88.204
[PRINCIPADO DE)

CANARIAS 22.215 6445 22590 5936  30.851 5.081 4.300 1.046 1564 10,070 115.495
CANTABRIA 9,807 2,763 6.201 2,120 7.138 2.393 1.797 05 4.509 £.038 42,577
CASTILLA ¥ LEON 62,885 19.087  34.404 19685 26,521  18.893 15.440 1584 6214 7.080 211.575
CASTILLA-LA MANCHA 71637 15.376  18.517 10.015 8.661  11.523 £.575 505 6.485 4116 153.410
CATALURIA 168,176 45929 59.17% 40,112 101784  39.922 32,568 2,092 10131 18391 562.284
CIUDAD DE CEUTA 2,771 883 2.706 893 1.407 798 357 &6 28 449 10.364
CIUDAD DE MELILLA 4,5% 881 2.1 579 1.194 1.236 657 73 83 305 12,535
COMUNIDAD 194,096 38141 45.508 26,457 39.261  20.863 14.242 1.408 2126 5.789 338.093
VALENCIANA

EXTREMADURA 31,249 8.458  33.449 4882 10963 3,918 3713 858 922 1,182 105.716
GALICIA 75.859 18,693  53.788 13.145 24625 12092 13.788 771 1607 3.087 217.455
ISLAS BALEARES 18.784 5301 10.595 5.580 3.208 4.086 2545 446 342 2,115 59.782
MADRID (COMUNIDAD 103.927 37.827  68.928 30,208  42.067  33.950 26.400 2,566  9.237 14185 369.295
:ﬁ;m (REGION DE) 79.470 14,457 38.708 10,973 21.533 14158 10.409 1.561  10.162 5.016 206.848
NAVARRA [COMUNIDAD 12.255 4,715 7.658 4,068 5.562 3.730 3.184 457 13 1.08% 42,742
mlsm 43,205 18.014  35.183 10668 24653 13.079 11.301 1370 1950 1376 162,795
RIOIA (L&) 8.134 2,302 4453 2171 3.099 2.20% 1.770 187 432 860 25,619

1.113.545 314.907 667.125 256.887 463.330 262.046 203.185 19.736 65.352 112.282 3.478.395

(*) En la discapacidad de una misma persona pueden concurrir mds de una deficiencia
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Datos de Personas con Dependencia:

Los datos estatales de las valoraciones de
situacion de dependencia estan
incorporados en el Sistema Informacion del
SAAD.

Entre las funciones del referido sistema,
estd la de posibilitar la realizacion de
estadisticas y  estudios  sobre las
caracteristicas ~ sociodemograficas  del
colectivo de personas en situacion de
dependencia, por grado y condicién de
salud.

El nOimero de valoraciones que han
resultado con grado de dependencia en
2013 se recogen en el apartado de la
memoria: estadisticas del SAAD
correspondientes.
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5.3 PROGRAMA PARA LA
PROMOCION DE LA
ACCESIBILIDAD UNIVERSAL
Y DE LASAYUDASTECNICAS.

El Real Decreto 1226/2005, de 13 de
octubre, establece que es competencia del
Imserso la propuesta, gestion y seguimiento
de planes de servicios sociales de ambito
estatal en las areas de personas mayores y
personas dependientes, asi como la gestion
del programa estatal de prestaciones
técnicas y de accesibilidad. A tal fin, el
Imserso ha llevado a cabo en los Gltimos
afios actuaciones dirigidas a la promocion
de la accesibilidad general: en la
edificacion, en el urbanismo, en el
transporte y en la comunicacién. Dichas
actuaciones persiguen colaborar en la oferta
de soluciones normalizadoras en dichos
ambitos, fomentando la promocién de un
medio accesible para todos los ciudadanos,
fundamentalmente las personas
dependientes. Hay que resaltar el caracter
transversal que caracteriza a estas actuacio-
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nes, ya que ellas benefician a toda la

poblacién en general.

No obstante,

dificultades
econdémico y teécnico adminitrativo han
impedido la realizacién de actuaciones de

de

afios anteriores y en la recuperacion de los

remanentes de las inversiones que, por una
razon o por otra, no se han gastado.

orden

este tipo a lo largo del afio 2013. En esta
anualidad, los responsables del Programa
de Accesibilidad han centrado sus esfuerzos
fundamentalmente en el seguimiento y
supervision de los proyectos articulados en

Dichas acciones pueden ser objeto de la
siguiente clasificacion:

Requerimientos de la documentacion exigible para seguimiento y justificacion de los proyectos de
accesibilidad en cumplimiento de la clausula correspondiente del Convenio.

Andalucia,
Aragon, Asturias,
Baleares,
Canarias, Castilla
y Ledn, Castilla-
La Mancha,
Catalufia,
Extremadura,
Galicia, La Rioja,
Madrid, Murcia,
Navarra, Pais

Vasco, Valencia

Ayuntamientos,
Universidades,
Consejerias
Comarcales,
Direccion General
Transportes y
Logistica

Taxi accesible,
Act.
Correctoras,
Act.diag/plan
Act.prev/imp
sis ges

2.286.076,60

254.643,22

1.801.534,36

4.342.254,18

2009
2010
2011

Proyectos de accesibilidad concluidos.

Barcelona, Girona,
Badajoz, Caceres, Teruel,
Toledo, Asturias, Las
Palmas, Cuenca,
Tarragona, Madrid,
Melilla, Murcia Valencia,
Jaén, Caceres, Cérdoba, A
Corufa, Huelva, La Rioja,
Sevilla, Baleares,
Pontevedra, Sta. Cruz de
Tenerife, Salamanca,
Segovia, Leon,
Guadalajara,Navarra

Ayuntamientos
Diputaciones
Universidades
Asociaciones

Actuaciones infoaccesibilidad,
Act. Correctoras, Act.prev/imp
sis ges, Act. Diag/planif, Act.
Sen/for/innov, Obras, Planes y
programas de Accesibilidad y
Vida Independiente, Taxi
accesible

874.031,17
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Requerimientos de reintegro realizados en relacidon con las liquidaciones de proyectos de
accesibilidad.

Andalucia,Asturias,
Baleares, Canarias,
Cantabria, Castillay

Extremadura, Madrid,
Murcia, Galicia, Pais
Vasco, Valencia, Navarra

2006,2007,2008 Le6n. Castilla-la Diputaciones,
2009,2010,2011 ' o Consell
Mancha, Catalufa,
Comarcal

Ayuntamientos
Universidades,

Accesibilidad y Taxi

Programas de

accesible

551.212,36

(*) La cantidad que se indica corresponde, bien a los intereses de demora o al importe del principal (en el segundo
caso también se les indica la necesidad del abono de los intereses legales de demora que correspondan).

Abono al Imserso de remanentes e intereses de proyectos de accesibilidad, después de su ejecucion.

2006
2007
2008
2009
2010
2011

Andalucia, Asturias,
Baleares, Canarias,
Cantabria, Castilla

Ledn, Castilla-la
Mancha, Catalufa,
Galicia, La Rioja,
Murcia, Pais Vasco,
Valencia,

Obras, Planes de
Accesibilidad
Infoactuaciones
de Accesi. Taxi
accesibles

Ayuntamientos
Consejos
Comarcales,
Entidades

413.109,32

102.617,62

515.726,94

Finalizacion del procedimiento de reintegro y acuerdo de archivo expediente.

2006,
2007,2008

2009,
2010,2011

Andalucia,Aragon,
Asturias, Baleares, Canarias,
Cantabria, Castillay Leon,
Castilla-la Mancha,
Cataluia, La Rioja, Madrid,
Murecia, Pais Vasco, Galicia,
Valencia

Ayuntamientos
Universidades

Programas de Accesibilidad
Taxi accesible

165.386,14
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Expedientes que se remiten a la Delegacion del Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas,
una vez finalizado el proceso recaudatorio voluntario, para el inicio de proceso recaudatorio en via
ejecutiva.

Andalucia Castilla Ledn,

Castilla-La Mancha, Catalunia,

Extremadura, Murcia,
Valencia

2007, 2008,
2009, 2010,
2011

Programas de
Accesibilidad | Ayuntamientos 345.218,38
Taxi accesible

Otras actuaciones relacionadas con la liquidacion de expedientes

Solicitud de comprobante de pago a entidades locales

Andalucia, Aragon, Asturias
2011 Baleares, Castilla Leon, Catalufia, | Ayuntamientos | Taxi Accesible 248.000
Extremadura, Galicia y Valencia

Recepcidon de los comprobantes de pago solicitados.

Andalucia, Aragon, Asturias,
Baleares, Castilla Leon,
Extremadura, Galicia, Murcia, Pais

Vasco, Catalufia, Valencia

2011

Ayuntamientos | Taxi Accesible 272.000

Informe de liquidacion del convenio de colaboracion Imserso/Fundacion ONCE, anualidad
2009

Cantidades previstas en Addendum de fecha 27 de marzo de 2009 al Convenio Marco 2008-2010

2009 | 2.291.920,00 826.911,94 3.118.831,94

Ejecucion de los presupuestos anuales Convenios (anualidad 2009) por el Imserso y La Fundacion ONCE

2009 2.291.920,00 2.171.069,67 94,73 826.911,94 716.768,69 86,68
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6.1. PROGRAMA DE VACACIONES
PARA MAYORES.

El Programa se enmarca dentro de las competen-
cias que el Imserso tiene actualmente atribuidas
por el Real Decreto 1226/2005 de 13 de octubre, y
sigue las directrices de temporadas anteriores,
dentro de las principales lineas de actuacion del
Instituto dirigidas a garantizar una jubilacién y un
envejecimiento saludable.

Este Programa esta en funcionamiento desde 1985
y a lo largo de estos afios de gestion y crecimiento
hasta llegar al actual nimero de plazas, ha sido
una de las claves para conseguir altos estandares
de calidad y elevados indices de satisfaccion de
los usuarios

m Objetivos del Programa

- Mejorar la calidad de vida de las personas
mayores mediante la participacion en viajes
y la realizacion de actividades turisticas,
conectando con otros ambientes y acce-
diendo a los bienes culturales.

- Favorecer la creacién o mantenimiento del
empleo en el sector turistico, con especial
incidencia en el hotelero, durante la deno-
minada temporada baja, contribuyendo, con
ello, a paliar la estacionalidad tan caracte-
ristica en este sector.

- Potenciar la actividad econémica en diver-
sos sectores de la economia

m Usuarios del Programa

Este Programa esta dirigido a personas mayores
de 65 afios, pensionistas de jubilacién del Sistema
Publico de Pensiones, pensionistas de viudedad
con 55 afios cumplidos y pensionistas por otros
conceptos, asi como los prejubilados mayores de
60 afos. Pueden ir acompafiados por su cényuge o
pareja de hecho sin necesidad de que este relina
los requisitos de edad o pension, asi como de hijos
con discapacidad igual o superior al 45%, siempre
que el viaje lo realice con sus padres y ocupen
cama supletoria en la misma habitacion del hotel.

Los usuarios del Programa deben poder valerse
por si mismos para las actividades de la vida dia-
ria, no padecer alteraciones del comportamiento
que puedan alterar la normal convivencia, ni pa-
decer enfermedad transmisible en fase activa

Igualmente, podran participar en el Programa
espafioles residentes fuera de Espafia, que retinan
los requisitos exigidos. Atendiendo a sus peculia-
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res caracteristicas, los requisitos para participar en
los Programas de Turismo Social pueden modifi-
carse por parte de las Consejerias Laborales del
Ministerio de Empleo y Seguridad Social, previo
acuerdo con el Imserso.

m Ejecucion del Programa

El Programa esta organizado y financiado par-
cialmente por el Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, a través del Instituto de Ma-
yores y Servicios Sociales, quien facilita, asimis-
mo, los medios humanos y técnicos precisos para
la planificacion de la accion, su seguimiento y
control.

La ejecucion se realiza a través de empresas del
sector turistico, que hayan resultado adjudicatarias
del Concurso Publico que a tal efecto convoca el
Imserso

El Instituto se encarga directamente del proceso
de seleccion de los usuarios y lleva a cabo el se-
guimiento del Programa para comprobar que la
prestacion de los servicios se ajusta a lo estableci-
do en el Pliego de Prescripciones Técnicas.

Igualmente lleva a cabo el seguimiento relativo a
la creacion y mantenimiento del empleo derivados
de la ejecucion del Programa, a través de las Co-
misiones de Seguimiento ubicadas en las distintas
zonas.

Esta gestion combinada y conjunta, permite ofre-
cer un nimero importante de plazas, gran variedad
de destinos y fechas a los usuarios, en condiciones
econdmicas favorables, lo ha que consolidado el
Programa y mantiene una gran aceptacion tanto
entre los usuarios, como entre los distintos agentes
sociales por el impacto en el empleo y la actividad
econdmica.

m Desarrollo del Programa

El Programa se desarrolla durante el periodo
comprendido entre octubre de un afio y junio del
siguiente, paliando la estacionalidad del sector
turistico, y comprenden los siguientes tipos de
actividades:

Turnos de Vacaciones con y sin transporte.
Comprende estancias de 15, 10 y 8 dias en régi-
men de pension completa en hoteles ubicados en
lugares costeros peninsulares e insulares de mar-
cado caracter turistico.
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Viajes Culturales: Realizacion de rutas durante 6
dias, en régimen de pensién completa, por zonas
de marcado interés turistico-cultural.

Turismo de Naturaleza: Desarrollo de turnos de
5 dias en zonas que cuentan con espacios natura-
les que permiten llevar a cabo actividades recrea-
tivas y contemplativas.

Intercambios Internacionales: Los turnos de
vacaciones a desarrollar en Andorra, Portugal y en
los paises europeos que se convenien con el
IMSERSO tendran una duracién de 8 dias. Esta
modalidad se ha suspendido durante esta tempo-
rada.

Turnos Circuitos Culturales
Andalucia Aragon
Baleares Asturias
Canarias Cantabria
Cataluia Castilla La Mancha
C. Valenciana Castillay Ledn
Murcia Catalufa
C. Valenciana
Extremadura
Galicia
La Rioja
Madrid
Navarra
Pais Vasco

Las zonas de origen de los usuarios corresponden
a todo el territorio del Estado y se determinan
distribuyendo las plazas ofertadas cada temporada
en funcion de los paramentos de Comunidad Au-
ténoma y Provincia, poblacion mayor de 65 afios
en cada unay el porcentaje total mayor de 65 afios
en Espafia.

A continuacion se ofrece la distribucion geografi-
ca de las zonas de destino durante el afio 2013

T. Naturaleza

Andalucia
Aragon
Castillay Leodn
Cataluiia

C. Valenciana

Los turnos de vacaciones en destinos turisticos de la costa mediterranea de la peninsula y en las Islas se re-

saltan en este mapa de Espafia

EXTREMADURA

ANDALUCIA

U

CEUTAY MELILLA

N

o
7

ARAGON

Menorca

<&

Palma de M.

-/

BALEARES

9

=

A

Gran Canaria

CANARIAS

o VO

Las zonas de desarrollo de los Circuitos Culturales y Turismo de Naturaleza se reparten por el territorio

del Estado, segln se describe a continuacion.
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Servicios que se incluyen.

- Desplazamiento de ida y vuelta desde la ca-
pital de provincia, salvo en el caso de tur-
nos de vacaciones sin transporte.

- Alojamiento en régimen de pension com-
pleta en habitacion doble (posibilidad de
individual sujeta a pago de suplemento y
disponibilidad).

- Mena de régimen, para aquellas personas
que lo necesiten.

- Asistencia sanitaria complementaria a la de
la Seguridad Social.

- Actividades de ocio y tiempo libre.

- Pdliza colectiva de seguros.

En los turnos de Turismo de Naturaleza y Via-

jes Culturales, dadas sus peculiares caracteristi-

cas, no se incluyen los servicios médicos y pro-
gramas de animacién

Plazas ofertadas
Para el conjunto de las distintas modalidades del

Programa en la temporada 2012/2013, se han ofer-
tado las siguientes plazas:
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Aragon
Andalucia
Asturias
Cantabria
Castilla La Mancha
Castillay Leon
Catalufa

C. Valenciana
Extremadura
Galicia

La Rioja
Madrid
Navarra

Pais Vasco

Zonas de destino Plazas Ofertadas

Andalucia

Murcia

Baleares

Canarias

Cataluia

C. Valenciana

Portugal (suspen-
dido)

Viajes Culturales

Andorra

Turismo Naturale-
za

TOTAL

De este total se hace una reserva de 13.600 plazas
para personas mayores con nacionalidad espariola
residentes en paises europeos, lberoamérica y
Rusia.
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Financiacion del Programa.

El Programa se financia con las aportaciones por
una parte del Imserso, durante 2013 fue aproxi-
madamente de un 22% del coste total de la plaza,
variando en funcion de la temporada, modalidad

de viaje, duracion, destino, etc., siendo el resto del
coste del viaje a cargo de los usuarios.

En este cuadro se recogen las aportaciones, mini-
mas y maximas, en euros, tanto del Imserso como
de los usuarios

APORTACION DEL IMSERSO

APORTACION DE USUARIOS

Peninsula| llles [Cana- |Portu- |V.Cultur |Pe- Balea- | Cana- |Portugal |V.Cultural
Ba- |[rias gal al ninsu- |res rias T. Natur
lears T. Natur | la

46,74 46,74 | 46,74 102,09 |116,68]116,68| 159,16 224,81
a a a 92,25 a a a a 202,85 a
75,44 101,68 | 114,80 103,73 |349,02]379,12] 560,70 228,77

Se indican en Peninsula, Baleares y Canarias pre-
cios minimos y maximos correspondientes a tur-
nos de menor 0 mayor duracion, de temporada
baja o alta, asi como con o sin transporte, en el
caso de Peninsula, Baleares y Canarias.

La evolucién del niumero de plazasy del presu-
puesto dedicado por el IMSERSO al Programa en
los dltimos afios ha sido la siguiente:

TURISMO SOCIAL
Evolucién indicadores
1.400.000 140.000.000,00
1.200.000 b 120.000.000,00
" 1.000.000 - 100.000.000,00 é
c_§_ 800.000 - 80.000.000,00 %
;% 600.000 4 - 60.000.000,00 %
< 400.000 A - 40.000.000,00 %
200.000 A ‘mi - 20.000.000,00 &)
0 - -4 a + ‘L‘ + - 0,00
F TS S IS ST
ARos

= Principales datos durante el afo
2013

Durante este afio se ha desarrollado la se-
gunda fase de la temporada 2012/2013
(enero-junio 2013) y la primera fase de la
temporada 2013/2014 (octubre-diciembre
2013).
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A continuacion se analizan los principales
datos sobre el desarrollo del Programa:




Solicitudes recibidas:

El nimero de solicitudes recibidas esta
temporada ascendi6 a un total de
3.142.507, incrementandose en un 3,43%
con respecto a las 3.072.306 solicitudes
recibidas para la temporada anterior. Este
Programa goza de una gran popularidad y
cada vez es mayor el nimero de solicitan-
tes, pudiendo considerarse como un éxito.
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A continuacion se ofrece el detalle sobre
las solicitudes recibidas por Comunidades
Auténomas y grafica posterior representa-
tiva:

Comunidades Auténomas N° de personas
Andalucia 471.691
Aragon 117.063
Asturias 107.948
Canarias 95.969
Cantabria 44.356
Castilla La Mancha 104.935
Castilla-Ledn 181.386
Catalufa 607.095
Ceuta 1.802
Comunidad Valenciana 337.059
Extremadura 66.479
Galicia 175.523
Islas Baleares 69.691
La Rioja 23.889
Madrid 439.783
Melilla 1.962
Murcia 56.715
Navarra 48.496
Pais Vasco 190.665
Total 3.142.507

En el siguiente cuadro se indican las pre-
ferencias de destino manifestadas por los
solicitantes en primera o segunda opcion:

ceuta

aragon
asturias
canarias
cantabria
castilla-leén
catalufa

Kl
3]
S

<

=}
=
©

castilla-la mancha

c. valenciana
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extremadura

galicia

baleares

larigja
madrid
melilla
murcia
navarra
pais vasco
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Preferencia por destinos en Primera y Segunda Opcién
1400000 [
1.200.000
1.000.000
800.000
600.000
400.000
200.000
0
Peninsulay Canarias Circuitos Turismo
Baleares Culturales Naturaleza
B 12 0pcién| 1.293.496 367.026 226.684 11.515
B 22 opcidn 566.358 391.237 147.425 27.443

No obstante este dato en si, no es demasiado sig-
nificativo si no se relaciona con la oferta de plazas
en cada destino, comparacion que se ofrece en el
siguiente cuadro.

Como puede observarse los destinos cuantitativa-
mente mas solicitados en primer lugar son Penin-
sula/Baleares, seguido por Canarias.

Como puede observarse la demanda de plazas
supera con creces la oferta, siendo porcentualmen-
te Canarias y Circuitos Culturales los de mayor
demanda en primera opcion.
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Edad de los solicitantes

A continuacion se ofrece detalle sobre las solici-
tudes recibidas segun la edad de los solicitantes y,
en su caso, de los conyuges:

EDAD N° de personas | % s/total
Menos de 60 112.041 3,57
De 60 a 64 323.817 10,30
De 65 a 69 788.237 25,08
De70a74 722.762 23,00
De75a79 591.755 18,83
De 80 a 84 386.544 12,30
Més de 84 196.321 6,25

La grafica por los tramos resefiados en el cuadro
es la siguiente:

no consta menos

e 60

1% "
afos

mas de 84
6%

Edad de los solicitantes

de 60 a 64

de 80 a 84 10%

12%

Como queda reflejado, el grupo mas significativo
es el de quienes tienen edades comprendidas entre
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los 65 y 74 afios, en los que se concentran los
mayores porcentajes de los solicitantes.
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M PARTICIPACION POR SEXO

@Hombre ® Mujer oNo consta

La participacion por sexo queda reflejada en la total de personas que solicitan participar en el
grafica anterior, en la que se observa la mayor Programa de Turismo Social.
participacion de mujeres alcanzando el 55% del

Participacion por nivel de ingresos econdmicos
de los solicitantes

Por altimo, y por lo que respeta al nivel de ingre-
sos econdmicos de los solicitantes, se alcanza la
siguiente distribucién

Tramo de ingresos. N° de solicitudes | % s/total
Hasta 742,00 Euros 443.098 23,33
De 742,01 a 900,00 Euros 218.094 11,49
De 900,01 a 1.050,00 Euros 176.738 9,31
De 1.050,01 a 1.200,00 Euros 207.138 10,91
De 1.200,01 a 1.350,00 Euros 150.404 7,92
De 1.350,01 a 1.500,00 Euros 137.947 7,26
De 1.500,01 a 1.650,00 Euros 110.776 5,83
De 1.651,01 a 1.800,00 Euros 93.897 4,94
De 1.800,01 a 1.950,00 Euros 74.808 3,94
De 1.950,01 a 2.100,00 Euros 89.937 4,74
Més de 2.100,00 Euros 196.031 10,32
En este cuadro queda reflejado que el porcentaje ingresos iguales o inferiores a la pension minima
mayor de solicitantes para participar en el Pro- de jubilacion para mayores de 65 afios.

grama se concentran en el tramo de los perciben
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DESTINO DE LOS USUARIOS EN 2013

El nimero total de plazas ocupadas ascendio a

881.105 desglosado:

ENERO- OCTUBRE-
ZONA DE DESTINO SEPTIEMBRE | DICIEMBRE TOTAL
2013 2013

Andalucia 187.506 15.422 202.928
Illes Balears 147.877 10.087 157.964
Canarias 103.283 7.081 110.364
Cataluiia 95.118 8.211 103.329
C.Valenciana 179.818 13.505 193.323
Murcia 22.210 0 22.210
Circuitos Culturales 77.617 7.381 84.998
T. Naturaleza 5.596 393 5.989
Portugal -
Andorra -
Total 819.025 62.080 881.105

Las plazas ocupadas por Comunidades Autono-

mas se recogen en el si

uiente cuadro:

CC.AA Plazas ocupadas
Andalucia 137.215
Aragén 29.579
Asturias 26.614
Cantabria 12.133
Castilla-La Mancha 41.009
Castilla-Leon 64.399
Cataluiia 136.500
Extremadura 23.468
Galicia 68.573
Illes Balears 16.822
Islas Canarias 30.615
La Rioja 6.550
Madrid 103.287
Murcia 22.144
Navarra 12.213
Pais Vasco 45.888
C. Valenciana 93.591
Ceuta 960
Melilla 866
Totales 872.426
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PARTICIPACION PAISES

EUROPEOS
(Baleares, Canarias y C. Cultural)

El nimero de espafioles residentes en el exterior
que han participado en el Programa de Turismo
Social ascendi6 a 8.679, con el desglose que apa-
rece en el siguiente cuadro:

Alemania 1.079 Holanda 196
Andorra 124 Inglaterra 380
Austria 14 Italia 53
Bélgica 1.279 Noruega 10
Dinamarca 53 Portugal 35
Luxemburgo 72 Suecia 55
Finlandia 6 Suiza 823
Francia 4.500

TOTAL 8.679

Comercializacion Viajes

La comercializacion se ha realizado a través de las
Agencias de Viajes, cuya cifra supera los 9.000
puntos de venta. Ademas el usuario ha podido
obtener su reserva a traves de Internet en el

portal “Mundosenior”.

Los medios de transporte utilizados durante este
periodo han sido principalmente el avion y el au-
tobls. La opcion de medios propios para los tur-
nos sin transporte ha ido creciendo desde su pues-
ta en marcha, asi como el tren. En el cuadro si-
guiente se cuantifica la utilizacion de estos me-
dios.

Avion 490.262 55,64%
Autobus 214.533 24,35%
Tren 58.272 6,61%

Sin Transporte 118.038 13,40%
TOTAL 881.105 100%
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Estancias Hoteleras producidas en la temporada
2012/2013

El nimero de estancias hoteleras por zonas de
destino se refleja en la siguiente grafica

1.727.475

1.704.066

1.066.857

830.219

406.190

192.356

Alojamiento

El nimero de hoteles participantes en el Programa
de Turismo Social durante esta temporada ascien-
de a 293, con la siguiente distribucion por Comu-
nidades Auténomas.
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HOTELES PARTICIPANTES EN LA TEMPORADA 2012/2013
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Mantenimiento y creacion de empleo

En cumplimiento del acuerdo adoptado por
el Consejo General del INSERSO (Instituto
Nacional de Servicios Sociales entonces) en
fecha 24 de septiembre de 1992, se han
celebrado, por las Comisiones Especiales de
seguimiento del empleo (Administracion
Central y Autondmica, Organizaciones

Empresariales, y Centrales Sindicales) las
reuniones preceptivas, computandose, en la
temporada 2012/2013 los puestos de trabajo
directos con un total de 10.727, que figuran
desglosados por zonas, en el cuadro si-
guiente:

Puestos de trabajo computados en hoteles

C. Culturales
11%

C. Valenciana
25%

Cataluia
11%

Junto con el empleo directo en hoteles hay
que afiadir el generado en las demas activi-
dades del sector turistico, ascendiendo el

OTROS ASPECTOS DEL PROGRAMA
DE VACACIONES

Convenio con la Federacién Espafiola de
Municipios y Provincias (F.E.M.P.)
Dentro del marco general del Convenio de
Colaboracion suscrito con la F.E.M.P., para

Andalucia
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19%

Murcia
2%

Baleares
11%

Canarias
21%

empleo indirecto a
trabajo.

85.755 puestos de

facilitar el acceso al Programa de aquellas
personas con menor poder adquisitivo resi-
dentes en el medio rural.
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Los resultados obtenidos son los siguientes:

CONVENIO DE COLABORACION CON ENTIDADES LOCALES

2012/2013

145 19.343

Financiacion complementaria Islas me-
nores de los Archipiélagos Canario y
Balear.

Financiacion complementaria para los usua-
rios del Programa de Vacaciones para Ma-
yores, residentes en las Islas Menores de los
Archipiélagos Canario y Balear, con el fin
de paliar en cierta medida los gastos adicio-

nales que se ocasionan al tener que despla-
zarse a las islas capitalinas, punto de inicio
de los viajes.

El importe de esta financiacion se establece
en 71,47 euros por usuario y su asignacion
por isla asi como la cobertura que se ha
obtenido queda reflejada en el siguiente
cuadro:

FINANCIACION ISLAS MENORES

G. Canaria Fuerteventura 364
Lanzarote 353
Tenerife El Hierro | e
LaGomera | | emeee
La Palma 748
TOTAL ARCHIP.
CANARIO —
Illes Balears Formentera | | e
Ibiza 16
Menorca 264
TOTAL ARCHIP. 280
BALEAR

El nimero total de plazas que tienen esta financiacion complementaria es de 2.000 para el con-
junto de ambos archipiélagos sin asignacién por islas
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6.2. PROGRAMA DE TERMALISMO
SOCIAL

m Descripcion del Programa.

El Termalismo Social se crea en Espafia mediante
la Orden del Ministerio de Asuntos Sociales, de
fecha 15 de marzo de 1989, que sefala que el
Termalismo Social es un servicio complementario
a las prestaciones del sistema de la Seguridad
Social que tiene por objeto facilitar la asistencia
que en los establecimientos termales se presta a
las personas mayores que, por prescripcion facul-
tativa, la precisen.

Este Programa esté dirigido a los pensionistas del
Sistema de la Seguridad Social por los conceptos
de jubilacion e invalidez, en todo caso y por el
concepto de viudedad o de otras pensiones, uni-
camente cuando la persona beneficiaria haya
cumplido los sesenta afios de edad. Igualmente las
personas beneficiarias de plaza deben poder valer-
se por si mismo para las actividades de la vida
diaria, no padecer trastornos mentales graves que
puedan alterar la normal convivencia en los esta-
blecimientos, ni enfermedad infecto-contagiosa y
precisar los tratamientos termales solicitados care-
ciendo de contraindicacion médica para la recep-
cion de los mismos.

Igualmente, podrén ser beneficiarios/as de las
plazas los espafioles residentes en el exterior,
siempre que perciban una pensién publica, tengan
mas de 60 afios de edad y cumplan con el resto de
requisitos.

El Programa esta organizado y financiado por el
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e lgual-
dad, a traves del Instituto de Mayores y Servicios
Sociales, quien anualmente concierta con estable-
cimientos termales la reserva de plazas en balnea-
rios para la estancia y tratamiento de los usuarios
del Programa.

El Programa de Termalismo Social del Imserso ha
supuesto el acceso de un nimero cada vez mayor
de pensionistas a los balnearios a precios reduci-
dos.

El Programa de Termalismo Social del Imserso
tiene un doble objetivo:

— De una parte, facilitar el acceso de los

pensionistas del Sistema de la Seguridad

Social a los tratamientos que en los bal-
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nearios se presta a las personas de este
colectivo que, por prescripcién faculta-
tiva, lo precisen, a precios reducidos,
con objeto de que el tratamiento termal
pueda actuar de forma preventiva, cura-
tiva o rehabilitadora de cronicismos y
enfermedades invalidantes, contribu-
yendo a mejorar su calidad de vida.

— EI segundo objetivo del Programa es el
de potenciar el desarrollo econémico de
las zonas que rodean a los balnearios,
contribuyendo a la creacion y manteni-
miento del empleo, asi como a la mejora
y modernizacion de la infraestructura de
instalaciones de las estaciones termales,
gue estaban atravesando una situacion
econdmica dificil, revitalizando turisti-
camente las zonas que rodean a los bal-
nearios.

Visto el desarrollo del Programa, con un completo
éxito entre el segmento de la poblacion al que va
dirigido, el Instituto de Mayores y Servicios So-
ciales, contempl6 la dotacion presupuestaria ne-
cesaria a este Programa con objeto de posibilitar
el que las plazas ofrecidas a través del mismo
alcanzaran un total de 206.000, con un desarrollo
del mismo entre los meses de febrero y diciembre
de 2013.

La convocatoria de plazas para el afio 2013 se
efectué mediante Resolucion de 29 de noviembre
de 2012 (B.O.E. del 15 de diciembre de 2012).

A continuacion se analizaran los principales datos
sobre el desarrollo del Programa en la temporada
2013.

Estaciones Termales Concertadas

Durante el afio 2013 estaba previsto que el pro-
grama contara con 206.000 plazas. No pudo desa-
rrollarse los turnos previstos en los balnearios de
Sensol (Murcia) y Caldas de Luna (Lebn), por
casusas sobrevenidas en dichos establecimientos.
Asi mismo, el Balneario de Carabafia (Madrid)
dejo de prestar sus servicios en el mes de abril de
2013 por causas econdmicas; por todo ello, el
numero de plazas realmente puestas a disposicion
de los usuarios ascendié a un total de 204.351
plazas, en un total de 102 Estaciones Termales en
funcionamiento durante todo el afo.
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El precio final para los usuarios por plaza y turno
en la temporada 2013 estd comprendido entre las
siguientes cantidades:

= En los turnos de 12 dias de duracién: En-
tre los 239,05 Euros y los 476,06 Euros.

=  En los turnos de 10 dias de duracién: En-
tre los 197,39 Euros y los 392,95 Euros.

Tomando en consideracion el nimero de plazas
concertadas en cada uno de los balnearios y el
precio de los mismos, en los distintos turnos, ob-

tenemos que el precio medio para los beneficiarios
en el afio 2013, por plaza y turno, asciende a
403,14 Euros.

A continuacion se ofrece la distribucion geogréfi-
ca de las plazas concertadas en el afio 2013, to-
mando en consideracion tanto el niamero de esta-
ciones termales como el nimero de plazas en por-
centaje, asi como el detalle de su distribucion por
Comunidades Auténomas.

DISTRIBUCION POR CC.AA. DE LAS PLAZAS CONCERTADAS EN PORCENTAJE

Comunidad Auténoma N° Balnearios N° Plazas % s/ total
ANDALUCIA 9 21.171 10,36
ARAGON 8 15.326 7,50
CANTABRIA 7 13.651 6,68
CASTILLA - LA MANCHA 8 23.072 11,29
CASTILLA'Y LEON 6 11.117 5,44
CATALUNA 16 17.881 8,75
COMUNIDAD FORAL DE NAVARRA 2 12.138 5,94
COMUNIDAD DE MADRID 1 327 0,16
COMUNIDAD VALENCIANA 8 22.989 11,25
EXTREMADURA 11 20.231 9,90
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Comunidad Auténoma N° Balnearios N° Plazas % s/ total
GALICIA 19 24.318 11,90
LA RIOJA 2 4.107 2,01
PAIS VASCO 3 6.641 3,25
REGION DE MURCIA 3 11.382 5,57
Totales 103 204.351 100,00

EVOLUCION DEL NUMERO DE PLAZAS Y DEL PRESUPUESTO DEL PROGRAMA

La evolucidon del nimero de plazas y del presupuesto realmente dedicado al Programa en los ultimos afios ha
sido la siguiente:

PROGRAMA DE TERMALISMO SOCIAL
Evolucién indicadores
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Servicios ofrecidos en el programay tipos de
tratamiento

Dentro del Programa de Termalismo Social se
incluyen los siguientes servicios:

- Alojamiento y manutencién en régimen de
pension completa.

- Tratamientos termales basicos, que compren-
deran: reconocimiento médico previo, trata-
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miento termal y seguimiento médico del trata-
miento, con informe final.

- Realizacion de actividades de ocio y tiempo
libre.
- Péliza colectiva de Seguro.

Los turnos pueden tener una duracién de 12 dias,
con 11 pernoctaciones o de 10 dias con 9 pernoc-
taciones.
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En este vigésimo quinto afio de funcionamiento
del Programa, dado que mas del 70 % de los soli-
citantes precisaban tratamientos para afecciones
osteo-articulares, se agruparon la mayoria de pla-
zas concertadas en establecimientos que presten
este tipo de tratamiento.

Igualmente, estan representados dentro del Pro-
grama establecimientos que prestan tratamientos
para afecciones respiratorias, del aparato digestivo
y/o hepatobiliar, renal y vias urinarias, dermatolé-
gico y nervioso.

Solicitudes recibidas

El nimero de solicitudes recibidas en los plazos
establecidos ascendioé a un total de 178.134, de las
gue 78.617 correspondian a personas individuales
y 99.517 a matrimonios que solicitaban dos pla-
zas. Por ello, el nimero total de personas que
mostré su interés en participar en el Programa,
durante el afio 2013, ascendid a 277.651.

Por lo que respeta a la distribucion segun el sexo
de las personas, los resultados obtenidos fueron
los siguientes: 59,80 % mujeres y el 40,20 %
hombres.

A continuacion se ofrece detalle sobre las solici-
tudes recibidas segun la edad de los solicitantes y,
en su caso, de los conyuges:

EDAD N° de personas % s/total
Menos de 60 9.992 3,6
De 60 a 64 31.213 11,24
De 65 a 69 74.360 26,78
De 70 a 74 68.150 24,55
De75a79 53.388 19,23
De 80 a 84 30.097 10,84
Mas de 84 10.445 3,76

El 3,6 % de los solicitantes no llegaban a los 60
afios de edad. Estas personas son pensionistas de
invalidez o conyuges de pensionistas que ya han
cumplido los 60 afios y que, por tanto, podian
solicitar plaza en el Programa.

El grupo mas significativo es el de quienes tienen
edades comprendidas entre los 65 y 74 afios, en

los que se concentran los mayores porcentajes de
los solicitantes.

Por altimo, y por lo que respeta al nivel de ingre-
sos econdmicos de los solicitantes, se alcanza la
siguiente distribucidn:

Nivel de ingresos economicos de los solicitantes

Tramo de ingresos. N° de solicitudes | % s/total

Hasta 742,00 Euros 52.501 29,47

De 742,01 a 900,00 Euros 23.903 13,42
De 900,01 a 1.050,00 Euros 20.074 11,27
De 1.050,01 a 1.200,00 Euros 17.456 9,80
De 1.200,01 a 1.350,00 Euros 13.533 7,60
De 1.350,01 a 1.500,00 Euros 12.026 6,75
De 1.500,01 a 1.650,00 Euros 9.911 5,56
De 1.651,01 a 1.800,00 Euros 6.392 3,59
De 1.800,01 a 1.950,00 Euros 5.954 3,34
De 1.950,01 a 2.100,00 Euros 4,739 2,66
Mas de 2.100,00 Euros 11.645 6,54
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De acuerdo con los datos reflejados en las solici- Los usuarios que realmente disfrutaron de un
tudes recibidas, los ingresos mensuales del hogar turno ascendieron a un total de 187.761 personas.
de los solicitantes (se incluye los del solicitante y,

en su caso, de su cényuge) se concentran signifi- A continuacién estudiaremos sus principales ca-
cativamente en el tramo de las personas que tienen racteristicas, referidas a los 187.761 beneficiarios
ingresos iguales o inferiores a la pension minima gue acudieron a los balnearios.

de jubilacion para mayores de 65 afios.
Las 187.761 personas que realmente disfrutaron
del turno se distribuyen en 67.108 matrimonios y

Beneficiarios de plaza 53.545 personas individuales.

El nimero total de plazas realmente puestas a Por otra parte, si atendemos al sexo de dichas
disposicion de los usuarios ascendié a 204.351 personas se puedeoobservar que el 59,85% eran
plazas, nimero inferior a las plazas inicialmente mujeres y el 40,15 % hombres.

previstas, por los motivos expuestos anteriormen- o

te. En cuanto a la edad de los beneficiarios, el cua-

dro de distribucion es el siguiente:

Beneficiarios del programa segun edad

Edad N° personas % s/total
Menos de 60 5.474 2,92
De 60 a 64 18.384 9,79
De 65 a 69 48.659 2591
De70a74 47.731 25,42
De75a79 38.352 20,43
De 80 a 84 21.826 11,62
Mas de 84 7.335 3,91

Comparacion solicitantes-beneficiarios, segun su edad.

Numero de personas

80.000 ﬂ
70.0001 /Solicitantes de

60.0004 / ellaza

50.0004
40.000
30.0004
20.0004

10.000
0 L / ] \ ) \

menos 60a64 65a69 70a74 75a79 80a8 masde
de 60 84

Beneficiarios de
plaza
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Por altimo, y por lo que respeta al nivel de ingre- los del cényuge), se alcanza la siguiente distribu-
sos econémicos de los hogares de los beneficia- cion:
rios (se incluyen los del beneficiario y, en su caso,

Beneficiarios por tramo de ingresos de los hogares

de los solicitantes

Tramo de ingresos. N° de solicitudes | % s/total

Hasta 742,00 Euros 35.626 29,53

De 742,01 a 900,00 Euros 16.728 13,87
De 900,01 a 1.050,00 Euros 14.034 11,63
De 1.050,01 a 1.200,00 Euros 12.019 9,96
De 1.200,01 a 1.350,00 Euros 9.197 7,62
De 1.350,01 a 1.500,00 Euros 8.192 6,79
De 1.500,01 a 1.650,00 Euros 6.627 5,49
De 1.651,01 a 1.800,00 Euros 4,098 3,40
De 1.800,01 a 1.950,00 Euros 3.828 3,17
De 1.950,01 a 2.100,00 Euros 2.946 2,44
Mas de 2.100,00 Euros 7.356 6,10

Comparacion solicitudes-adjudicaciones segun nivel de ingresos

Numero de solicitudes

|

50. 000

40.000-

30.0004

20.000

10.000+ Beneficiarios de

plaza
0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 \I
Menos 742,01 a 900,0la 1.050,01 1,200,01 1.350,01 1,500,01 1.650,01 1.800,01 1.950,01 Masde
de 900,00 1.050,00 a a a a a a a 2.100,00

742,00 1.200,00 1.350,00 1.500,00 1.650,00 1.800,00 1.950,00 2.100,00
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Como resumen del cuadro anterior, se puede indi-
car que el mayor nimero de beneficiarios se con-
centra significativamente en el tramo de los que
perciben ingresos iguales o inferiores a la pension
minima de jubilacion. Igualmente, puede consta-
tarse que la situacién econémica no es un factor
excluyente para la participacion en el Programa.

Desarrollo de los turnos del programa

Durante el afio 2013 han participado en el Pro-
grama un total de 103 estaciones Termales.

El indice de ocupacion obtenido al final del Pro-
grama, con respecto a las plazas puestas a disposi-
cién de los usuarios, alcanzo el 91,88 %.

El seguimiento del programa se ha efectuado de
dos formas diferentes:

- Por una parte, se han efectuado visitas de con-
trol a los establecimientos termales con los que
se mantuvo, durante el afio 2013, concierto de
reservay ocupacion de plazas.

En concreto, durante el afio 2013 se han reali-
zado un total de 39 visitas de control a los Bal-

nearios. En las visitas de control se ha com-
probado lo siguiente:

. El cumplimiento de los servicios a prestar a
los beneficiarios de las plazas.

. La calidad de los servicios hoteleros y terma-
les.

. El programa de animacion socio-cultural.

. El estado de conservacion de las instalaciones
hoteleras y balnearias.

- De otra parte, se ha contactado telefénicamente
con una muestra de beneficiarios de cada uno
de los turnos del Programa con objeto de co-
nocer su grado de satisfaccion en relacion con
los servicios recibidos mediante la elaboracién
de una encuesta. EI nimero total de personas
entrevistadas ha ascendido 986.

Se ha procurado que en la muestra estén represen-
tadas todas las estaciones termales de forma pro-
porcional al nimero de plazas concertadas.

A continuacion se ofrecen las principales conclu-
siones de la evaluacion del grado de satisfaccion
de los usuarios del Programa.

EVALUACION DEL GRADO DE SATISFACCION DEL USUARIO

1.- Valoracion general.

Satisfaccién general con el Programa

Setisfecho:
41,53%

Regular: 825%

Insatisfecho:
311%

Muy satisfecho:
47,11%

Como puede observarse, la valoracién general
del Programa por parte de los participantes en el
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mismo ha sido muy positiva, ya que el 88,64 %
se encuentra satisfecho con el Programa.
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2.- Los tratamientos

El objeto principal por el que las personas parti- por parte de los barfieros, horario de los tratamien-
cipan en el Programa es la recepcion del trata- tos, limpieza y comodidad de las instalaciones vy,
miento termal, para evaluar la calidad del mismo por ultimo, una valoracion general sobre el tra-
se han elegido los siguientes aspectos: trato y tamiento termal recibido.

atencion por parte del médico, trato y atencion

O Malo

O Regular
OBueno

B Muy bueno

S Bed i Sasno g o S As asd
o £ 8 = 5T o c N2 @ O
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Los resultados obtenidos han sido buenos, ya que La valoracion general que realizan los usuarios
la mayoria de los usuarios valoran los distintos sobre el tratamiento termal, en su conjunto, es la
aspectos analizados como buenos o0 muy buenos. que se ofrece en el siguiente grafico.

Valoracién del Tratamiento Termal

Valoracion general del Tratamiento Termal

Satisfecho:

Regular: 9,89%

Insatisfecho:
2,97%

Muy satisfecho:
41,41%
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Al analizar las sugerencias recibidas se ha consta-
tado que ha podido incidir en algunos usuarios al
efectuar su valoracion, el no poder utilizar gra-
tuitamente todas las técnicas con que cuentan los
establecimientos y el poco tiempo de aplicacion
de determinadas técnicas termales. Igualmente se
ha constatado una valoracion inferior en los esta-
blecimientos en los que la galeria de bafios esta
en un inmueble distinto al del hotel de alojamien-
to.

Por otra parte, y con objeto de tener mas elemen-
tos de juicio para valorar la calidad del tratamien-
to termal, se ha efectuado un seguimiento especi-
fico de los informes médicos post-cura termal
emitidos para cada uno de los usuarios por las
estaciones termales, con objeto de comprobar la
media de tratamientos recibida por los usuarios
del Programa.

En concreto, durante el afio 2013, los usuarios
del Programa han recibido una media de 30,38
sesiones de tratamiento, en los turnos de 10 dias
de duracion y una media de 38,36 sesiones de

tratamiento, en los turnos de 12 dias de duracion,
durante sus estancias en los balnearios.

3.- La estancia

En este apartado hemos analizado los siguientes
aspectos: Trato y atencion del personal del hotel,
limpieza y comodidad de las instalaciones, cam-
bios de ropa de cama y bafio, calidad y cantidad
del mend alimenticio, asi como una valoracion
general sobre el alojamiento hotelero.

También en este apartado del Programa los resul-
tados obtenidos en la encuesta permiten asegurar
que los usuarios se encuentran satisfechos pero
los resultados son ligeramente inferiores a los
obtenidos al analizar los tratamientos.

Conviene destacar que en este apartado de la
estancia, se observa claramente diferencias en
las opiniones dadas por los usuarios, segun el
balneario en el que han disfrutado del turno.

Calificacion por aspectos del servicio hotelero

100%-+

80%+

60%-

40%4

20%4

0%+

Limpiezay
comodidad de
las
instalaciones

Trato y atencion
del personal

Cambio de ropa

de camay bafio

OMalo
ORegular
EBueno

B Muy bueno

Calidad Menus
Cantidad Menus

El aspecto peor valorado es la calidad de menu
alimenticio, aunque siempre dentro de una pun-
tuacion aceptable. Precisamente en las variables
referentes al menu (tanto en la calidad como en la
cantidad) son en las que se da una mayor disper-
sion de datos.
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Por otra parte, si parece existir relacion directa
entre la valoracion general de la estancia hotelera
y el mes en el que se ha disfrutado del turno. En
concreto, en los turnos de los meses de febrero,
marzo, noviembre y diciembre se observa que
hay un predominio de las valoraciones de la es-
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tancia como buena y, en el resto de meses como
de muy buena.

Pensamos que esta opinion de los usuarios, que
no tiene reflejo en diferencias en la valoracion

dada a los distintos aspectos de la estancia, se
debe a factores externos como puede ser las me-
jores condiciones climatoldgicas de los meses de
primavera, verano y otofio.

Satisfecho:
41,79%

Muy
satisfecho:
41,36%

Valoracién general de la estancia hotelera

Regular:
1207% -

Insatisfecho:-
4,78%

Al analizar las sugerencias recibidas se ha consta-
tado que ha podido incidir en algunos usuarios al
efectuar su valoracion como regular o insatisfac-
toria su estancia se referian, sobre todo a no estar
en el mismo inmueble el hotel y el balneario, el
pequefio tamafio de las habitaciones y/o bafios,
al escaso mobiliario y/o su mal estado y a la poca
luz artificial en la habitacion.

4.- La animacion
Es este apartado hemos analizado la opinién de
los usuarios que han participado en los progra-
mas de animacion
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Conviene destacar que un 38,42 % de las perso-
nas encuestadas manifiestan que no han partici-
pado en ninguna actividad de animacion.

La valoracion efectuada por los usuarios que han
participado en alguna de las actividades de ani-
macién de las estaciones termales es positiva. El
78,49 % de los usuarios opina que el programa es
Muy satisfactorio o Satisfactorio.
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Satisfecho:
53,28%

Programa de animacion

Regular: 12,93%

Insatisfecho:
6,65%

Muy satisfecho:
27,14%

El balance entre lo programado y realizado du-
rante el ejercicio, en cuanto a indicadores para el
seguimiento de objetivos es:

Termalismo social para las personas mayores

INDICADORES PARA EL SEGUIMIENTO Programado Realizado
DE OBJETIVOS
TERMALISMO SOCIAL
N° de solicitantes 300.000 277.651
N° beneficiarios 204.351 187.761
Coste total en miles de euros 34.247,41 30.161,39
N° de estancias 2.125.644 1.996.464

6.3 PROGRAMAS ALTERNATIVOS A LA
INSTITUCIONALIZACION

Teleasistencia domiciliaria basica y ayuda a
domicilio basica.

La teleasistencia Domiciliaria, concedida por el
IMSERSO, es un servicio que se presta, de forma
interrumpida, 24 horas al dia, a aquellas personas
que residan en las Ciudades de Ceuta y de Melilla,
mediante el uso de la tecnologia de la informacién
y de la comunicacion y con apoyo de los medios
personales necesarios, en respuesta inmediata ante
situaciones de emergencia, inseguridad, soledad y
aislamiento.
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Este servicio tiene por objeto mantener y poten-
ciar la autonomia de la persona atendida, y la de
su familia o unidad de convivencia para que la
persona pueda permanecer en su propio domicilio
el mayor tiempo posible, manteniendo el control
de su propia vida.

La teleasistencia Domiciliaria se presta fundamen-
talmente a través de la linea telefonica fija/movil.
Consta de un equipamiento de comunicaciones e
informéatico especifico ubicado, una parte, en el
Centro de Atencion dotado del soporte tecnoldgi-
co, de comunicaciones y de los recursos humanos
necesarios para la prestacion del servicio y, otra
parte, en el domicilio de la persona beneficiaria.
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La Ayuda a Domicilio concedida por el Imserso,
es un servicio que se presta a aquellas personas
gue residan en las Ciudades de Ceuta y de Melilla,
consistente en el conjunto de actividades llevadas
a cabo en el domicilio de las personas titulares,
con el fin de atender sus necesidades de la vida
diaria e incrementar su autonomia, posibilitando
la permanencia en su domicilio el mayor tiempo
posible. Este servicio comprende la atencién per-
sonal en la realizacion de las actividades de la
vida diaria, la cobertura de las necesidades domés-
ticas y la atencion y apoyo psicosocial.

Por Circulares del Imserso, Nimeros 6/1\V/2013 y
7/1V/2013, ambas de fecha 24 de julio de 2013, se
regulan los Servicios de Ayuda a Domicilio Basi-
ca y de Teleasistencia Domiciliaria Basica, res-
pectivamente, prestadas por el IMSERSO, en el
ambito de las Direcciones Territoriales del
IMSERSO, de Ceuta y de Melilla.

Por sendas Resoluciones del Instituto de Mayores
y Servicios Sociales, de 2 de octubre de 2013
(BOE numero 244, de 11 de octubre), se delega-
ron las competencias sobre la gestion de la Ayuda
a Domicilio Basica y de Teleasistencia Domicilia-
ria Béasica a las Ciudades de Ceuta y de Melilla.

El Imserso financia el coste total de la prestacién
de los servicios a las personas titulares que redinan
los requisitos que se recogen en las citadas Circu-
lares y en las Resoluciones de delegacion.
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UNIDAD DE INFORMACION DE
MAYORES Y SERVICIOS SOCIALES

7.1.

Actividades y situacion actual

La Unidad de Informacién de Mayores y Servicios
Sociales es la nueva denominacién del servicio del
observatorio de personas mayores desde enero de
2013, asume los contenidos del mismo y continGa
desarrollando las actividades de informacion sobre
personas mayores y el fenémeno  del
envejecimiento, ampliando sus contenidos a los
servicios sociales en general, con especial
referencia a la coordinacion de la informacion
referida a éstos en el &mbito competencial de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad.

Los instrumentos para llevar a cabo estos
objetivos, se basan en el desarrollo de canales
permanentes de comunicacion entre las
Administraciones Publicas (General del Estado,
Autondmica y Local), Organismos Internacionales
y de participacion, junto a entidades privadas, con
y sin fin de lucro, movimiento asociativo y
profesional del sector.

Actuaciones y productos de la Unidad en el
periodo 2013:

Area de informacion relativa a las politicas de
atencion a las personas mayores en Espafia.

Servicios Sociales dirigidos a personas mayores
en Espafia.

La publicacién de los datos de Servicios Sociales
dirigidos a personas mayores 2010, a finales del
afio 2012, inicié una nueva etapa de divulgacién de
los datos anuales, con su publicaciéon anual en la
pagina web del Imserso.

En esta linea los datos correspondientes a 31 de
diciembre de 2011, se publicaron en enero de
2013.

Respecto a los datos de 2012, se ha iniciado
también una nueva metodologia del proceso de
recopilacion de la informacion, en este sentido a
partir de este afio se van a utilizar como fuentes de
informacion tanto las Comunidades Auténomas,
Ciudades de Ceuta y Melilla, como las entidades
privadas prestadoras de servicios sociales dirigidos
a personas mayores. También se van a recopilar
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datos relativos a recursos dirigidos a personas
mayores, como programas de promocién del
envejecimiento activo y saludable, 6érganos de
participacion y datos de presupuestos destinados a
este grupo de poblacion.

A lo largo de este afio se han llevado a cabo las
siguientes actuaciones:

Disefio de nueva documentacion para recogida de
datos: modificacion de los soportes documentales
(fichas), elaboracion de un documento con
instrucciones de cumplimentacién y otro con
definicion  terminoldgica de los conceptos
incluidos en las fichas.

Creacion de dos grupos de trabajo, uno con
representantes de las CCAA y otro con las
entidades privadas. La actividad llevada a cabo por
ambos ha sido de debate y aprobacién de la
documentacion antes citada y de establecimiento
de un calendario de trabajo, para el proceso de
recopilacion, tabulacién y publicacién del informe
correspondiente. El grupo de CCAA ha celebrado
una reunion y el de las entidades privadas cuatro.

El plazo de finalizacion de envio de los datos se
habia previsto a 31 de enero de 2014.

- Las personas mayores en Esparia.

El Imserso elabora cada dos afos, desde el afio
2000, el informe Las Personas mayores en Esparia
en el que se analiza la situacion de este colectivo
con datos del afio anterior. ElI Informe es una
recopilacion  de indicadores  demograficos,
econdmicos, de salud y de servicios sociales.

En 2013, se ha elaborado la propuesta de
contenidos y autores del Informe 2012. Las
personas Mayores en Espafia y se ha realizado la
propuesta de inclusion en el plan editorial 2014 del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad.

Se ha gestionado la comunicacién con los autores:
elaboracion de base de datos, envio de cartas de
invitacion a participar y colaboracion con el
Servicio de Publicaciones, para la tramitacion
administrativa de la edicién.

Se ha elaborado el capitulo 4 relativo a servicios
sociales, con los datos ya publicados
correspondientes a 2011.
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= Sistema Estatal de Informacion de Servicios

Sociales - SEISS

La Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad inicié en 2012, con la creacion de un
grupo de trabajo, coordinado por el Imserso, para
conocer y establecer propuestas y contenidos de la
informacion de los servicios sociales a nivel
nacional, con el objeto de establecer la estructura,
periodicidad de actualizacion y criterios comunes
de un sistema estatal de informacion de servicios
sociales.

La Unidad de Informacion de Mayores y Servicios
Sociales a mediados del afio 2013 asumié la
responsabilidad de coordinacion de este proyecto.
Esta situacion ha coincidido con la designacion del
Imserso por la Comision para la Reforma de las
Administraciones  Publicas (CORA), como
“...entidad de referencia nacional de evaluacion
de los servicios sociales™. El proyecto SEISS va a
constituir el punto de partida para el disefio de
dicha evaluacion.

Por otra parte la informacion correspondiente a los
servicios sociales dirigidos a personas mayores ha
sido elaborada en todo su proceso por la Unidad:
elaboracion de indicadores, cumplimentacion de
los datos, control y validacion de la informacion.

Espacio Mayores
«Espacio Mayores», nuevo minisite del
Imserso

d
g

Espacio
Mayores

Espacio Mayores, iniciado en enero de 2013 con
total implantacién es gestionado por el equipo de la
Unidad de Informacion de Mayores y Servicios
Sociales, este minisite esta especializado en la
difusién de informacion y documentacion sobre
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personas mayores y servicios sociales en el marco
de las Administraciones Publicas, tiene como
objetivos:

Desarrollar un sistema de informacion relacionado
con todo lo relativo a las personas mayores.

Contribuir a que el conocimiento relacionado con
las personas mayores se incorpore activamente a la
sociedad de la informacion.

Poner el énfasis en la prevencion, la capacidad de
autodireccion y en evitar actitudes no integradoras
hacia los mayores.

La estructura bésica cuenta con seis Secciones
Informativas:

Actualidad: donde pueden encontrarse noticias,
reportajes, eventos, convocatorias, etc. de interés
sobre personas mayores.

Documentaciéon: fondos documentales, informes,
monografias, glosario entre otros documentos
sobre personas mayores.

Normativa: principal normativa sobre servicios
sociales y personas mayores, organizada por
distintos  ambitos  territoriales  (estatal y
autondmica), una seccion de proteccion al mayor,
con los recursos a su alcance de defensa de
derechos y la informacidon sobre pensiones publicas
de nuestro pais.

Estadisticas: informacion estatal, autonomica y
europea sobre personas mayores, que recoge desde
aspectos sociodemogréaficos, como de condiciones
de vida o recursos, entre otros diversos indicadores
y parametros.

Agenda: incluye eventos como Congresos,
Jornadas, Simposios, etc. relacionados con los
mayores.

Se participa en la red social Twitter.

Los resultados de las actividades de este minisite
son las siguientes:

En cuanto a contenidos, la seccion de
documentacion fue reorganizada respecto a su
disefio inicial, actualmente cuenta con 30 &reas
tematicas y mas de 700 documentos, la seccion de
estadisticas ha organizado la informacién
disponible con enlaces a los aspectos mas
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relevantes en relacion con los aspectos socio
demogréficos, como condiciones de vida o
recursos destinados a personas mayores y dispone
de la informacion a nivel nacional e internacional,
con el acceso a los organismos internacionales y a
26 paises. Es de destacar la informacién de interés
de convocatorias y foros profesionales que a través
de las secciones de agenda y actualidad se ofrecen,
se dispone también de la informacion de los dias
tematicos internacionales.

Datos de uso del minisite:

Espacio afio 2013

Mayores

Visitas en el afio 37.645

% Visitas Nuevas 82,66%

Paginas vistas 113.423

Visitantes Unicos 22.564

Paginas/ visita 3,01

% rebote 52,81

Dyracmn media 0:02:01

visita

Seccion mas .,
o Documentacion

visitada

Presencia en las redes sociales

Simultdneamente a la creacion del minisite
www.espaciomayores.es, se crea el perfil de twitter
@espaciomayores.es, con el fin de divulgar de
forma &gil informacidn, seria y contrastable, pero
accesible sobre  personas mayores Yy
envejecimiento, en sus distintas facetas y siempre
desde un punto de vista positivo, intentando
trasladar una imagen integradora como de etapa
vital y no asociada a enfermedad y dependencia.

Al final de afio se contaba con unos 4.000
seguidores.

B Enclaverural
senclaverura®

www.enclaverural.es

Durante este afio se ha continuado la gestion de
este espacio web, de forma residual, habiendo
decidido su transformacion en un espacio de
“Buenas Précticas en Servicios Sociales”,
iniciando el disefio del nuevo espacio en el mes de
junio.

e | A | W |

Visitas 26.334 20.973
Paginas vistas 61.794 43.822
% Visitas
Nuevas 89,10% 81,18%
Paginas
visita 2,35% 2,09%
Visit.
exclusivos 23.623 19.307
Secc. Mas Catg.
visitada Catg. BBPP BBPP
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Buenas Practicas en Servicios Sociales

El nuevo banner de buenas practicas en servicios
sociales, da cobertura a los contenidos del espacio
web  “Enclaverural”, a expensas de la
configuracion final del nuevo espacio. También se
han revisado todos los contenidos y se han
seleccionado los que han de integrarse en el nuevo
espacio.

Principales actividades desarrolladas:

Se ha elaborado un primer borrador del proyecto
de este nuevo espacio, que estara destinado a
visibilizar précticas innovadoras en servicios
sociales con especial atencién a las personas
mayores y en general a todas aquellas acciones que
contribuyan a mejorar la vida de los ciudadanos,
tanto dentro del &mbito autonémico como nacional
e internacional.

Se han mantenido reuniones de trabajo y de
coordinaciéon con otras unidades. Su puesta en
marcha esta prevista para el préximo afio 2014.

Otras actuaciones:

Unidad ha
tareas de
consultas vy
orientacién

Asesoramiento vy
desarrollado y colaborado en
asesoramiento,  resolucion  de
suministro de datos publicados,

apoyo: la
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bibliogréfica, etc. sobre la situacion de las personas
mayores en Espafia. Entre otros se han facilitado
datos a distintas entidades y organismos
internacionales  sobre los servicios sociales
dirigidos a personas mayores.

Los datos de gestion de la informacién general se
resumen en el siguiente cuadro:

Informacion general 143
De_rlvamon otras 133
unidades

Formacion/ cursos 60
Curriculum vitae 11
Divulgacion

actividades 104
Total 451

Informes periédicos: Se ha facilitado la

informacion de los indicadores de atencion
personas mayores para la OCDE, que de manera
periddica anual se vienen elaborando y se ha
continuado con la colaboracion iniciada en 2012
con el Observatorio de Adultos Mayores de la
OISS (Organizacion Iberoamericana de la
Seguridad Social), aportacion de datos relativos a
la situacién de las personas mayores en nuestro
pais:  datos  sociodemograficos,  situacion
econdmica, , asi como en la fase de disefio de los
soportes documentales de recogida de la
informacion.

Participacion en actividades:

Asistencia a las “Jornadas de buenas préacticas en
centros de dia para personas mayores”.

Il Jornadas de redes Sociales del Ayuntamiento de
Madrid.

Acto conmemorativo del Dia Internacional de las
Personas Mayores, organizado por la SEEG-
Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia y
celebrado en el Imserso.

Presencia y participacion en actos de presentacion
de estudios, jornadas de debate y otros,
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relacionados con personas mayores celebrados en
la sede el Imserso, para su divulgacion en la
cuenta Twitter de espacio mayores.

Participacion en la elaboracién de contenidos
para las revistas:

Se ha continuado con la colaboracion habitual en la
revista Enlace.

Se han elaborado la propuesta de contenidos de
presentacion de Espacio Mayores en las tres
revistas que edita el Instituto: 60 y +, Enlace y
Autonomia Personal.

Formacion:

El personal técnico de la unidad ha asistido al
curso “Excel avanzado para fines estadisticos”
celebrado en el marco del plan de formacion
interna del Imserso.

Un miembro del equipo ha participado en el curso
de formacién interna “Gestion de redes sociales” y
en el de “Acrobat profesional basico”.

7.2.PROGRAMA DE PUBLICACIONES Y
DOCUMENTACION
Durante el afio 2013 se han realizado las

siguientes actuaciones:

PUBLICACIONES REALIZADAS

— Perfil del pensionista no contributivo de la
Seguridad. Diciembre 2011

— Perfil del pensionista no contributivo de la
Seguridad. Diciembre 2012

— Accesibilidad, disefio y tecnologia, 25 afios del
CEAPAT

— He sufrido un dafio cerebral, y ahora qué

— El espacio y el tiempo en la enfermedad de
Alzheimer

— Revistas de 60 y Mas, Ndmeros 317,318, 319,
320,321y 322

— Revista de Autonomia Personal, NUumeros 9,10
yl

— Revista ENLACE en RED, Numeros 23, 24 y
25

— Revista de Autonomia Personal Digital

[ Edicion

— Electrénicas
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— He sufrido un dafio cerebral, y ahora qué.

— Perfil del pensionista no contributivo de la
Seguridad Social. Diciembre 2011.

— Perfil del pensionista no contributivo de la
Seguridad Social. Diciembre 2012,

— Accesibilidad, disefio y tecnologia, 25 afios del
Ceapat.

- Papel

— Revistas de 60 y Mas
— Revista de Autonomia Personal

- EnLinea

— EI espacio y el tiempo en la enfermedad de
Alzheimer

— Enlace en RED

— Autonomia Personal

[ Edicién y distribucion

— Nudmero en total de ejemplares editados:

— Public./perdi6. Revist. gratuitas. 220.000
— Publicaciones unit.y fuera de colec. 1.400

[ Distribucion y venta

— Distribucion:

— Ejemplares enviados: 1.349
— Peticiones de usuarios: 140
- Venta:

— Titulos. 9

- Ejemplares 274
— Ingresos 2.369,72

La direccién para peticiones de publicaciones para
entidades publicas y privadas sin fin de lucro es
publicaciones@imserso.es

m Difusion en Ferias y eventos

- Feria de las Personas Mayores en Badajoz (del 14

al 17 de febrero).
— Feria en Pozoblando (Cordoba)
— Feria en Termatalia (Ourense)

m Mantenimiento de los fondos de Biblioteca

129

Ejemplares adquiridos:

Libros 911
Revistas 106
7.3 PROGRAMA DE FORMACION

ESPECIALIZADA

El Plan de Formacion Especializada en Servicios
Sociales proviene de la fusion del programa para
especialistas creado en 1974 y del programa de
Formacion de Postgrado puesto en marcha en
1990. Ambos fueron desarrollados por el
IMSERSO en cumplimiento de sus objetivos, ante
la necesidad de mejorar la calidad de vida de los
colectivos objeto de su atencion.

Actualmente, y siguiendo las directrices de la
Union Europea, la calidad de vida de las personas
con necesidades sociales y el aprovechamiento de
los recursos de los Servicios Sociales competencia
del Estado, dependen en una gran medida de la
formacién de los profesionales que ahora o en el
futuro vayan a llevarlos a cabo. La Formacién
Especializada en Servicios Sociales mejora la
calidad de la gestion, adecta la oferta a las
necesidades reales de los sectores implicados,
contribuye al desarrollo del bienestar de la
sociedad e incentiva la iniciativa y participacion
social.

Una de las prioridades del Imserso es la
potenciacion de la Formacion en Servicios
Sociales, a través del cual se ofrece a la sociedad
un instrumento eficaz para la mejora de la calidad
de los servicios que se prestan las personas
mayores y en situacion de dependencia a través de
la  formacion, informacion, reciclaje vy
especializacion complementaria de los
profesionales que atienden, desde distintos planos
y perspectivas, sus necesidades y demandas.

En consecuencia la Formacién Especializada en
Servicios Sociales es una actividad prioritaria del
Instituto, consciente de que se trata de un
instrumento bésico para el cumplimiento de sus
objetivos.

El Programa de Formacion Especializada en
Servicios Sociales se concreta en la realizacion de
acciones de tipologia diversa en cuanto a grado de
concrecion, tematica y duracion. Asi, se
desarrollan acciones formativas que atienden todos
los aspectos relevantes en relacién con el colectivo
de personas mayores y personas en situacion de
dependencia. Al tiempo, se facilita el acceso a la
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formacién de los profesionales ofreciéndoles una
amplia gama de posibilidades adecuadas a sus
necesidades formativas.

Las actividades podran desarrollarse, entre otras,
en forma de Simposio, Encuentro, Jornada, Grupo
de expertos, Congreso, Ciclo de Conferencias o
Cursos estacionales en colaboracién con otras
entidades.

A continuacion se relacionan las acciones
realizadas en 2013, facilitando la informaciéon mas
significativa de cada una de ellas.
ACTIVIDADES DE FORMACION
ESPECIALIZADA 2013

e SEMINARIOS, CURSOS, TALLERES Y
JORNADAS

Curso *“Los Centros Sociosanitarios: Seguridad
legal, asistencial y casuistica juridica”

En este curso se abordd la atencion residencial a las
personas mayores alojadas en centros desde un punto
de vista polifacético: alojamiento, alimentacion,
cuidados de salud, atencion a su proteccion y
seguridad, atencion de sus aspectos relacionales y
sociales y en algunos casos, administracion de
pequefios recursos econdmicos.

Los objetivos del curso fueron fundamentalmente dos.
Por una parte analizar las situaciones susceptibles de
riesgo juridico, en el campo de la responsabilidad,
para evitar la produccion de dafios y las consiguientes
reclamaciones.

Y por otra parte, conseguir transmitir a los
profesionales tranquilidad en su ejercicio profesional,
bajo el planteamiento de que riesgo y dafio no se
encuentran sometidos al azar, sino que bajo pautas de
control y conocimiento, su incidencia se reduce a
minimos perfectamente asumibles.

Se celebré en Madrid, en el Salén de Actos de la Sede
Central, el dia 17 de abril con una duracién de 8
horas.

Jornada “La terapia familiar en las demencias”

Para favorecer la calidad de vida de las personas con
demencias, la terapia sistémica, o modelo integral,
tiene en cuenta las condiciones humanas y sociales de
cada una de ellas a la vez que incorpora e implica a la
familia en el programa terapéutico.
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Por tanto, el objetivo fundamental de la Jornada fue
dar a conocer la importancia de la terapia a partir un
modelo integral que contemple no sélo al enfermo,
sino también a su familia y a su red social.

Tuvo lugar en el CRE de Salamanca el 29 de abril,
con una duracién de 5 horas.

Curso “Enfermedades raras y discapacidad.
Procedimiento de evaluacion del grado de
discapacidad”

En octubre 2012 se declar6 el afio 2013 como Afio
Espafiol de las Enfermedades Raras. Entre las
acciones previstas para mejorar la atencion a las
personas con estas enfermedades estd que los
profesionales evaluadores de la discapacidad reciban
formacion especifica sobre enfermedades raras, con el
fin de unificar criterios para determinar el grado de
discapacidad y garantizar asi el acceso a servicios y
prestaciones de los afectados por estas patologias.

Se celebraron tres ediciones del curso, que tuvo lugar
en el Creer de Burgos: 24 y 25 de septiembre, 22 y 23
octubre y 19 y 20 noviembre, con una duracion de 15
horas cada uno de ellos.

Curso “Meétodos informaticos y sistemas de
comunicacién para personas con discapacidad
fisica”

El objetivo del curso fue proporcionar, a través de una
jornada con talleres practicos, un espacio de
presentacion e intercambio de conocimientos y
experiencias relacionadas con las TIC y la
accesibilidad a los sistemas de comunicacion en los
colectivos de personas con discapacidad.

Se celebro el 30 de mayo en el CRE de San Andrés de
Rabanedo, con una duracion de 12 horas.

Jornada “La atencion gerontoldgica centrada en
la persona”

El objetivo de la Jornada fue dar a conocer el Modelo
de atencion gerontolégica centrada en la persona
(ACP) y orientar a los profesionales y dotarles de
herramientas y estrategias en la implementacion del
mismo en su propio centro.

La ACP implica reconocer el derecho a la
autodeterminacién de las personas y al control de su
vida cotidiana. Ello hace necesario promover nuevas
formas de hacer que transformen las habituales
relaciones asistenciales. Se hace indispensable la
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participacion activa y conjunta de los distintos agentes
de los procesos de atencion: personas usuarias,
familias, profesionales y responsables de los distintos
ambitos implicados.

Se celebrd el 3y 4 de junio en el CRE de Salamanca,
con una duracion de 8 horas.

Jornada “El valor de la solidaridad
intergeneracional en la promocién de entornos
amigables con las personas mayores”

Esta Jornada se plante6 con dos objetivos principales.
Por un lado, dar a conocer, reflexionar y debatir sobre
las diferentes formas de solidaridad intergeneracional:
en el seno de la familia, en el ambito de la
participacion comunitaria y en el sector del empleo,
entre otros.

Por otra parte, se pretendio identificar y estudiar los
factores fundamentales en la planificacién de
programas integrales que promueven entornos
amigables con las personas mayores, a nivel nacional
e internacional.

Se celebrd los dias 18 y 19 de junio, en la Sede
Central del Imserso, con una duracion de 12 horas.

Taller “Juguetes y pulsadores accesibles”

Actividad organizada para conocer y elaborar de
manera practica los distintos tipos de pulsadores que
sirven de interface para facilitar el acceso de personas
con dificultades motrices a los juguetes, ordenadores,
controladores de entorno, etc.

Los contenidos se centraron tanto en la descripcién de
interruptores y dispositivos, como en la fabricacion de
los mismos.

Se celebro durante los dias 4 y 5 de julio en el CRMF
de San Fernando, Cadiz.

Jornada  “Discapacidad 'y  medios  de

comunicacion”

En esta jornada se plante6 como objetivo promover
cambios en el concepto social sobre las personas con
discapacidad y contribuir desde los medios de
comunicacion al reconocimiento de los mismos
derechos humanos para estas personas.

Se abordaron los siguientes contenidos:
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e Discapacidad y los medios de comunicacion:
el marketing social como recurso facilitador

e Laética de la diversidad: tratamientos en los
medios de comunicacion

e Normalizacidn, transversalidad y pautas de
estilo

Se celebré el 24 de octubre, en el CRMF de San
Fernando, Cadiz, con una duracion de 5 horas.

Jornada “Influencia de la educacion y la
sensibilizacion social en la construccion de una
sociedad para todas las edades”

Ante la necesidad de generar un cambio cultural
adaptativo de valores respecto al proceso de
envejecimiento y disefiar nuevos modelos de
convivencia entre generaciones que posibiliten un
desarrollo sostenible de las sociedades europeas se
organizo esta Jornada que conté con los siguientes
objetivos:

e Mostrar la repercusion de la educacion y la
sensibilizacion social en la construccion de
una sociedad para todas las edades y una
ciudadania responsable

e Plantear estrategias educativas dirigidas a la
ciudadania desde la perspectiva del
envejecimiento, la solidaridad y cooperacion
entre generaciones

o Presentar realidades de buenas préacticas
socioeducativas y de desarrollo comunitario

e Dar visibilidad y destacar los valores
promovidos por el “Dia Internacional del
Mayor”, que se conmemora el 1 de octubre

Se celebré en la sede central del Imserso los dias 1y 2
de octubre, con una duracion de 12 horas.

Jornada “Accesibilidad cognitiva en edificios

publicos, espacios abiertos y transporte”

Esta Jornada se celebra como consecuencia del trabajo
que se esta llevando a cabo en nuestro pais para
garantizar la accesibilidad cognitiva en estos entornos.

Por un lado, se detecta que los grupos que se
mueven en este &mbito no siempre conocen lo que
otros estan haciendo y por dénde van avanzando; y
por otra, es necesario debatir las soluciones que se
proponen en el campo de la sefalizacion con
diferentes profesionales, de diferentes
orientaciones y puntos de vista.
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A medida que se avanza y que crece el interés por
los resultados obtenidos, se precisa mas
conocimiento y se genera mayor necesidad de
compartirlo.

Por este motivo, los objetivos perseguidos con esta
jornada fueron:

e Poner en comun los trabajos en curso en el
ambito de la accesibilidad cognitiva.

e Compartir el conocimiento entre profesionales
de diferentes disciplinas y paises.

Se celebr6 en el Salon de Actos del Ceapat,
Madrid, los dias 29 y 30 de octubre, con una
duracion del5 horas.

Jornada “Valoracién de las personas en situacion de
dependencia o discapacidad y de ayuda a tercera

persona: el baremo como instrumento
clasificacion”

Tiene como objetivo la puesta en comun de los
criterios técnicos de evaluacion de la situacion de
discapacidad y dependencia para debate y
reflexion de los profesionales evaluadores con la
finalidad de conseguir una mejor coordinacion y
exploracion de la viabilidad de confluencia de
ambos procedimientos de valoracion.

Los aspectos a tratar fueron principalmente, los
siguientes:
e Discapacidad y dependencia, unificacién de

Esta actividad se plante6 como objetivo impulsar
la Red de Ciudades Amigables con la Edad
promovida por la OMS, en el marco de los
convenios de colaboracién firmados por el Imserso
y la OMS y por el Imserso y la FEMP.

Para ello, y a lo largo de las cuatro reuniones que
tuvieron lugar durante todo el afio, se abordaron
los siguientes contenidos:

o Elaboracion de protocolos de actuacién
dirigidos a los ayuntamientos interesados en
convertir sus ciudades en amigables con la
edad, asi como relacién de servicios de apoyo
ofrecidos en los distintos &mbitos de actuacion
incluido en el concepto de Ciudades
Amigables con la Edad definido por la OMS
en su “Ciudades Globales Amigables con los
Mayores: Una Guia”.
Disefiar una estrategia de comunicacién y
difusion de la Red con el fin de darla a conocer
e incrementar el nimero de ciudades adheridas
e A través del debate y la puesta en comdn,
generar documentacion y protocolos dirigidos
al objetivo final de implicar al mayor nimero
posible de municipios en la Red de Ciudades
Amigables con la Edad.

Se celebraron cuatro reuniones en los meses de
abril, junio, septiembre y noviembre, en la sede
Central del Imserso, con una duracién de 6 horas
cada una de ellas.

criterios de valoracién y clasificacion

e Anadlisis de la fundamentacion y comparativa
de la reglamentacion de los procedimientos de
valoracion de la discapacidad y la
dependencia, y de la actuacion profesional

e Analisis del resultado de la aplicacién de los
dos procedimientos en casos practicos y grado
de correlacion entre ellos

Organizacion del VI Encuentro Internacional sobre
«Tecnologia de bajo coste, adaptaciones elaboradas
por usuarios y recursos de libre acceso» (CRMF
Albacete)

El objetivo general de esta actividad fue mejorar
las condiciones de vida de las personas mayores y
personas con discapacidad y los especificos,
promocionar los recursos de bajo coste en la
intervencion con personas mayores y personas con
discapacidad, difundir estrategias para la provision
de tecnologia de apoyo y consolidar y dar
continuidad al campo de desarrollo de los
productos de apoyo en las siguientes areas:
comunicacién, acceso al ordenador, juegos Yy
juguetes, arquitectura, actividades de la vida diaria,
domdtica, movilidad y transporte, creacion artistica
y redes colaborativas.

Tuvo lugar en el salon de actos del Ceadac,
Madrid, los dias 5 y 6 de noviembre, con una
duracion de 10 horas.

e ENCUENTRO DE EXPERTOS

Reunion del Grupo de Expertos para la
“Elaboracion de protocolos de actuacion y servicios
de apoyo a ayuntamientos sobre ciudades

amigables” Estuvo dirigido a personal de centros educativos,

de asociaciones, o de centros de atencion a
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personas mayores 0 personas con discapacidad,
desarrollado en colaboracion con el Centro Estatal
de Autonomia Personal y Ayudas Técnicas
(CEAPAT) y el Centro de Recuperacién de
Minusvalidos Fisicos de Albacete (CRMF
Albacete).

Se celebré en el CRMF de Albacete los dias 12
y13 de julio de 2013, con una duracion de 20
horas.

1V Escuela de Formacion Creer-Feder

Cada afo, la Escuela de formacion Creer- Feder es
una iniciativa puesta en marcha por el Imserso, a
través del Centro de Referencia Estatal de
Enfermedades Raras dirigida a profesionales de las
asociaciones de enfermedades raras, a familiares y
personal voluntario y a personas afectadas por
enfermedades raras. Se desarrolla en colaboracion
con la Federacion Espafiola de Enfermedades
Raras (FEDER) que es una organizacion que
trabaja para mejorar la situacion de las personas
con enfermedades raras y la de sus familias y
cuidadores.

El objetivo de dicha accidon formativa consiste en
mejorar el desempefio de profesionales vy
familiares, asi como potenciar la eficacia de sus
acciones en el campo de las Enfermedades Raras,
aportando conocimientos y herramientas que
ayuden a optimizar los programas de atencion y
faciliten el acceso a los recursos sociales,
sanitarios, educativos y laborales.

Se celebré en el Creer de Burgos, del 19 al 22 de
septiembre, con una duracion de 15 horas.
de PNC

Reunion de expertos “Gestores

prestaciones Lismi”

Esta reunion, dirigida a expertos en gestion de
PNCS y LISMI de todas las Comunidades
Auténomas y Direcciones territoriales del Imserso
tuvo como objetivos comentar la normativa
aplicable a prestaciones no contributivas dictada en
el dltimo ejercicio, asi como consensuar
procedimientos de actuacién y criterios técnicos de
aplicacidn sobre estas prestaciones.

Los temas tratados fueron:

e Nueva normativa nacional y europea
e Procedimientos de actuacion
e Criterios, jurisprudencia y otras actuaciones

133

Se celebré el 17 de octubre, en la Sede Central del

Imserso con una duracion de 6 horas.

COLABORACION UNIVERSIDADES
DE VERANO

CURSOS DE VERANO

Encuentro: “Cuidados de larga duracion en Espafia:

necesidades, perspectivas y respuestas”

El aumento de la esperanza de vida, la disminucion
de la mortalidad, la mejora de la asistencia
sanitaria o el mayor envejecimiento de la
poblacidn, ha puesto de manifiesto la necesidad de
organizar y financiar desde los sistemas publicos
de proteccién social los llamados cuidados de larga
duracion o atencion a las situaciones de
dependencia.

El Imserso es consciente de que la provision de
cuidados de larga duraciéon, o atencion a la
dependencia, segun se denomina en Espafia,
constituye uno de los retos sociales y econdmicos
mas importantes que afectan a nuestra sociedad,
especialmente en momentos de crisis econémica
como los actuales. Procurar cuidados de larga
duracién accesibles, de calidad y viables ha sido
una constante en la politica de la Unién Europea de
los ultimos afios.

Esta nueva rama de proteccion social emplaza a los
poderes publicos, y a la sociedad en general, ante
la ineludible obligacién de dar una respuesta
adecuada. De ahi la necesidad de estudiar los
modelos de atencion a la dependencia, que existen
en los paises de nuestro entorno cultural mas
préximo.

En este contexto, el doble objetivo que se tuvo en
cuenta para celebrar este Encuentro fue: impulsar
una reflexién entre los distintos agentes que
intervienen en la gestion y provision de estos
cuidados y promover un debate sobre diferentes
modelos, de modo especial el modelo espafiol de
atencién a la dependencia, en los dmbitos de la
gestion, financiacion, calidad y participacion.

Estuvo dirigido a profesionales que trabajan con
mayores y personas en situacion de dependencia,
instituciones publicas y privadas, asociaciones,
ONG y personas interesadas en general.
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Se celebrd en El Escorial, el marco de los Cursos
de Verano de la Universidad Complutense de
Madrid, durante los dias 8 al 10 de julio, con una
duracion de 15 horas.

Encuentro «La coordinacion sociosanitaria:
Clave para una atencion integral. Necesidades y
respuestas”

La implantacion de la coordinacion de la atencion
sociosanitaria facilita llevar a la realidad la
operativa de los cuidados de larga duracién, a
través de un modelo centrado en el usuario y en la
cobertura de sus necesidades, con el objetivo de
que las personas puedan recibir servicios sanitarios
y sociales, poniéndose de acuerdo los profesionales
sin que éstas deban recurrir necesariamente a
ambos sistemas.

La sanidad y los servicios sociales, a pesar de
haber evolucionado a diferente velocidad y tener
un origen y una trayectoria desiguales, lo han
hecho en una direccion convergente: existen
variadas iniciativas, tanto desde el ambito publico
como del privado, que muestran el gran potencial
de una accién conjunta y las posibilidades que la
misma puede aportar al sistema y a los
destinatarios de sus acciones. Sin embargo, aun
son muchos los elementos que deben ponerse en
marcha y desarrollarse para alcanzar, en la
practica, una verdadera coordinacion de ambos
sectores.

Con este planteamiento, los objetivos del
encuentro se centraron en el estudio de los
principios de la atencion integral social y sanitaria
y derivado de ello, se traté de definir el concepto
del espacio de atencidn sociosanitario.

Se debatieron aspectos tales como la continuidad
en la atencion o los instrumentos existentes o
propuestos en el dmbito nacional e internacional
para dar respuesta a las necesidades derivadas de
un sistema integral de atencién. Finalmente, en el
encuentro se analiz6 la situacion actual y se
abordaron las previsiones de futuro.

Se contd con especialistas nacionales e
internacionales en atencidn, gestion y coordinacion
sociosanitaria.

Llevado a cabo por el IMSERSO en colaboracion
con la Universidad Internacional Menéndez
Pelayo, se celebrd en el Palacio de la Magdalena,

Santander, del 22 al 24 de julio y su duracion fue
de 15 horas.

OTRAS ACTIVIDADES

IV Congreso Internacional sobre “Dependencia
y calidad de vida”

En el contexto de colaboracién que el Imserso y la
Fundaciéon Edad y Vida vienen manteniendo a lo
largo de varios afios, ambas entidades coincidieron
en el interés de organizar el “IV Congreso
Internacional Dependencia y Calidad de Vida.
Coordinacion  Sociosanitaria:  Integrar  para
avanzar”.

En esta ocasion, el tema central del Congreso fue
la coordinacion sociosanitaria, es decir, la
optimizacién del trabajo conjunto de profesionales
de los servicios de salud y sociales con la finalidad
de integrar y adaptar al maximo los recursos
sociales y de salud a las necesidades de las
personas en situacion de dependencia. Se pretendié
que el Congreso fuera una plataforma de dialogo
de referencia para todas las entidades relevantes en
este sector: profesionales, representantes de la
administracion 'y de los agentes sociales,
académicos y asociaciones del ambito de atencidn
a la dependencia.

Cabe destacar, ademas, que el contenido de este 1V
Congreso esta claramente ligado a los ejes
tematicos de interés estratégico para el Imserso:
personas mayores, situacion de la dependencia,
atencion  sociosanitaria, retos, avances Yy
perspectivas de futuro.

El foco de atencion de esta IV Edicion fue la
Coordinacién Sociosanitaria 'y su necesaria
integracion para avanzar en la atencion de la
cronicidad y la dependencia. En este sentido, las
mesas de debate se centraron en el anélisis del rol
de los diferentes servicios sociales y sanitarios en
la atencion a las personas mayores y en situacion
de dependencia.

Se celebré en Barcelona los dias 29 y 30 de
octubre y contd con la asistencia de 400 personas.
7.4 LA GESTION DE LA CALIDAD

m LA GESTION DE LA CALIDAD EN EL
IMSERSO.
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La gestion de la calidad en el Imserso se desarrolla
a través de sus oOrganos de coordinacion y
participacion, elaborandose anualmente un Plan de
Calidad que engloba las acciones de mejora a
desarrollar por las Unidades y Centros del
Instituto.

Organos de coordinacion y participacion en
calidad

Durante el ejercicio 2013 los 6rganos de
Coordinacion y Participacion en Calidad previstos
en la Resolucion de la Direccion General, de fecha
12 de diciembre de 2008, han celebrado las
reuniones que se detallan a continuacion:

o] El Equipo Central de Calidad (Ecenca),
compuesto por un representante de cada una de las
Subdirecciones Generales, Secretaria General y
Jefatura de Gabinete y presidido por la
Subdirectora General Adjunta de Planificacion y
Cooperacion del SAAD ha celebrado 2a
reuniones en el afio 2013.

El Consejo de Calidad, compuesto por los
miembros del Ecenca, por las Direcciones
Territoriales y las Direcciones de sus Centros
dependientes, y por las Direcciones Gerencias de
cada Centro de gestion directa y una persona de
sus respectivos equipos de calidad, y ha celebrado
1 reunién enel afio 2012,

Plan de calidad del Imserso — 2013 (Planca — 13)

Aprobacion y contenido

La Direccion General del Imserso, en fecha 19 de
marzo, aprueba el Plan de Calidad del Imserso —
2013 (Planca - 13).

El Plan se articula a través de tres lineas de
prioridades, subdivididas a su vez en sublineas,
conteniendo un total de 83 acciones.

12 Linea
El conocimiento de las expectativas y del nivel de
satisfaccion de las personas usuarias de los servicios
y la mejora de la atencion y de la calidad de vida (46
acciones y 4 Sublineas):

2% Linea
La gestion de la calidad interna para fomentar la
mejora continua de sus procesos Yy de sus
actividades (27 acciones y 4 Sublineas)

3% Linea
La cooperacion con proveedores y grupos de interés
para compartir valores y facilitar la comunicacién y
la interaccion (1 accion 'y 1 Sublinea)

Seguimiento: Grado de ejecucion de las acciones de mejora a 31.12.13

E’ARCEC\:IOSNI'EASS FINALIZADAS EJECIfJ'\(!‘,IC')N INI C'\IIXDAS
1= 40 30 75 10 25 o 0
22 39 30 76,92 9 23,08 0] 0]
32 4 3 75 1 25 0] 0]
Totales 83 63 75,90 20 24,10 (0] (0]
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OAcclones finalizadas
BAcclones en sjecuckén

Fases de ejecucion de las acciones de mejora

fases de ejecucion consecutiva en el tiempo; la
situacion de dichas fases a 31.12.13 es la que
describe en los siguientes cuadros y graficos:

El desarrollo de las acciones de mejora
generalmente esta segmentado en una serie de

12 159 7 4,40 142 89,31 10 6,29
2a 142 3 2,11 124 87,32 15 10,56
32 11 0 0 8 72,73 3 27,27
Totales 312 10 3,20 274 87,82 28 8,97
100~ 86,11
80+ [OFases iniciadas en
ejecudon
60 WFases finalizadas
40+ .
[JFases Pendientes
20+
O

136



PROGRAMAS DE INNOVACION Y APOYO TECNICO

Otros datos bésicos referidos a las acciones de mejora

12 366 389* 106,28

2a 979 906 92,54

32 14 14 100
Total 1359 1309 96,32

Los datos reflejados en el cuadro tienen
caracter global por lo que debe tenerse en
cuenta que, tanto en lo que se refiere a
personas que llevan a cabo la accion como en

Otras actuaciones

Ademas de las actuaciones anteriormente
detalladas se han realizado las siguientes:

0 Se han realizado informes trimestrales de
seguimiento de las acciones del Planca 2013.

0 Se ha informado a la Inspeccion del
Ministerio sobre el desarrollo y seguimiento de
los Programas de Calidad realizados en el
Instituto durante al afio 2012.

o Se ha efectuado la tabulacion e
interpretacion de los datos obtenidos de las
encuestas de satisfaccion aplicadas en los
Centros, elaborandose los correspondientes
informes de valoracion que servirdn para
adoptar medidas de mejora en el préximo afio.

o Se ha analizado la documentacion
susceptible de ser publicada en la Intranet del
Imserso, Portal de Calidad, Gestién del
Conocimiento, relacionada con las acciones de
mejora documentadas y realizadas en 2012 por
las Unidades del Instituto.

0 Se ha realizado el seguimiento del grado
de cumplimiento de los compromisos de
calidad contenidos en las cartas de servicios de
los centros y Unidades del Imserso, con el
siguiente resultado:
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lo relativo a personas beneficiadas, pueden
converger en una misma persona varias
acciones por eso resultan cifras en algunos
casos elevadas

Grado de
Carta de servicios cumplimiento de

compromisos

Blbllqtgca de los 100%
Servicios Centrales

Dlre_CCIO_nes 100%
Territoriales

Centros Base 90,58%
Centro Polivalente

de Mayores de 100%
Melilla

Centro Sociales de 100%
Mayores

CEADAC 98,42%
CEAPAT 100%
CAMF 99,06%
CRMF 97,86%
CRF De San Andrés 93.75%
Lebén

CRE de Burgos 100%
CRE Salamanca 99,45%

o0 Se ha actualizado la base de datos de los

protocolos de actuacion que se han venido
desarrollando por los Centros desde 2010,
estando disponible por Centros y Areas de
competencia.

0 Se han actualizado las 12 cartas de servicios que

dispone el Instituto, remitiéndolas a la Inspeccién
General de Servicios para su aprobacion.
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0 Se realiza el seguimiento de los Sistemas de
Gestion de Calidad implantados en los Centros
del Instituto, asi como la certificacién de dichos
Sistemas por entidades autorizadas.

0 Se ha publicado en la Intranet la Guia de
Gestion de los Programas de Calidad del
Imserso.

7.5 CUALIFICACIONES PROFESIONALES
Y FORMACION EN EL AMBITO DEL
SAAD

La gestion de la calidad en el SAAD desde el
Imserso  ha consistido en el desarrollo de las
siguientes actuaciones:

Participacion y Apoyo Técnico en los siguientes
Grupos de Trabajo:

Se ha participado facilitando apoyo técnico en los
siguientes grupos de trabajo:

“Proyecto de  Acuerdo  sobre criterios,
recomendaciones y condiciones minimas para la
elaboracion de los Planes de Prevencion de las
Situaciones de Dependencia y Promocion de la
Autonomia Personal” aprobado por Resolucion
de 23 de abril de 2013, de la Secretaria de Estado
de Servicios Sociales e Igualdad, dicho Acuerdo.

“Proyecto de  Acuerdo sobre  Criterios,
Recomendaciones y Condiciones minimas de los
Planes de Atencién Integral a menores de tres
afios”, aprobado por Resolucion de 25 de julio de
2013, de la Secretaria de Estado de Servicios
Sociales e Igualdad, dicho Acuerdo

“Analisis y mejora del procedimiento para el
reconocimiento de la situacién de dependencia y
del derecho a las prestaciones”, con los técnicos
de las CCAA, a peticidn del Consejo Territorial
de Servicios Sociales y Dependencia

“Criterios comunes de acreditacion para garantizar
la calidad de los centros y servicios del SAAD,
en materia de Recursos Humanos”, promovido
por el Comité Consultivo.

Participacién y elaboracion de una propuesta para
el Grupo de Trabajo “El impacto de la
responsabilidad social corporativa en la
valoracion de los trabajadores adultos y las
relaciones intergeneracionales en el centro de
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trabajo”, en el marco de las actuaciones previstas
del afio europeo del Envejecimiento activo, que
coordina el Imserso.

Ley de Garantia de Unidad de Mercado

o Emision de informes sobre los borradores del
Anteproyecto de Ley de Garantia de la
Unidad de Mercado

0 Andlisis de la normativa estatal y autonémica
susceptible de estar potencialmente afectadas
por el Anteproyecto de Ley de Unidad de
Mercado, agrupacién de las normas
mencionadas en el programa informatico
habilitado al efecto por el Ministerio de
Economia y Comepetitividad,
cumplimentacion de los cuestionarios Yy
elaboracién de informe.

0 Revision de informes remitidos por el MSSI
sobre evaluacion del plan de racionalizacion
normativa en el &mbito de la unidad de
mercado.

Seguimiento del desarrollo normativo y Ila
implantaciéon del Real Decreto 1224/2009, de 17
de julio, de reconocimiento de las competencias
profesionales adquiridas por la experiencia
laboral en el &ambito estatal y autondmico,
destacando lo siguiente:

0 Anélisis de normativa autonémica sobre los
procesos de acreditacion de la experiencia de
las competencias profesionales adquiridas por
la experiencia laboral.

o Elaboracion de informe sobre el proceso de
acreditacion de la experiencia profesional en
el ambito de la AGE y CCAA, en relacion a
los Recursos Humanos recogidos en el
Acuerdo de Acreditacion de Centros vy
Servicios.

En este sentido, sefialar que durante el afio
2013, se han convocado los procedimientos
de evaluacion y acreditacion de la experiencia
laboral para las cualificaciones del &mbito de
la dependencia, en todas las CCAA, Ceuta y
Melilla.

Asimismo, se estima que se han convocado
un total 42.144 plazas para las cualificaciones
del ambito de la Dependencia; 20.260 plazas
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para la cualificacibn de  Atencion
sociosanitaria a personas en el domicilio,
21.504 plazas para la cualificacion de
Atencion sociosanitaria en Instituciones
sociales y 380 para la cualificacion de
Gestion de llamadas de Teleasistencia

Analisis y seguimiento de la normativa en
materia de Formacion profesional para el
empleo, cualificaciones profesionales,
certificados de profesionalidad y Titulos de
Formacion Profesional, en el ambito del SAAD:

0 Se publica la Resolucion de 16 de julio de
2013, por la que se convoca las subvenciones
para la ejecucion de planes de formacion de
oferta, de ambito estatal, dirigidos
prioritariamente a personas ocupadas. Estos
planes se podran ejecutar desde el 24 de julio de
2013 hasta 31 de julio de 2014.

El presupuesto asignado para el Sector de
Servicio de atencion a personas dependientes y
desarrollo de la promocién personal es de
1.249.433,49 millones de euros.

0 Se publica la Orden ECD/106/2013, de 23 de
enero, por la que se establece el curriculo del
ciclo formativo de grado  superior
correspondiente al Titulo de Técnico Superior
en Integracion social, que sera de aplicacion en
el &mbito territorial de gestion del Ministerio de
Educacion, Cultura y Deporte.

0 Se publica la Orden ECD/82/2013, de 23 de
enero, por la que se establece el curriculo del
ciclo formativo de grado  superior
correspondiente al Titulo de Técnico Superior
en Animacién Sociocultural y Turistica, que
sera de aplicacion en el dmbito territorial de
gestion del Ministerio de Educacion, Cultura y
Deporte.

0 Mediante la publicacion del Real Decreto
625/2013, de 2 de agosto, se establecen cuatro
certificados de profesionalidad de la familia
profesional Servicios socioculturales y a la
comunidad, siendo estos los siguientes:

- Promocion e intervencién

socioeducativa con personas con
discapacidad. Nivel de cualificacion
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profesional 3. Duracién de la formacion
asociada: 450 horas.

- Mediacion entre la persona sordociega
y la comunidad. Nivel de cualificacion
profesional 3. Duracion de la
formacion asociada: 830 horas.

- Atencién al alumnado con necesidades
educativas especiales (ACNEE) en
centros educativos. Nivel de
cualificacion profesional 3. Duracion de
la formacién asociada: 530 horas.

- Promocién y participacion de la
comunidad sorda. Nivel de
cualificacién profesional 3. Duracién
de la formacién asociada: 660 horas.

Publicacién de la Orden ESS/1897/2013, de 10
de octubre, por la que se desarrolla el Real
Decreto 34/2008, de 18 de enero, por el que se
regulan los certificados de profesionalidad y los
reales decretos por los que se establecen
certificados dictados a su amparo.

Esta Orden regula, entre otras, las condiciones
para impartir la formacion referida a los
certificados de profesionalidad en la
modalidad de Teleformacion.

Informe del Proyecto de Real Decreto por el
que se establece el Titulo de Técnico en
Cuidados Auxiliares de Enfermeria y se fijan
sus ensefianzas minimas.

Cuidadores no profesionales:

(0]

Anélisis de datos de la Tesoreria General de la
Seguridad  Social sobre cuidadores no
profesionales con convenio especial en
Seguridad Social.

Informe sobre la evolucion de los cuidadores no
profesionales con Convenio Especial en
Seguridad Social desde el afio 2009 hasta
diciembre de 2012, por sexo y edad
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Seguimiento sobre la generacion de empleo en el
ambito de la Ley de Dependencia:

0 Andlisis y evaluacion de los datos
mensuales de afiliados en el sector de
Servicios Sociales por codigo de actividad.

o Emision informes sobre la generacion de
empleo en el ambito de la Ley de Dependencia.

Participacion con el INCUAL en el proceso de
Revision/Actualizaciéon de las cualificaciones
profesionales del ambito de la Ley de
Dependencia:

o Elaboracion de informes sobre el perfil de la
figura profesional del Asistente Personal de
personas en situacion de dependencia,
establecida en la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre.

o Andlisis e informe previo a la revision de las las
cualificaciones de Atencidén sociosanitaria a
personas dependientes en instituciones sociales
y Atencion sociosanitaria a personas en el
domicilio, asi como, propuesta de cualificacién
de Asistente Personal.

Preguntas parlamentarias:

o Elaborar propuestas de contestacion a las
preguntas parlamentarias y Mocién a la Mesa
del Congreso, sobre la evolucion del empleo en
el &mbito de la Ley de dependencia y
cuidadores no profesionales en alta en el
convenio especial de la Seguridad Social.

o Elaboracion de informe para una Proposicion
no de Ley sobre la regulacién del Asistente
Personal en el ambito de la Ley de dependencia.

o0 Contestar las consultas planteadas desde el
Buz6n Imserso, relacionadas con la
Dependencia.
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Otras actuaciones:

(0]

Actualizacion de la Evaluacion de resultados a
31 de diciembre de 2012, sobre la aplicacién de
la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, en materia
de Calidad y evolucion del empleo en el &mbito
de la Ley de Dependencia.

Seguimiento de la normativa relacionada con la
acreditacion de los centros y servicios, emitida
en el ambito autondmico, realizando el analisis
e informe correspondiente.

Actualizacion de la recopilacion de las
normativas autonémicas sobre los precios de
referencia por servicios y cuantia de las
prestaciones econdmicas contempladas en el
SAAD en los diferentes ambitos territoriales.

Elaboracién de informe sobre la situacidn actual
de la regulacion de la capacidad econémica en
los servicios y prestaciones econdmicas del
SAAD vy la participacién del beneficiario en los
diferentes &mbitos territoriales.

Participacion en los trabajos realizados para la
elaboracién de la “Guia de procedimiento para
el reconocimiento de la situacion de
dependencia y del derecho a las prestaciones en
Ceuta y Melilla”.

Coordinacion entre la Subdireccion General de
Planificacion y la Secretaria General, en la
elaboracion de propuestas para mejorar la
amigabilidad del Portal de Dependencia, y
actualizacion de contenidos.

Participacion en el nuevo disefio de la base de
datos de normativa del Portal de Dependencia,
para mejorar la bisqueda de dicha normativa,
con el apoyo técnico de la Secretaria General.

Contestacion a los cuestionarios de la OCDE
sobre cuidados de larga estancia en el &mbito de
la Ley de la Dependencia.









COOPERACION INTERNACIONAL

En el campo de las Relaciones Internacionales, el
Imserso viene manteniendo una importante activi-
dad, que se ha consolidado gracias al esfuerzo
realizado con su presencia y participacion en pro-
gramas y foros internacionales.

En esta linea se destaca alguna de las actuaciones
de mayor relevancia que se estan llevando a cabo
en este momento.

8.1 RELACIONES INTERNACIONALES

® Colaboracién con la Unién Europea

Reunion de los Organismos Nacionales de
Coordinacion (ONC) del Afio Europeo del En-
vejecimiento Activo y la Solidaridad Intergene-
racional (20 y 21 de febrero, Bruselas).

Se trataba de la Gltima reunion de coordinacion a
nivel europeo del AE2012. Convocada por la Co-
mision Europea el objetivo principal era la valora-
cion del desarrollo e impacto del Afio Europeo en
los Estados miembros participantes y la informa-
cion de la Comision a los ONC sobre el proceso
de evaluacion externa de este desarrollo que ten-
dra lugar a lo largo de 2013 y que requiere de la
participacion de los ONC de todos los paises par-
ticipantes. Este informe de evaluacion y sus con-
clusiones estara finalizado a principios de 2014 y
serd presentado al Parlamento Europeo en junio
de 2014.

La empresa ECORYS es la encargada de realizar
esta evaluacion a través de un extenso cuestiona-
rio que los ONC deberan cumplimentar y entrevis-
tas presenciales y telefénicas a distintos actores
implicados.

En general, la opinion transmitida por los ONC es
de satisfaccion en cuanto a la movilizacion e im-
plicacién de los distintos agentes implicados, y a
las relaciones y contactos establecidos entre ellos.
Sin embargo se ha llegado menos a la sociedad en
general. La falta de asignacion de presupuesto por
parte de la UE a los Estados miembro puede haber
influido en la falta de campafias de comunicacién
potentes que facilitaran ese objetivo. No obstante,
cabe sefialar que Espafia es el pais que mas pre-
sencia del AE2012 en los medios ha conseguido y
uno de los paises que ha destacado por su impli-
cacion y numero de actividades realizadas.

Asimismo, participaron también en la reunién las
Organizaciones No Gubernamentales pertenecien-
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tes a la “EY2012 European Coalition”, que tam-
bién aportaron su valoracién del impacto obtenido
por el Ao Europeo.

El dia 27 de febrero de 2013 se celebré en Bru-
selas una reunion del grupo de trabajo SPC-
WG-AGEING (Grupo de trabajo sobre enveje-
cimiento del Comité de Proteccion Social) sobre
temas de cuidados de larga duracion (LTC) en
el marco del Comité de Proteccion Social de la
Union Europea.

En las Conclusiones del Consejo de Politica So-
cial (EPSCO) del 6 de diciembre de 2010 se invi-
taba a los Estados Miembros de la UE y a la
Comision a desarrollar principios comunes de
politicas de empleo para un envejecimiento activo.
Para ello se cred un grupo de trabajo mediante la
cooperacion entre el Comité de Empleo (EMCO)
y el Comité de Proteccion Social (SPC), en el que
se trabajé en una primera fase, cuestiones que
tienen que ver con empleo y pensiones. Poste-
riormente se cred un subgrupo para debatir cues-
tiones relativas a envejecimiento digno y saluda-
ble y cuidados de larga duracién. Esta reunion se
enmarca en el trabajo de este subgrupo.

Una vez aprobada la orden del dia, por parte de un
representante de la Comisién se resumi6 el do-
cumento de trabajo que se nos habia proporciona-
do previamente .Este documento forma parte del
“Social Investment Package” que la Comision
Europea present6 al Parlamento Europeo, el Con-
sejo, el Comité Econémico y social y al Comité de
las Regiones, bajo el epigrafe” “Cuidados de larga
duracion en sociedades que envejecen- Retos y
soluciones politicas”. Una de las ideas generales
compartidas es que, a pesar de las diferencias en
los sistemas de cuidados de larga duracién en los
paises miembros y, a pesar de que algunos de
ellos responden todavia de modo limitado a esta
necesidad, los retos a los que hay que enfrentarse,
son similares. Para empezar, en estos dificiles
momentos por la coyuntura econémica, cuando las
politicas sociales son mas necesarias, es preciso
un gasto lo més eficiente posible Para ello, se
sefiala la prevencion como una forma de mejorar
la calidad de vida de los afectados y también co-
mo una inversion econémica que, cuanto antes se
inicie, mejores son los resultados, por lo que se
debe empezar a abordar programas desde la nifiez.
La realidad es que, en la actualidad, tanto los cui-
dados formales como los informales estan sobre-
cargados y si no se actGa, nos enfrentaremos a
graves problemas debido al aumento de personas
gue precisaran cuidados, a la escasez de mano de
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obra y a los costes que todo ello representa. Se
abordarén los LTC desde una perspectiva de géne-
ro, incluyendo cuestiones que tienen una inciden-
cia importante como por ejemplo la inmigracion,
la soledad y lo que representa en cuanto a vulne-
rabilidad.

En el documento se presenta la necesidad de una
estrategia de inversion social combinando politi-
cas acerca de:

Prevencion, promocion de la salud y rehabilita-
cion.

Productividad (calidad-precio) en la prestacion de
cuidados.

Medidas para aumentar la capacidad de las perso-
nas en situacion de fragilidad para afrontar el au-
tocuidado y vida independiente.

También se destacé la contribucién de Europa, el
apoyo que la UE ofrece a los Estados Miembros
para abordar los retos que se presentan, a través de
redes, programas de investigacion, y de aprendi-
zaje mutuo.

En cuanto al segundo tema de la agenda del dia,
la presentacion por parte de la OECD del informe
“Seguimiento y mejora de la calidad en LTC en
los paises de la OECD” que se publicara en julio
de este afio, se destacd que todos los paises tienen
sistemas de calidad en los cuidados sin embargo
son pocos los que los tienen bien desarrollados y
pocos también los que son transparentes con los
resultados de las inspecciones. . Se constata que
demasiada regulacion en estandares de calidad y
protocolos de actuacion se suele considerar como
un coste.

Los resultados animan a seguir trabajando, no son
conclusivos. Si se ha visto que algunos indicado-
res son facilmente trasladables a politicas. En
estos momentos parece que hay un debate abierto
sobre calidad clinica/ calidad de vida y sobre todo
debate acerca de “cuidados a la medida de las
necesidades de los beneficiarios”.

La tercera parte de la reunion se dedico a la es-
tructura del informe final. Y al trabajo a desarro-
Ilar durante estos meses.

Cada pais tiene que elaborar un informe nacional.
En el marco del Afio europeo de envejecimiento

activo y la solidaridad intergeneracional 2012, El
Area Internacional del Imserso ha continuado con
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los trabajos de elaboracidén, mantenimiento y per-
manente actualizacion del sitio-web, y Facebook,
y en concreto, en la revision y actualizacion de las
experiencias relacionadas con el envejecimiento
activo y la solidaridad intergeneracional en las
areas tematicas establecidas.

Durante los dias 29 y 30 de abril tuvo lugar en
Bruselas un Taller y una Reunién del Grupo de
Trabajo sobre Cuidados de Larga Duracidn, crea-
do en el marco del Comité de Proteccion Social de
la Uni6n Europea

El Taller tuvo como temas de trabajo la preven-
cién y rehabilitacion por un lado y por otro apoyo
a la vida independiente y entornos amigables con
las personas cuando envejecen a través de exposi-
cién de buenas practicas.

La reunién tuvo como objetivo avanzar en el for-
mato y contenidos que tendréa el informe final que
se presentard al Comité de Proteccion Social.

Se abordd la cuestion de datos estadisticos que
deberé tener el citado informe , asi como una po-
sible estructura en tres secciones en las que se
reflejaria una panordmica de como los paises de la
UE organizan sus sistemas de proteccion ante los
riesgos de la dependencia, fortalezas y debilidades
asi como los retos que presentan estos cuidados y
finalmente un apartado dedicado a explorar cémo
reducir la brecha entre demanda y oferta de cui-
daos de larga duracion de la manera mas eficiente.

Durante los dias 25 y 26 de junio de 2013 se
celebr6 en Bruselas un Taller y una reunion del
grupo de trabajo SPC-WG-AGEING (Grupo de
trabajo sobre envejecimiento del Comité de Pro-
teccion Social) sobre temas de cuidados.

La serie de talleres que se han organizado tienen
como objetivo conseguir aportaciones para un
informe que se presentara al Comité de Protec-
cién Social acerca de la contribucion de enfoques
innovadores para una proteccion social adecuada
contra el riesgo de dependencia de LTC en la ve-
jez.

Este taller interactivo tuvo como objetivo ampliar
la base de conocimientos para el informe y permi-
tir el aprendizaje mutuo entre los Estados miem-
bros para valorar servicios ya existentes y como
pueden ser mejorados

Para ello se han presentado como modelo expe-
riencias innovadoras por parte de algunos paises
europeos e investigaciones en el &mbito de la pre-
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vencion y rehabilitacion; eficacia y retos en la
prestacion de servicios asi como experiencias en
la contribucion de las tecnologias.

Se ha centrado en experiencias que implican un
énfasis mucho mayor en la prolongacion de la
vida independiente mediante el autocuidado con
prevencion, la rehabilitacion y la sistematica utili-
zacion de las TIC en la proteccion social contra el
riesgo de dependencia de cuidados de larga dura-
cion en las personas mayores.

El 30 de septiembre de 2013 tuvo lugar la tercera
reunién del Grupo de Trabajo para impulsar en
Espafia la Red de Ciudades Amigables con las
Personas Mayores promovida por la OMS centra-
da principalmente en finalizar el documento con-
sensuado para la difusion de la Red, y terminar la
revision del Protocolo de Vancouver iniciada en
reuniones anteriores, para adaptarlo al contexto
espafiol.

El objetivo de este Grupo de Trabajo es impulsar
la Red de Ciudades Amigables con las Personas
Mayores promovida por la OMS, en el marco del
convenio de colaboracién firmado por el Imserso
y la OMS. Coordinado por la Secretaria General
del Imserso y por el CEAPAT, esta compuesto por
profesionales y expertos del sector publico-
privado (Imserso, Ceapat, FEMP, entidades priva-
das especializadas y entidades representantes de
las personas mayores). El trabajo del grupo con-
siste fundamentalmente en la elaboracién de pro-
tocolos de actuacion y herramientas dirigidos a los
ayuntamientos interesados en convertir sus ciuda-
des en amigables con la edad, y en el disefio de
una estrategia de comunicacion y difusion de la
Red, con la implicacion de los miembros del Gru-
po, con el fin de darla a conocer e incrementar el
nimero de ciudades adheridas Se han previsto
cuatro reuniones durante 2013.

El Area Internacional del Imserso ha continuado
con los trabajos de elaboracidn, mantenimiento y
permanente actualizacion del sitio-web: “Enveje-
cimiento activo y Solidaridad Intergeneracional en
Europa”, pagina incluida dentro de la plataforma
web del Imserso, que pretende ser un espacio para
la reflexion, difusion de informacién, experien-
cias y documentacion sobre el envejecimiento
activo y solidaridad entre generaciones.

A través de esta pagina se pretende dar continui-
dad al trabajo desarrollado en Espafia en el marco
del Afio Europeo del Envejecimiento Activo y de
la Solidaridad Intergeneracional 2012, un com-
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promiso asumido por el Imserso para seguir com-
partiendo informacién y experiencias entre los
interlocutores sociales, expertos e interesados,
aprovechando las sinergias establecidas durante el
2012. Ofreciendo las siguientes secciones:

» ;Quiénes somos?: informacién sobre este es-
pacio web, objetivos, a quién va dirigido, etc.

« Actualidad: con naticias de especial relevancia,
convocatorias, etc.

« Experiencias: espacio para dar a conocer y
compartir experiencias de interés llevadas a
cabo en materia de envejecimiento activo y so-
lidaridad intergeneracional a nivel nacional e
internacional.

« Documentacion: con documentos, informacio-
nes, escritos, videos, etc.

» Entidades: informacion sobre entidades cola-
boradoras de esta web

e Calendario de Eventos: espacio con informa-
cién, basada en un calendario con eventos rela-
cionados con el envejecimiento activo y la so-
lidaridad intergeneracional

* Medios de comunicacion: con enlaces a me-
dios de comunicacion de interés

» Enlaces de interés: enlaces a entidades y webs
de interés relacionadas con las materias de esta
web

* Newsletter: Newsletters mensuales “Envejeci-
miento Activo y Solidaridad Intergeneracional
en Europa” y formulario para inscribirse y re-
cibirlo mensualmente.

* Afo del Envejecimiento activo: toda la infor-
macion sobre el “Afo Europeo del Envejeci-
miento Activo y de la Solidaridad Intergenera-
cional 2012”

e Colabore con nosotros: informacion sobre
como colaborar con esta web, enviar una expe-
riencia, datos sobre una entidad, informacién
sobre un evento, etc.

Durante los dias 22, 23 y 24 de octubre se cele-

bré en Berlin, en el marco del método de Coordi-

nacién Abierta de la Comision Europea. EIl Peer

Review "Abordando la escasez de personal profe-

sional en cuidados de larga duracién a través de

politicas sistematicas de migracion™

Uno de los objetivos de este método es fomentar
el aprendizaje mutuo: Un Estado miembro organi-
za un seminario en su territorio al cual invita a
representantes de otros Estados miembros para
debatir una practica concreta llevada a cabo por el
pais anfitrion, permitiendo con ello conocer las
opiniones y experiencias de sus homdlogos euro-
peos en dicha practica y, de esta manera, disefiar e
implementar politicas méas efectivas en el futuro.
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En esta ocasion se trato la cuestion del personal de
cuidados de larga duracion, su escasez supone un
reto para muchos paises de la Union Europea.
Alemania esta trabajando con proyectos piloto
para reclutar profesionales de paises no pertene-
cientes a la UE.

Sin embargo, esta posibilidad plantea cuestiones
de tipo ético en el sentido de fuga de profesionales
necesarios en la actualidad o en el futuro en los
paises emisores.

Una de las soluciones que se plantearon es las
migraciones "circulares", con beneficio para am-
bas partes, paises emisores y receptores. Para ello
son necesarios acuerdos entre ellos a nivel guber-
namental, pero sobre todo con la participacion de
todos los agentes implicados teniendo en cuenta
no solo lo que se refiere a la cualificacién profe-
sional sino también los factores de integracion:
formacién intercultural y seguimiento del proceso
bajo una perspectiva "interactiva”.

Durante los dias 29 y 30 de abril de 2013 se
celebrd en Bruselas un Taller y una reunion del
grupo de trabajo SPC-WG-AGEING (Grupo de
trabajo sobre envejecimiento del Comité de Pro-
teccién Social) sobre temas de cuidados de larga
duracion (LTC) en el marco del Comité de Pro-
teccién Social de la Union Europea. Siendo la
tercera reunién de dicho grupo

Estan programados una serie de talleres cuyo
objetivo es ir proporcionando aportaciones para el
informe del Comité de Proteccion Social sobre la
potencial contribucién de enfoques innovadores
para adecuar la proteccion social contra los ries-
gos de la dependencia de los cuidados de larga
duracion.

El objeto de este Taller fue debatir acerca del
papel que juega o puede jugar en el &mbito de los
cuidados de larga duracién la prevencién y reha-
bilitacion asi como los entornos amigables con el
envejecimiento de la poblacion. Cuestiones que se
consideran primordiales, tanto que se habla de ello
en términos de “inversion a corto y largo plazo”.

La Reunidn al dia siguiente se centré mas en las
posibilidades de datos estadisticos y sus dificulta-
des debido a la falta de homogeneizacién de algu-
nos datos en Europa, en cuanto al informe final se
debati6 acerca de la estructura del mismo, alcance
y proposito asi como de posibles definiciones.

Durante los dias 25 y 26 de junio de 2013 se
celebr6 en Bruselas un Taller y una reunion del
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grupo de trabajo SPC-WG-AGEING (Grupo de
trabajo sobre envejecimiento del Comité de Pro-
tecciéon Social) sobre temas de cuidados de larga
duracion (LTC) en el marco del Comité de Pro-
teccién Social de la Union Europea. Siendo la
cuarta reunion de dicho grupo

En el Taller se presentaron diferentes experiencias
en las que se hace énfasis en la prolongacion de la
vida independiente con el autocuidado a traves de
la prevencidn, rehabilitacion y el uso sistematico
de nuevas tecnologias... Se coincide en la necesi-
dad de cambios de mentalidad y concepcién de
cuidados, una cuestién que atafie a profesionales,
familiares y a las personas en necesidad de cuida-
dos a quienes hay que ensefiar a ir manejando su
fragilidad a medida que se envejece y bajo la épti-
ca de enfoques innovadores e integrales, centrados
en la persona.

En la reunién, se constata una vez mas que la in-
mensa mayoria de las personas en Europa quieren
permanecer en sus hogares el mayor tiempo posi-
ble y los servicios tienen que dar cuidados en
linea con sus deseos, se plantea el cuidado en casa
apoyado con muy buenos servicios, con buena
coordinacion sociosanitaria, anticipandose con las
habilidades necesarias, e incrementando la renta-
bilidad, (coste—eficacia) para hacer sostenibles los
sistemas de cuidados de larga duracion

® Colaboracién con el Consejo de Europa

Del 23 al 25 de Septiembre: 42 y Gltima reunién
del CDDH-AGE del Consejo de Europa. Es un
Grupo de trabajo creado "ad hoc" por el Comité
de Derechos Humanos (CDDH) en mayo de 2012
y que ha elaborado una Recomendacion sobre
proteccion de los derechos de las personas mayo-
res. De los 46 Estados miembros del Consejo de
Europa han formado parte de este Grupo de Tra-
bajo, junto con Espafia: Austria, Finlandia, Repu-
blica Checa, Francia, Grecia, Alemania, Letonia,
Turquia, Rusia y Polonia.

La Recomendacidn serd sometida a la aprobacion
del CDDH en su proxima reunién del mes de no-
viembre para su posterior elevacion al Consejo de
Ministros y consiguiente entrada en vigor.

Aunque se trata de un instrumento juridico no
vinculante para los Estados miembros del Consejo
de Europa, merece destacarse la inclusion de un
compendio de buenas practicas asociadas a cada
uno de los derechos de los que trata la Recomen-
dacion por parte de los diferentes Estados miem-
bros, entre los cuales se encuentran algunas politi-



COOPERACION INTERNACIONAL

cas y programas del IMSERSO, como son el Con-
sejo Estatal de Personas Mayores, los Programas
de Termalismo y Vacaciones y el espacio Web
EnclaveRural.

Del 25 al 27 de Septiembre: 26 reunion del
Comité de Cohesién Social del Consejo de Europa
(CDCS). En esa reunion se aprobaron diversas
recomendaciones relativas a colectivos y grupos
de personas en riesgo de exclusion social y se
aprobd el Plan de Accion del Comité para los afios
2014-1015. Espafa estuvo representada a través
del Area Internacional del IMSERSO, como orga-
nismo adscrito a la Secretaria de Estado de Servi-
cios Sociales e Igualdad.

Durante la 262 sesion del Comité se abordaron las
Ultimas decisiones del Comité de Ministros relati-
vas a la cohesion social.

Concretamente, se examinaron los nuevos térmi-
nos de referencia propuestos por el Comité de
Ministros, en virtud del articulo 17 del Estatuto
del Consejo de Europa y conforme a la Resolu-
cion CM/Res (2011) 24 relativa a los comités
intergubernamentales y los érganos subordinados,
su mandato y sus métodos de trabajo, para el
Comité Director de Cohesion Social (CDCS), que
pasaria a denominarse Comité director para la
dignidad humana, la igualdad y la cohesién social
(CDDECS).

El nuevo Comité ya no abordara cuestiones relati-
vas a salud. Si continuara trabajando en las areas
de: discapacidad, infancia, género, migraciones,
familias, empleo, seguridad social y poblacién
gitana.

Asimismo, se nombraron nuevos Rapporteurs para
la mayoria de las areas citadas, puesto que sus
titulares habian agotado su mandato.

Por lo que se refiere a las Recomendaciones so-
metidas al Consejo de Ministros, quedd pendiente
de aprobacion el proyecto de Recomendacion
sobre competencias interculturales en los servicios
publicos en orden a asegurar la cohesion social en
Europa, a la cual Espafia habia enviado alguna
observacion que, si bien fue aceptada, el Comité
decidié dejar el texto en la redaccion del 27 de
Septiembre de 2013 con vistas a que el nuevo
Comité para el periodo 2014-2015 la apruebe.

Durante la sesién del dia 25, se tomaron en consi-
deracion los informes de evaluacién de las ulti-
mas Presidencias del Comité de Ministros del
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Consejo de Europa de: Reino Unido (Nov.2011-
Mayo 2012), Albania (Mayo- Nov. 2012) y Ando-
rra (Nov.2012- Mayo 2013). Y se expusieron las
prioridades de la Presidencia de Armenia (Mayo —
Nov. 2013).

Los dias 15 a 17 de mayo de 2013 tuvo lugar en
Estrasburgo la 3? reunion del Grupo de Trabajo
CDDH-AGE, encargado de la redaccién de un
proyecto de Resolucion acerca de los derechos de
las personas mayores.

Durante la misma se acordd un texto que, poste-
riormente, fue aprobado por el Comité de Dere-
chos Humanos durante su reunion del mes de
Junio.

También se acordd enviar ejemplos de buenas
practicas relativas a los derechos contemplados en
la Resolucion que seran debatidos y seleccionados
para incorporar como Anexo a la misma, durante
la 4% y Gltima reunion del Grupo de Trabajo pre-
vista para los dias 23 a 25 de Septiembre.

Igualmente, se postpuso hasta dicha reunion la
redaccion definitiva del PredAmbulo y la Exposi-
cién de Motivos de la citada Resolucion.

B Colaboracion con Naciones Unidas

Durante los dias 25 y 26 de Noviembre tuvo
lugar la 62 Sesion Plenaria del Grupo de Trabajo
sobre Envejecimiento de la CEPE

El Grupo de Trabajo sobre Envejecimiento de la
CEPE (Region Europea de Naciones Unidas) fue
creado en 2008 y forman parte del mismo los 56
paises de la Regidén Europea. Su mision es moni-
torizar el desarrollo e implantacion en los estados
miembros de la Estrategia Regional de Implemen-
tacion (RIS) del Plan Internacional de Madrid
sobre Envejecimiento  de Naciones Unidas
(MIPAA).

Durante la 62 sesion del Grupo de Trabajo se
acordd un texto sobre la propuesta de Plan de
Trabajo para el periodo 2014-2017 con el fin de
someterlo a la aprobacion del Comité Ejecutivo de
UNECE, con vistas a la prérroga del mandato del
Grupo de Trabajo para dicho periodo.

Concretamente, en el caso de ser aprobada dicha
prérroga, los trabajos del Grupo se dedicaran al
tercer ciclo de analisis y evaluacién de la implan-
tacion del MIPAA/RIS (2012-2017) en los Esta-
dos de la Region, siguiendo los compromisos
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enumerados en la Declaracion de Viena, aprobada
por los Ministros del ramo durante la Conferencia
Ministerial de UNECE que tuvo lugar en dicha
ciudad en septiembre de 2012.

El Grupo de Trabajo afiadird a las cuatro areas
desarrolladas hasta el momento: (difusion de bue-
nas practicas, actividades de capacitacion, hojas
de ruta sobre envejecimiento y monitorizacion de
la implementacion del MIPAA/RIS), una consis-
tente en la creacion de 4 grupos de discusion acer-
ca de las cuatro lineas principales contenidas en la
Declaracion Ministerial de Viena.

Entre los dias 21 a 23 de mayo se celebr6 en
Belgrado la 5 reunion del Bureau del Grupo de
Trabajo sobre Envejecimiento de la CEPE (Re-
gion Europea de Naciones Unidas).

En la misma se informd por parte de la Secretaria
del Grupo de la extension del mandato del mismo
para el periodo 2014-2017 durante la 652 reunion
del Comité Ejecutivo de la CEPE con sede en
Ginebra.

Vitalia Gaucaite, Jefa de la Unidad de Poblacion
de NN.UU. comunico a todos los miembros del
Bureau la necesidad de que todos los Estados
Miembros, continGen contribuyendo a apoyar las
labores del Grupo de Trabajo, bien a través de
aportaciones en metalico, bien en especie (me-
diante la labor de traduccién de los documentos a
las lenguas nacionales, el trabajo de los expertos
nacionales en los distintos grupos de discusion,
etc)

Asimismo, se informé de la intencién de ciertos
estados miembros de la CEPE (Rusia, Turquia...)
de implicarse de una manera mas activa en los
trabajos del Grupo.

Por lo que se refiere a la Declaracién Ministerial
de Viena aprobada en Septiembre de 2012, la
intencion del Grupo de Trabajo sobre Envejeci-
miento, es continuar con los trabajos de imple-
mentacion del MIPAA/RIS (Estrategia Regional
de Implementacion del Plan Internacional de Ma-
drid sobre Envejecimiento) en todos los Estados
Miembros de la CEPE.

A tal efecto, se avanz6 en la composicién de cua-
tro grupos de discusion establecidos durante la 5
reunion del Grupo (noviembre 2012) que recogen
los contenidos de la Declaracion de Viena.
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El Imserso participa en el grupo de discusién 2
“Promocion de la participacion, no discriminacion
e inclusion social de las personas mayores”.

Esté4 prevista una reunion de los lideres y rappor-
teurs de cada uno de los grupos los dias 18 y 19
de Septiembre en Viena. La reunion de los cuatro
grupos de discusion tendrd lugar en una sesion
previa a la 62 reunién de todo el Grupo de Trabajo
sobre Envejecimiento, prevista para los dias 25 y
26 de noviembre en la sede de Naciones Unidas
en Ginebra.

8.2. RELACIONES CON
IBEROAMERICA.

El Imserso asume las competencias en materia de
cooperacion al desarrollo determinadas en el Real
Decreto 1226/2005, de 13 de octubre. La coopera-
cion técnica se desarrolla fundamentalmente con
los paises iberoamericanos, prioridad geogréfica
de la cooperacion espafiola, tal como se determina
en la Ley 23/1998, de Cooperacion Internacional
para el Desarrollo.

Durante el afio 2013, estas competencias se han
llevado a cabo a través de dos lineas de trabajo, la
cooperacion bilateral y la cooperacion a través de
la Red Intergubernamental Iberoamericana de
Cooperacion Técnica, Riicotec. La Red esta for-
mada por diecinueve paises de América Latina,
méas Portugal y Espafia. La Secretaria de la Red
tiene su sede en Madrid y corresponde su titulari-
dad al Director General del Imserso. Entre sus
funciones esta el impulso y la coordinacion de las
actividades establecidas en el plan de accion.

m Cooperacion Bilateral.

Engloba aquellas actuaciones de cooperacion téc-
nica en las que el Instituto financia directamente
parte de las acciones propuestas por las entidades
gubernamentales de los paises solicitantes. La
financiacién para dichas actuaciones puede ser
compartida con otras instituciones espafiolas como
la Agencia Espafiola de Cooperacion Internacio-
nal para el Desarrollo, Aecid. Los paises de Amé-
rica Latina asumen a su vez una parte del costo de
las mismas.

Las actividades mas importantes llevadas a cabo
durante el afio 2013 son las siguientes:
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CURSO IMSERSO/AECID: Curso Internacional
sobre Politicas Publicas de Atencion a Personas
Mayores Dependientes. Hacia un Sistema Integral
de Cuidados, que, en el marco del Programa Ibe-
roamericano de Formacion Técnica Especializada,
PIFTE, se celebrd en el Centro de Formacion de la
Aecid de Cartagena de Indias, Colombia, los dias
12 al 15 de noviembre de 2013. Las ponencias del
curso fueron elaboradas y presentadas por personal
cualificado del Imserso, de la Universidad de Alcala
y del Servicio Nacional del Adulto Mayor, Senama,
de Chile. Participaron en el curso de profesionales y
responsables de la gestion y planificacion de los
servicios para adultos mayores, principalmente de
instituciones publicas, de América Latina.

Los objetivos desarrollados en el curso fueron los
siguientes:

Capacitar y motivar a los responsables publicos
sobre la necesidad de emprender politicas de aten-
cién a los adultos mayores dependientes.

Analizar la situacion de los adultos mayores de-
pendientes de América Latina e identificar sus
necesidades y demandas sociales.

Estudiar aspectos clave en la proteccion y cuidado
de las personas mayores dependientes.

Conocer buenas practicas en la prevencion y aten-
cién a la dependencia.

Identificar el papel y la responsabilidad de los
distintos actores intervinientes en la decision y
planificacion de las politicas de atencion a la de-
pendencia.

Establecer estrategias para el disefio de un sistema
integral eficiente y sostenible de cuidados a las
personas mayores dependientes. Especial atencion
a la coordinacion sociosanitaria.

Para la convocatoria de cursos dentro del progra-
ma PIFTE 2014, la Consejeria Técnica ha prepa-
rado propuestas sobre las siguientes areas temati-
cas que vienen demandando las contrapartes de
América Latina de la Red Riicotec:

Programas intergeneracionales. Claves de una so-
ciedad para todas las edades.
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Ambitos de atencion sociosanitaria.

Politicas publicas de atencion a dependientes.

m Cooperacion Bilateral por paises

ARGENTINA: Realizacion de una reunion de tra-
bajo en el Instituto con responsable del Area de
Mayores de la Universidad de Lanus. La reunidn se
realizé con la participacion de técnicos del Imserso
y se completd con una visita guiada al Centro Esta-
tal de Atencion al Dafio Cerebral, Ceadac.

COLOMBIA: En coordinacion con la Oficina Téc-
nica de Cooperacion de Colombia, participacion de
un experto del Imserso en la Conferencia Adultos
Mayores de 50 Afos, celebrada en Medellin, Co-
lombia, y organizada conjuntamente por Comfama,
la principal Caja de Compensacion Familiar de
Antioquia, y Suramericana, primera Compafiia ase-
guradora de Colombia. El evento formaba parte de
las actuaciones colombianas en el marco del Pro-
grama ERICA, programa interinstitucional integra-
do por instituciones publicas, privadas y académi-
cas de Antioquia y Espafia que se desarrolla desde
el aflo 2006. Este programa tiene como objetivo
principal contribuir a mejorar la realidad socioeco-
noémica de la Regidn, a través de proyectos que
permitan la transferencia de conocimiento y buenas
practicas de instituciones espafolas a diferentes
instituciones socias antioquerias.

La Conferencia sirvio para presentar el Catalogo de
Servicios que para adultos mayores han preparado
en colaboracion Comfama y Suramericana. En la
Conferencia han participado representantes de las
distintas administraciones puablicas nacionales, de-
partamentales y municipales, asi como expertos de
otras instituciones nacionales e internacionales,
como en el caso de la participacién del Imserso.

Se aprovechd la celebracion de la Conferencia para
mantener con los responsables de Comfama y Sur-
americana diversos encuentros técnicos de inter-
cambio de informacion en materia de servicios so-
ciales, asi como para visitar distintos centros de
atencién a personas mayores de Medellin.

CHILE: Encuentro entre una delegacion del Minis-
terio de Justicia de Chile y responsables del Imser-
s0. El objetivo de la reunion fue el de tratar sobre el
modelo de atencion institucional y las politicas
publicas relevantes en materia de atencién a las
personas mayores y a las personas en situacién de
dependencia existentes en nuestro pais y, en espe-
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cial, sobre su proteccion juridica. EIl encuentro for-
maba parte de una visita de estudio que la delega-
cion chilena realizaba a Espafia y Francia, en el
marco del Programa regional para la cohesion so-
cial en América latina, EUROsociAL Il, de finan-
ciacion Comunitaria.

Ademas, se han llevado a cabo pasantias de exper-
tos en adultos mayores de la Universidad Catolica
de Chile y de una delegacién de la Municipalidad
de Vitacura de la ciudad de Santiago.

MEXICO: Coordinacion para la realizacion, duran-
te dos semanas, de una pasantia de expertos de la
entidad La Estancia Alzheimer Dorita Ojeda, de la
ciudad de Obregon en el Estado de Sonora, en el
Centro de Referencia Estatal de Atencion a perso-
nas con Enfermedad de Alzheimer y otras Demen-
cias, CRE, de Salamanca. El objetivo general de la
pasantia fue la adquisicién de conocimientos en
readaptacion social de familiares de personas con
Alzheimer y el aprendizaje de métodos y experien-
cias aplicadas por los equipos profesionales del
CRE Alzheimer, asi como conocer el modelo de
intervencién para familiares de este tipo de enfer-
mos. Todo ello se ha realizado a través de una rota-
cion profesional por los diferentes servicios del
centro.

PERU: Imparticion por parte de un experto del
Imserso de la ponencia inaugural de la Jornada de
Acciones de Proteccion Social para las Personas
Adultas Mayores; retos de atencion residencial. La
ponencia versd sobre Principios éticos en la aten-
cion residencial de personas mayores y fue dictada
via internet (Skype). La Jornada fue organizada por
la Sociedad de Beneficencia de Lima Metropolitana
y se celebrd en Lima, Perd, el dia 2 de diciembre de
2013.

m Red Intergubernamental Iberoamericana de
Cooperacion Técnica. (Riicotec)

La Red Riicotec constituye un instrumento de
cooperacion técnica intergubernamental entre los
paises que integran la Comunidad Latinoamerica-
na, Portugal y Espafa, para la implementacion y
desarrollo de politicas integrales dirigidas a los
colectivos de Personas Mayores y Personas con
Discapacidad. La Secretaria Ejecutiva tiene su
sede en Madrid y corresponde su titularidad a la
Direccion General del Imserso.

m Actividad Institucional
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Durante 2013, se ha llevado a cabo la XXXIlI
Reunion de la Comisién Permanente de la Red,
celebrada en el Centro de Formacion de la Agen-
cia Espafiola de Cooperacion Internacional para el
Desarrollo, Aecid, de Cartagena de Indias, Co-
lombia, los dias 14 y 15 de noviembre de 2013.
Presidida por el Director General del Imserso y
Secretario Ejecutivo de Riicotec, la reunién contd
con la participacion de los once vocales (Discapa-
cidad y Mayores) de las cinco Regiones iberoame-
ricanas mas Brasil que conforman la red: Bolivia,
Brasil, Costa Rica, Ecuador, El Salvador, Espafia,
México, Paraguay, Portugal, Republica Domini-
cana, y Uruguay.

La Comision Permanente, una vez revisadas las
actividades de Riicotec durante el afio 2013, pro-
cedi6 a valorar y priorizar los proyectos presenta-
dos a la Secretaria Ejecutiva para su apoyo técnico
y financiero el afio 2014.

Durante la misma se prepar6, igualmente, la defi-
nicion de contenidos y sede de la XI Conferencia
de la Red Riicotec. Finalmente, a iniciativa de
Uruguay, se propuso la celebracién de la XI Con-
ferencia en Montevideo, en el tercer trimestre de
2014.

Por otra parte, a lo largo de todo el ejercicio, se ha
llevado a cabo una permanente revision y actualiza-
cion del espacio propio de Riicotec dentro de la
pagina web del Imserso, www.riicotec.org, e incor-
porado las novedades que se han ido produciendo
en este periodo.

También, se ha continuado impulsando la cuenta
propia de Riicotec en la red social Twitter,
@riicotec, que informa puntualmente sobre las acti-
vidades desarrolladas por la Red y por las que se
llevan a cabo en materia de personas mayores y
personas con discapacidad en el ambito iberoameri-
cano.

En 2013, se han editado y difundido lo nimeros 23,
24 y 25 de la revista ENLACE. Su difusion, como
viene sucediendo en los dltimos afios, se ha efec-
tuado a través de la pagina web del Imserso. En
cada numero, se ha dado una amplia cobertura de
las actividades y proyectos de la Red, asi como de
las comunicaciones con las instituciones contrapar-
tes. En sus paginas se ha dado una especial relevan-
cia a la XXXII Comision Permanente de Riicotec,
al curso celebrado en Cartagena de Indias, asi como
a las actividades de cooperacion del Imserso.
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m Proyectos realizados en el marco de la
convocatoria de Riicotec.

De acuerdo con el Plan Director de la Cooperacién
Espafiola, las Lineas de Actuacion del Imserso en
esta materia y tras su estudio, evaluacion, prioriza-
cion y posterior aprobacion por su Comisién Per-
manente, el Imserso ha prestado apoyo técnico y
financiacion a los proyectos Riicotec 2013 empren-
didos en Argentina, Chile y Perd. Estos se han desa-
rrollado conforme a las previsiones efectuadas y
cumplido plenamente con los objetivos fijados para
cada uno de ellos. Los proyectos han sido los si-
guientes:

ARGENTINA: Il Congreso Latinoamericano de
Gerontologia Comunitaria. propuesto por el Mi-
nisterio de Desarrollo Social y celebrado en Bue-
nos Aires, Argentina, los dias 14, 15y 16 de no-
viembre de 2013. Un experto enviado por el
Imserso tuvo una participacion activa en la pro-
gramacién central y ejecucion del Congreso.
Igualmente, el Instituto ha prestado apoyo finan-
ciero para la participacion en el evento de diversos
profesionales iberoamericanos expertos en la te-
maética de mayores.

CHILE: Asistencia técnica para el programa
piloto de “Centros de dia para personas mayo-
res”, formulado por el Servicio Nacional para el
Adulto Mayor (SENAMA), del Ministerio de
Desarrollo Social y celebrada en Santiago, Chile,
los dias 4 al 8 de noviembre de 2013. El objetivo
general de esta asistencia técnica, que fue desarro-
Ilada por un experto del Imserso y otro del Ayun-
tamiento de Madrid, ha sido el de mejorar la im-
plementacion, ejecucion, seguimiento y evalua-
cion del proyecto piloto chileno de “Centros de
Dia para personas mayores”.

PERU: Implementacion de un programa de cui-
dados para personas mayores con enfermedad de
alzheimer, propuesto por el Ministerio de la Mu-
jer y Poblaciones Vulnerables y cuya actividad
central fue un curso celebrado en Lima, Perd, los
dias 26 al 29 de noviembre de 2013, forma parte
del proyecto de implementacion en ese pais del
programa de cuidados para personas mayores con
enfermedad de Alzheimer. El curso cont6 con la
participacion de dos expertos espafioles, un técni-
co del Imserso, del Centro de Referencia Estatal
de Atencion a Personas con Enfermedad de Alz-
heimer y otras Demencias de Salamanca, y un
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responsable de la Asociacion de Familiares de
Enfermos de Alzheimer VITAE de San Fernando,
Cédiz. Igualmente el Imserso ha apoyado la parti-
cipacion de dos expertos en la materia del Consejo
Nacional del Adulto Mayor de Bolivia.

m OTRAS ACTIVIDADES DE
COOPERACION

Programa Iberoamericano sobre la situacion de
los adultos Mayores de la Region, programa
aprobado por la Cumbre Iberoamericana de
Asuncion en el afio 2011, impulsado por la Se-
cretaria General Iberoamericana, Segib, y ges-
tionado por la Organizacion Iberoamericana de
Seguridad Social, OISS, como unidad técnica
del programa. El objetivo general es promover y
fortalecer las politicas publicas necesarias para
una mayor proteccion y defensa de los derechos
y desarrollo de los adultos mayores en la Re-
gion. El Imserso ha participado en las siguientes
actividades:

Coordinacion de la asistencia técnica, en la te-
maética de Centros de Dia, de profesionales ibe-
roamericanos con el objetivo de dar a conocer
estas prestaciones para personas mayores en
nuestro pais. Visitas guiadas a Centros de Dia, al
centro de Atencidn al Dafio Cerebral (Ceadac) y
al Centro de Autonomia Personal y Ayudas Téc-
nicas (Ceapat).

[l Encuentro Iberoamericano sobre los Dere-
chos Humanos de las Personas Mayores de la
Region, celebrado en Brasilia, Brasil, del 30 de
septiembre al 2 de octubre de 2013, con la par-
ticipacion de un experto del Imserso, que igual-
mente trabajo en la Reunidn Preparatoria del
Programa.

Coordinacion del curso on-line sobre Adapta-
cion del puesto de trabajo para adultos mayo-
res, llevado a cabo por técnicos del Ceapat.

Elaboracion y disefio del curso on-line, Enveje-
cimiento activo y participacion de los adultos
mayores, elaborado por un experto del Imserso
dentro de las actividades para el afio 2013 del
Programa Iberoamericano de Cooperacion sobre
la Situacion de los Adultos Mayores de la Re-
gion 2012-2014. Este curso, en el que se inscri-
bieron més de 360 alumnos, tuvo un desarrollo



dindmico y ampliamente participativo, con casi
6.000 entradas en los foros y blogs de la plata-
forma de formacion virtual que le sirvié de so-
porte.

Coordinacién para la realizacién de diferentes
Guias de Programas de Servicios Sociales y
Buenas Practicas:

-. Guia de Teleasistencia Domiciliaria.
-. Guia de Centros de Dia.
-. Guia de Servicios de Atencion Domiciliaria.

Celebracion de dos foros virtuales: Mujer y En-
vejecimiento y Relaciones Intergeneracionales

Realizacién de las fichas de seguimiento de pro-
yectos para el Plan Anual de Cooperacion Inter-
nacional del Ministerio de Asuntos Exteriores y
de Cooperacion (PACI) de 2013 y previsiones
para el afio 2014.

Andlisis y valoracion de actividades relaciona-
das con la cooperacion técnica en el &mbito de la
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Personas Mayores y Personas en situacion de
Dependencia.

Elaboraciéon de comunicaciones informativas
con instituciones iberoamericanas relacionadas
con la cooperacién técnica en la tematica de las
personas mayores y personas en situacion de de-
pendencia.



COOPERACION INTERNACIONAL

Grafico 1: Acciones de cooperacion del Imserso en Iberoamérica en 2013 (porcentaje por pais).
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Graéfico 2: Acciones realizadas por el Imserso en Iberoamérica en 2013 (porcentaje por tipo de actividad).
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RELACIONES INSTITUCIONALES Y PARTICIPACION SOCIAL

9.1 RELACIONES INSTITUCIONALES:

PARLAMENTO Y DEFENSOR

DEL PUEBLO

" Iniciativas Parlamentari

Se incluyen en este apartado los informes
elaborados en respuesta a las demandas de las
de diferentes
iniciativas parlamentarias, asi como los informes
actividad
Pueblo e

Cortes Generales a través

preceptivos  derivados  de
investigadora del

autonémico.

as

la

Defensor del
instituciones de analoga naturaleza de ambito

INICIATIVAS PARLAMENTARIAS

TIPOS DE INICIATIVAS INFORMADAS

Preguntas escritas 437
Preguntas orales 7
Proposiciones de ley 27
Maciones 9
Otras 23
TOTAL 503

INICIATIVAS DESGLOSADAS POR CAMARAS

Congreso de los Diputados 415
Senado 88
TOTAL 503
INICIATIVAS INFORMADAS POR GRUPOS
PARLAMENTARIOS
Popular 37
Socialista 377
ClU 35
U 8
UPYD 3
Varios 43
TOTAL 503
m Interés Parlamentario
- Recursos que destind el Gobierno a

financiar la ley 39/2006, de 14 de diciembre
de 2006, de Promocion de la autonomia
personal y atencién a las personas en
situacion de dependencia. Evolucién anual
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de beneficiarios de prestaciones derivadas
de la aplicacién de la ley de Promocion de
la Autonomia Personal y Atencion a las
Personas en Situacion de Dependencia en
distintas comunidades auténomas. Medidas
gue tiene previstas el gobierno espafiol para
mejorar la gestion del Sistema de atencién a
la dependencia. Atencion a los Menores de
tres aflos en situacion de dependencia.
Numero total de grandes dependientes que
hay en Espafia. Nimero de empleos creados
en las diferentes provincias espafiolas como
consecuencia de la aplicacion de la ley de
Promocion de la Autonomia Personal y
Atencion a las Personas en Situacion de
Dependencia. Medidas para la prevencion
de la dependencia en las personas mayores.
Valoracién del grado de discapacidad

Grado de ejecucion de las inversiones del
Estado en diferentes  comunidades
autonomas.

Numero de personas acogidas al Programa
de Turismo Social del IMSERSO, en
diversas provincias espafiolas.

Estatuto del mayor.

Enfermedades raras

m Defensor del Pueblo

Se han recibido cuatro peticiones de informe
de la Defensora del Pueblo sobre convenios de
accesibilidad, balnearios, subsidio garantia de
ingresos minimos y reintegro del importe
depositado para un viaje del programa de
vacaciones para mayores del Imserso.

ORGANOS DE CONTROL Y
VIGILANCIA DE LA GESTION

Los Organos de Participacion en el control
y vigilancia de la gestion del Imserso son el
Consejo General y La Comision Ejecutiva,
segun se estipula en el Art.2, apartado 1 del
Real Decreto 1226/2005, que determina la
estructura organica y funciones del Instituto.
Ademaés, establece que la gestion de los
Servicios Sociales atribuidos a esta Entidad
se realizara a través de las Direcciones
Territoriales de Ceutay Melillay el articulo
11 hace referencia a las Comisiones
Ejecutivas Territoriales.

En consecuencia la  participacién  del
Imserso se ejerce en dos modalidades por
los Grganos correspondientes: Los agentes
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sociales (Organizaciones empresariales y
sindicales ) que participan en el control de
la gestion por medio del Consejo General,
su Comision Ejecutiva y las Comisiones
Ejecutivas Territoriales.

Las personas mayores participan a través de
su respectivo érgano en el Consejo Estatal
de las personas mayores.

m Consejo General
El Consejo General del Instituto de

Mayores y Servicios Sociales es el Organo
Superior a través del cual se realiza la

participacion de los trabajadores,
empresarios y Administracion Publica en el
control y vigilancia de la gestion del
Instituto.

El Consejo General esta integrado por
trece representantes de cada una de las
partes (Sindicatos, que se distribuyen, de
acuerdo con los resultados de las
elecciones sindicales, Organizaciones
Empresariales y Administracion Publica).
Su presidencia la ostenta el titular de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad.

COMPOSICION

2 Vicepresidencias
- Director/a Gral. del Imserso

Secretaria

- Consejero/a Organizaciones Sociales _
Secretario/a Gral. Imserso
39 Conspjeros/as
: l .
13 Consejerds/as de la I 13 Consejeros/ak de
Administracion Publica 13 Consejeros/as de Organizaciones Organizaciones Empresariales
Sindicales

158



RELACIONES INSTITUCIONALES Y PARTICIPACION SOCIAL

COMP OSICION CONSEJO GENERAL

CC.00.6

CEPY ME 315%

7%

ClG.1
2,5%

CEOE 10
26%

UGTS
13%

ELA/STV1
2,5%

Admon. 13
33%

BAdmon. CCEOE MCEPYME [JC.I.G. lICC.00. [JUGT MELA/STV

m Atribuciones del Consejo General

- Elaborar los Objetivos y las Lineas de
Actuacion del Instituto de Mayores y
Servicios Sociales.

- Aprobar el Anteproyecto de
Presupuesto de la Entidad.

- Aprobar la Memoria Anual.

m Sesiones celebradas

El Consejo General ha celebrado las
siguientes sesiones:

sesion ordinaria.
sesion ordinaria.
sesion ordinaria.
sesion ordinaria.

9 de abril

24 de junio

26 de septiembre
17 de diciembre

m Asuntos tratados de mayor interés

— Objetivos y Lineas de Actuacion
del Imserso 2013.

Los Objetivos y Lineas de Actuacién del
Imserso para 2013 se presentaron y
fueron aprobados en la sesion del
Consejo General celebrada el dia 9 de
abril.
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m Presupuestos del Imserso 2013

En la sesion celebrada en el mes de
marzo se le facilito al Consejo General
del Imserso, la informacion sobre el
Presupuestos del Afio 2013. Ademas, en
la sesion que celebré este Organo de
Participacion en el mes de septiembre,
se informd sobre la el anteproyecto de
presupuestos para el afio 2014. En todas
las sesiones se posibilita informacion
sobre la situacion actualizada de
ejecucion presupuestaria de la Entidad.

Igualmente, se ha facilitado la
informacion del cierre econémico del
gjercicio 2012 y de la previsién de
liquidacion del presupuesto del afio
2013.

m Memoria de Actividades

La correspondiente al afio 2012 fue
sometida al conocimiento del Consejo
General en su sesion de 24 de junio de
2013, siendo aprobada por unanimidad.
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m Comision Ejecutiva Central

A la Comision Ejecutiva del Consejo
General le corresponde supervisar y
controlar la aplicacion de los
acuerdos del Consejo General, asi
como proponer cuantas medidas
estime necesarias para el mejor
cumplimiento de los fines del
Instituto.

Durante el ejercicio 2013, Ila
composicion  de la  Comision
Ejecutiva no ha sufrido variaciones,
integrando la representacion sindical
un vocal por CC.00., un vocal por
UGT, un vocal por CIG y un vocal
por ELA/STV y por la representacion
empresarial dos vocales de CEOE y
uno de Cepyme.

El nimero de sesiones que ha
mantenido durante el afio de referencia
han sido once de caracter ordinario (29
de enero, 26 de febrero, 19 de marzo,
30 de abril, 21 de mayo, 19 de junio, 24
de julio, 17 de septiembre, 22 de
octubre, 21 de noviembre y 10 de
diciembre).

m Asuntos tratados de mayor interés

Por la Comisién Ejecutiva del Consejo
General se estudiaron, entre otros, los
siguientes temas:

Ejecucion del Presupuesto de Gastos y

Dotaciones.  Cierre  provisional a

31.12.12.

Informacién sobre las actuaciones de

Turismo y Termalismo Social.

- Informacion sobre el Sistema de
Atencion a la Dependencia ym Sistema
Informético del SAAD ]

- Informaciéon sobre valoracién de la
Dependencia y la Discapacidad.

- Plan de Calidad del Imserso. Evaluacién

del Planca 2012 y prioridades para el

Planca 2013.

Mensualmente en las sesiones de
Comision Ejecutiva el Director General
del Instituto facilita un amplio informe
sobre los hechos mas relevantes de la
gestion realizada, asimismo tanto el
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Consejo General como la Comision
Ejecutiva Central, han sido informados
sobre las actuaciones realizadas por las
Comisiones Especiales de seguimiento
del Programa de Vacaciones de Mayores.

Desarrollo de los criterios de
participacion institucional

Con objeto de dinamizar las funciones de
participacion en el control y vigilancia de
la gestion atribuidas al Consejo General, a
su Comision Ejecutiva y a las Comisiones
Ejecutivas Territoriales, los consejeros
reciben informacion de los distintos
procesos normativos que se elaboran en el
Instituto.

A lo largo del afio se envia documentacion
técnica, libros, folletos y revistas
publicadas por el Imserso.

Comisiones Ejecutivas Territoriales

Son los drganos superiores a través de
los cuales se realiza, bajo la dependencia
del Consejo General, y en el &mbito de
las  funciones  reglamentarias, la
participacion de los trabajadores,
empresarios y Administracion Publica en
el control y vigilancia de la gestion del
Instituto, a nivel territorial. Debe tenerse
en cuenta que, por los  respectivos
Reales Decretos de Transferencias de las
competencias de Servicios Sociales a las
CC.AA. solamente permanecen
vinculadas al Consejo General las CET
de Ceutay de Melilla.

Composicion:

Estan integradas por nueve vocales: 3
representantes de la Administracion Publica,
3 por los Sindicatos méas representativos y
tres por las Organizaciones Empresariales de
mas representatividad.

Corresponde su presidencia al Delegado/a del
Gobierno y es Vicepresidente/a el Director/a
Territorial del Imserso. En el cuadro siguiente
se especifica la composicion de las Comisiones
Ejecutivas Territoriales.
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Ceuta
Melilla

m Sesiones celebradas

Las CET de Ceuta y de Melilla durante
el afio 2012 han celebrado 9 y 11

La participacién de cada una de las partes
representadas en las Comisiones Ejecutivas
Territoriales se ha producido con

sesiones, de  caracter  ordinario, regularidad, alcanzando la siguiente media
respectivamente. anual en las sesiones celebradas.
Ceuta 100% 41% 22%
Melilla 100% 97% 82%

m Asuntos tratados de mayor interés interministerial, de caracter asesor y

De entre la variedad de actividades,
gestiones realizadas y temas tratados por
las dos Comisiones Ejecutivas
Territoriales, en el contexto de las
funciones que tienen atribuidas, cabe
destacar los asuntos siguientes: Pensiones
no Contributivas (PNC y Lismi), informe
mensual de gestion y seguimiento
presupuestario e informacion sobre el
desarrollo reglamentario de la Ley
39/2006.

m Acuerdos y propuestas remitidas al
Consejo General

De conformidad con lo establecido en el
Reglamento, las Comisiones Ejecutivas
Territoriales han dado cuenta de aquellos
acuerdos y propuestas sobre temas
propios de su competencia.

ORGANOS DE PARTICIPACION
Y REPRESENTACION CONSEJO
ESTATAL DE PERSONAS
MAYORES
El Consejo Estatal de las Personas
Mayores es un oOrgano colegiado,
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consultivo de la Administracion General
del Estado, a través del cual se
institucionaliza la colaboracion y la
participacion del movimiento asociativo de
las personas mayores. Véase grafico sobre
la composicion del Consejo.

Formula propuestas sobre las lineas
estratégicas y prioridades de actuacion de
las politicas dirigidas a las personas
mayores, informa los proyectos de
disposiciones generales, vela por el
establecimiento de vias de cooperacion
entre los poderes puablicos y las
organizaciones sociales y fomenta el
desarrollo del asociacionismo y la
participacion de las personas mayores en la
sociedad.

Se cre6 por Real Decreto 2171/1994, de 4
de noviembre; aunque su regulacion actual
esté recogida en el Real Decreto 117/2005,
de 4 de febrero, parcialmente modificado
por el Real Decreto 1434/2008, de 29 de
agosto.

El Consejo actta en Pleno y en Comision
Permanente. Para el mejor desempefio de
sus funciones puede crear Comisiones y
Grupos de Trabajo.
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El Consejo se ha reunido en sesion
Plenaria en tres ocasiones, los dias 28 de
febrero, 28 de mayo y 11 de diciembre.

Su Comisién Permanente lo ha hecho en
otras tres ocasiones, los dias 10 de enero, 1
de julio y 4 de noviembre.

Las reuniones tanto del Pleno como de la
Comision Permanente giraron,
fundamentalmente, en torno a la situacion
del sistema de pensiones y del sistema de
dependencia. Ademas de otros asuntos
como los relacionados con proyectos de
cardcter internacional como el de
“Ciudades Amigables para las Personas
Mayores” o la presentacion de las
Orientaciones del Consejo de la Unién
Europea relativas a las personas mayores

Por su parte, la Comision Permanente,
como es preceptivo, expresd su parecer
acerca de diversos proyectos de
disposiciones de  caracter  general,
relacionadas con el mundo de los mayores,
entre las que cabe hacer mencion la
convocatoria de  subvenciones  del
IMSERSO, sometidas al Régimen General
de Subvenciones y la de subvenciones de
Ceuta 'y Melilla.

Los Grupos de Trabajo de Comunicacién y
de Pensiones, Seguridad Social 'y
Dependencia han sido los Grupos mas
activos durante 2013.

El Grupo de Trabajo de Comunicacion
celebro cuatro reuniones, los dias 20 de
marzo, 25 de junio, 1 de octubre y 12 de
noviembre. El Grupo ha desarrollado una
actividad relevante en relacion con la
elaboracion del Libro del Consejo Estatal
de las Personas Mayores Periodo 2005-
2010 y en la de un nuevo triptico del
Consejo, a modo de tarjeta de presentacion
institucional.

El Grupo de Trabajo de Pensiones,
Seguridad Social y Dependencia mantuvo
dos reuniones. Los dias 3 de abril y 31 de
octubre. Las contribuciones de este Grupo
de Trabajo fueron objeto de analisis y
valoracion en la Comision Permanente del
dia 4 de noviembre, sobre la sostenibilidad
del sistema de pensiones.

Resulta oportuno resaltar los trabajos que
el Consejo ha venido desempefiando sobre
el “Estatuto del Mayor” y que en estos
momentos estan inmersos en el documento
méas amplio y transversal presentado por la
Union Europea, en forma de orientaciones
del Consejo de la Unién Europea para las
politicas de mayores.

estas

Durante el préximo  afio,

orientaciones del ambito comunitario seran
objeto de un tratamiento mas exhaustivo en
el que esta llamado a participar el Consejo
Estatal de las Personas Mayores, de forma
activa.
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Composicion CEPPMM 2010-2014

4% 4% 4% 4% 4%

4%

8%

8%

12% 4%

La Unién Democrética de Pensionistas y Jubilados de Esparia (UDP) tiene el 12%
de los representantes. La Organizacion Social de Mayores, Jubilados y
Pensionistas de IU, la Confederacion Espariola de Familiares de Personas con la
Enfermedad de Alzheimer y otras Demencias (CEAFA) y la Federacion Estatal de
Pensionistas y Jubilados de CC.OO. tienen el 8% de los representantes cada una.
El resto tienen el 4% de representacion.

4%
4%

4%
4%

B Unién Democraticade Pensionistas yJubilados de
Espafia (UD.P.)

@ Org. Social de Mayores, Jub. y Pens. de IU.

O Conf. Esp. de Fam. de Personas conla Enf. de Alzhéimer
otras Demencias (CEAFA).

O Fed. Estatal de Pensionistas y Jubilados de CC.00

m Asoc. de Grupos de Mayores de Telefonica (AGMT).

@ Conf. Estatal de Asocs. y Feders. de Alumnos y Ex
Alumnos de Programas Universitarios de Mayores
(CAUMAS).

m Conf. Espaiiola Aulas Tercera Edad (CEATE).

0 Conf. de Fed. y Asoc. de Viudas Hispania (CONFAV).

m Uni6n. Estatal de Jubilados y Pensionistas de UG.T.

B Real Hermandad de Veteranos de las Fuerzas Armadas.

D Asoc. Galega de Pensionistas (ASOGAPEN).

@ Federacion Territorial de Asocs.Provinciales de
Pensionistas y Jubilados de Alava, Guiptizcoay Vizcaya
(EUSKOFEDERPEN).

® Federacion de Asociaciones de Culturay Ocio de
Mayores (FACOM).

B Fed. de Asoc. de Mayores de Cantabria (FAMC).

B Fed. de Asoc. de Mayores del Principado de Asturias
(FAMPA).

m Fed. de Asoc. de Gent Gran de Catalunya (FATEC).

@ Fed. de Org. Andaluzas de Mayores (FOAM).

O Confed. Reg. de Juby Pens. de Castillay Le6n.

0O Coord. Nac. de Jubilats y Pens. de Catalufia.

O Federacién Espafiola de Asociaciones (NAGUSILAN)
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RECURSOS HUMANOS

10.1 EFECTIVOS DE PERSONAL Y
EVOLUCION DE LAS
PLANTILLAS

A continuacion se detalla la distribucion del
personal funcionario segun los distintos grupos, y
del personal laboral segun las correspondientes
categorias, estableciendo las diferencias con los

A 31 de diciembre de 2013, perciben retribuciones .
efectivos de 2012.

por este Instituto 2.195 empleados publicos, de los
gue 381 son funcionarios, 1.814 contratados
laborales, ademas del Director General.

PERSONAL FUNCIONARIO

Al 52 50 -2
A2 82 78 -4
C1 122 113 -9
C2 145 134 -11
E 7 6 -1
TOTAL 408 381 -27
DISTRIBUCION DE FUNCIONARIOS POR GRUPOS
160
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PERSONAL LABORAL

Alta Direccion 15 16 1

Fuera de Convenio 67 63 -4
Grupo profesional | 84 85 1

Grupo profesional 1l 332 323 -9
Grupo profesional 111 145 141 -4
Grupo profesional 1V 828 813 -15
Grupo profesional V 389 373 -16

DISTRIBUCION DEL PERSONAL LABORAL POR GRUPOS
PROFESIONALES

1000
800
600
400

sar—nl w:
o

IV V

OPERSONAL LABORAL 31/12/2012 \

La distribucién porcentual del personal laboral segun los distintos grupos profesionales es la siguiente:

Alta Direccion Directores Gerentes y Directores 0,88 %

Fuera de Convenio Técnicos de Prevencion y Salud Laboral, Director de
Rehabilitacion, Médicos Rehabilitadores especialistas en
rehabilitacién dafio cerebral, Neuropsicélogos, Director Médico
Coordinador, Médico Neurdlogo, Resp. Area y Técnicos de 3,47 %

Estudios
Grupo profesional | Titulados Superiores 4,69 %
Grupo profesional 11 Titulados Medios 17,81 %
Grupo profesional 111 Técnicos Superiores 7,77 %
Grupo profesional 1V Oficiales 44,82 %
Grupo profesional V Ayudantes 20,56 %
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DISTRIBUCION PERSONAL LABORAL POR GRUPO PROFESIONAL

04,69%

017,81%

7,77%

DAlta Direccion

QGrupo profesional |1

BOGrupo profesional V

OFuera de Convenio

@Grupoprofesional Il

0 Grupo profesional |

8 Grupo profesional vV

10.2 GESTION DE
HUMANOS

RECURSOS

Dentro de la politica de recursos humanos en el
Imserso durante el afio 2013 cabe destacar los
siguientes aspectos:

o En el ambito organizativo

- Resolucion de 26 de agosto de 2013, de la
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad (BOE de 19-9-13), por la que se convoca
concurso especifico, para la provision de puestos de
trabajo en el Instituto de Mayores y Servicios
Sociales.

Modificaciones de la Relacién de Puestos de
Trabajo de personal funcionario

- Resolucién de la Comision Ejecutiva de la
Interministerial de Retribuciones (Cecir) de 28 de
febrero de 2013, por la que se dan de baja cuatro
puestos de trabajo en los Servicios Centrales del
Instituto.
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- Resolucién de la Cecir de fecha 30 de
septiembre de 2013, de desconcentracion de un
puesto de Jefe de Negociado Tipo | de Melilla.

- Resolucién de la Cecir de fecha 28 de
noviembre de 2013, dando de baja dos puestos de
trabajo, uno de nivel 27 y otro de nivel 28 en los
Servicios Centrales del Imserso.

Seguimiento y actualizacién de la Relacion de
Puestos de Trabajo de Personal Laboral.

- Actualizacion y adecuacion de la RPT en
funcion de la movilidad y diferentes procesos de
provisién de puestos de trabajo (altas y bajas), en
el ejercicio 2013.

Situaciones Administrativas y Servicios previos.

Del personal funcionario:

Durante el afo 2013, se han tramitado las
siguientes situaciones administrativas:



RECURSOS HUMANQOS

30 jubilaciones, 21 comisiones de servicios en
Servicios Centrales, 5 comisiones de servicios en
Centros Periféricos y 28 reconocimientos de grado.

Asimismo, se han gestionado el reconocimiento de
servicios previos de 89 contratados laborales y de 2
funcionarios, confecciondndose igualmente 75
Anexos I, 5 Anexos Ill, 104 Anexos IV y 89 L.6R

Del personal laboral

Durante el afio 2013 se han tramitado las siguientes
situaciones administrativas: 21 jubilaciones, 3
fallecimientos, 25 excedencias voluntarias: interés
particular, incompatibilidades, cuidado de hijos vy
cuidado familiares, 17 reducciones de jornada: por
guarda legal y Plan Concilia, 74 permisos sin sueldo,
9 Altas: reingresos y adscripcion temporal, 311
Bajas: renuncias voluntarias, cancelaciones de
contrato, adscripciones temporales, pase a invalidez
permanente y por cambio de puesto de trabajo, 220
inscripcion  y/o  regularizacion de  situaciones
administrativas, 9 adscripciones temporales (art.32.4
del Convenio Unico), 13 certificados prestacion de
servicios y Anexo para concursos Oferta, 627
Modelos para bajas y altas IT L.14R, 215 Modelos
para bajas y altas IT modelos L.14, 1 Regularizacién
modelo sancion disciplinaria, 3 Modelos cancelacion
sancion disciplinaria.

Autorizaciones de contratacion

Cupo Anual 2013: Por Resolucién conjunta de las
Direcciones Generales de la Funcion Publica y de
Costes de Personal y Pensiones Publicas, de 23 de
febrero, se autoriza un cupo para 2013 de 40
jornadas para el Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, de las cuales 36 se asignan al
IMSERSO.

Oferta de Empleo Publico Acumulada 2008-2011:
incorporacion de los adjudicatarios del proceso
correspondiente a Titulados Superiores, Titulados
Medios, Técnicos Superiores, Oficiales vy
Ayudantes.

o Participacion en oOrganos de representacion
del personal

El IMSERSO, por medio de su Subdireccion
Adjunta, viene participando en los Grupos de
Trabajo de Provision de Puestos y de Accion Social
de la Mesa Delegada de las Entidades Gestoras de
la Seguridad Social. Asimismo, participa en las
reuniones de la Subcomision Delegada de la
CIVEA en la Administracion de la Seguridad Social
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y en la Comision Delegada de lgualdad, en el
Ministerio de Empleo y Seguridad Social.

o En el ambito retributivo:

Se da cumplimiento a la Ley 17/2012, de 27 de
diciembre, de Presupuestos Generales del Estado
para el afio 2013.

Asimismo, para abonar las cuantias en concepto
de productividad al personal funcionario y
laboral, se han tenido en cuenta las Resoluciones
de la Subsecretaria del Ministerio de Sanidad y
Politica Social que a continuacién se detallan:

Resolucion | Productividad por cumplimiento de

de 1-06-10 | Objetivos

Resoluciéon | Productividad 1.1, 1.2 y 1.2.1,

de 1-06-10 | Productividad Media,
Complemento Regulador,
Productividad Letrados y Horas
Extraordinarias

Resolucion | Productividad por Tareas

de 1-06-10 | Especificas.

Plan Concilia

De conformidad con lo dispuesto en la Orden
APU/3902/2005, de 15 de diciembre, en materia
de medidas retributivas y mejora de las
condiciones de trabajo y profesionalizacion de los
empleados publicos, el llamado Plan Concilia,
que incluye medidas para la conciliacién de la
vida personal, familiar y laboral, asi como otras
dirigidas a la proteccién integral contra la
violencia de género, el IMSERSO ha gestionado
durante el afio 2013 las solicitudes que se
detallan a continuacion:

- Sustitucién, por decision de la madre, del
permiso de lactancia de los hijos menores de doce
meses por un permiso que acumule en jornadas
completas el tiempo correspondiente: 29

- Flexibilizacion en un maximo de una hora el
horario fijo de jornada para quienes tengan a su
cargo personas mayores, hijos menores de 12 afios
0 personas con discapacidad, asi como quien
tenga a su cargo directo a un familiar con
enfermedad grave hasta el segundo grado de
consanguinidad o afinidad: 11.
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- Reduccion de hasta el 50% de la jornada laboral,
de caracter retribuido, para atender el cuidado de un
familiar en primer grado, por razon de enfermedad
muy grave, por el plazo maximo de un mes: 2.

Accion Social

La Accion Social del Instituto para el ejercicio
2013 se encuentra regulada en la Circular 4/11/2011,
de 27 de diciembre, habiéndose concedido las
ayudas correspondientes a la convocatoria anual y
permanente que a continuacion se indican, por los
importes y a los empleados publicos que asimismo
se detallan:

CUIDADO Y ESTUDIOS HIJO: 269.674,53 €
ESCUELA INFANTIL: 31.102,95 €
RESIDENCIA: 26.859,15 €

ESTUDIOS DEL EMPLEADO: 21.456,10 €
OPOSICIONES Y CARRERA ADVA:
0.315,81 €

VIVIENDA: 13.630,06 €

GASTOS SANITARIOS: 198.095,22 €
TRANSPORTE: 47.515,59 €
TRATAMIENTOS: 21.057,12 €
DISCAPACIDAD: 18.718,63 €

FAMILIAR EN SITUACION DE
DEPENDENCIA: 13.010,14€
FALLECIMIENTO: 1.381,50 €
TRASLADO: 460,50 €

ALOJAMIENTO POR ENFERMEDAD:
56,41€

o CESE EN LA ACTIVIDAD: 28.244,00 €

PO0O000O0
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0ooo

TOTAL AYUDAS ACCION SOCIAL 2013:
710.577,71 €

10.3. PREVENCION DE RIESGOS
LABORALES

El Servicio de Prevencion y Salud Laboral propio
del Imserso de Madrid ha realizado durante las
2013 distintas actuaciones, no solo dirigidas a su
ambito especifico -Unidades y Centros de la
provincia de Madrid- sino a todos los Centros del
Instituto, detallandose a continuacion.

Generales

El Imserso por medio de su Servicio de Prevencion y
Salud Laboral de la Secretaria General viene
participando en el Grupo de Trabajo de Prevencion
dependiente de la Mesa Delegada de las Entidades
Gestoras de la Seguridad Social y Servicios
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Comunes, al objeto de coordinarse con éstas sus
actividades preventivas.

Este Servicio elabor6 4 Procedimientos de
Prevencion de Riesgos Laborales (PPRL), como
desarrollo del Manual de Prevencion de Riesgos
Laborales del Sistema de Gestion de la Prevencion
del Imserso aprobado en 2011.

Asimismo, este Servicio ha implantado 18 PPRL en

las Direcciones Territoriales y Centros del
IMSERSO, ademas de los correspondientes en las
Unidades de su Sede Central.

Preparacion de la documentacion informativa de
los Programas del Servicio de Prevencion y Salud
Laboral para su inclusién en la Intranet del
Imserso.

Area de Seguridad en el Trabajo.

Se realiza el Curso de sensibilizacion frente a la
Emergencia para todos/as los/as trabajadores/as de
la Sede Central, asi como la realizacion de un
Simulacro de Evacuacién del mismo Centro.

Area de Ergonomia y Psicologia.

Se continta con el programa de adaptacion de
puestos de pantallas de visualizacion de datos
(PVD), que estudia los puestos de trabajo
afectados por el R.D. 488/1997, de 14 de abril,
sobre disposiciones minimas de salud para
trabajos con PVD.

En cumplimiento del Art. 16 de la Ley 31/95 de
Prevencién de Riesgos Laborales se realizan
Inspecciones Técnicas de la Evaluacién de
Riesgos en el Ceapaty SS.CC. de Madrid.

Se elabora el Manual de buenas costumbres con
objeto de regular la Emergencia cuando se prestan
los Salones de Actos en cualquier Centro del
Imserso.

Area de Higiene

Seguimiento del cumplimiento del Protocolo
establecido por el Servicio de Prevencion y Salud
Laboral, para la prevencién y control de la
legionelosis en los Centros del Instituto, conforme
a lo previsto en el R.D. 865/2003.
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Area de Medicina del Trabajo. Salud Laboral

Planificacion, gestion, ejecucion y seguimiento de
los Programas de examenes de salud especificos,
ginecoldgicos, uroldgicos y pruebas radioldgicas
complementarias de  los/las  empleados/as
publicos/as del Imserso.

Convenio de colaboraciéon con el Hospital
Oftalmoldgico Vissum de Madrid para la campafia
de salud ocular dirigida a los empleados de los
Centros del Imserso de Madrid.

Programacion de Acciones de abordaje del
tabaquismo utilizando los medios establecidos por
la Unidad especifica del Hospital Carlos Ill de la
Consejeria de Sanidad de Madrid y de Acciones
Formativas de Prevencion de Riesgos Laborales en
colaboracion con el Servicio de Formacion del
Imserso, siendo impartidos por la Mutua Asepeyo
de Madrid.

Otras actuaciones

Seguimiento de la Siniestralidad en el trabajo en el
Instituto.

Coordinacion de las actividades de la Mutua
Asepeyo

Coordinaciéon Empresarial, en cumplimiento del
R.D. 171/2004, de 30 de enero.

Informaciébn a los Representantes de los
Trabajadores a través del Comité de Seguridad y
Salud.

10.4 FORMACION Y SELECCION
DE PERSONAL

Gestion del Plan de Formacién de Personal

La oferta de formacion que el Instituto ha presentado
a su personal en el ejercicio 2013 ha pretendido
responder a las necesidades formativas que requiere
la realidad en que se desenvuelve en la actualidad el
Imserso, asi como las manifestadas por los propios
empleados publicos y sus representantes.

Para ello, con caracter previo a la elaboracion del
Plan anual, la Comision de Formacién evalud la
repercusion de la formacion realizada en afios
anteriores y las necesidades y expectativas de
formacion, tanto desde el punto de vista institucional
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como desde la perspectiva de los diversos
colectivos de personas que configuran la plantilla
del Instituto.

Tras este andlisis, se elabor6 el Plan de Formacion
propia a partir de las propuestas de acciones
formativas formuladas por los responsables de las
Unidades Administrativas, los Directores de los
Centros, Directores Territoriales de Ceuta y
Melilla y las Centrales Sindicales.

La actividad desarrollada en el &rea de formacion
de personal durante 2013 se refiere a las siguientes
modalidades:

Formacién propia

Se desarrolla de acuerdo con lo establecido en las
Resoluciones de la Secretaria General del Instituto
de fechas de 30 de enero de 2013 por la que se
convoca el Plan de Formacion del Imserso, de 3 de
mayo de 2012 que modifica la anterior, y de 19 de
julio de 2012, que contiene instrucciones para
continuar con el desarrollo del Plan.

Dicho Plan comprende 81 acciones formativas a
desarrollar de forma centralizada, dirigida a todos
los empleados del Instituto y descentralizada,
cuyos destinatarios son los trabajadores
destinados en los centros y se celebran en ellos,
sOlo para su personal.

En 2013 se han realizado 72 acciones formativas,
a las que asistieron 437 funcionarios y 1.077
contratados laborales, lo que supone un total de
1.514 participantes: 1.060 mujeres y 454 hombres;
todas fueron presenciales, excepto una on line.

Es importante subrayar la continuidad y desarrollo
creciente de la formacién por itinerarios, en
coherencia con el valor concedido a este tipo de
aprendizaje. Se ha proseguido con el itinerario
formativo para oficiales de actividades especificas
(OAEs), realizando tres ediciones del moédulo 2
en un intento de llegar a todo el colectivo.
Continu6 el itinerario  formativo  para
Responsables de Area, del que se realizaron dos
ediciones del moédulo 3 y una edicion del médulo
2 del itinerario para Administradores de Centros.

Es preciso destacar la continuidad del esfuerzo
realizado por dotar a los empleados del
conocimiento de inglés. Para ello se ha impartido
en la sede del Instituto clases presenciales de este
idioma, en distintos niveles de conocimiento,
dirigidas a personal destinado en los Servicios
Centrales.
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Formacion externa

Se contempla en este epigrafe aquellas actividades
formativas no organizadas directamente por el
Instituto, y a las que asiste personal del Imserso,
previa autorizacion.

Se incluye en este apartado, entre otros, el estudio
de idiomas extranjeros, la participacion en
actividades organizadas por las centrales sindicales,
por la Intervencion General de la Seguridad Social
y por el Instituto Nacional de Administracion
Publica (INAP).

En el afio 2013 han participado en esta modalidad
un total de 125 trabajadores, 25 funcionarios y 100
contratados laborales, en 75 acciones formativas.

Formacion Continua

Se organiza directamente por el Instituto, siendo
financiada por el Ministerio de Hacienda y
Administraciones Publicas en base al acuerdo de
formacion para el empleo de las Administraciones
Publicas.

Por Resolucién del Secretario General del Imserso,
de 20 de junio de 2013, se convoca el Plan de
formacion continua 2013, una vez concedidas las
ayudas por el Instituto Nacional de Administracion
Pablica.

El nimero de acciones formativas realizadas en
2013 ascendid a 19. En ellas participaron un total de
315 trabajadores, 50 funcionarios y 265 contratados
laborales; 72 hombres y 243 mujeres.

Seleccion de Personal
Personal laboral fijo

Procesos correspondientes a la OEP acumulada
2008-2011.

En el afio 2013 finalizaron los procesos selectivos
correspondientes a la Oferta de Empleo Publico
acumulada 2008-2011, con la adjudicacion de
plazas y formalizacién de los siguientes contratos
de trabajo:

- Grupo profesional 2: 101 efectivos
- Grupo profesional 3: 13 efectivos.
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Respecto al proceso correspondiente a los grupos
profesionales 4 y 5 se realizaron las ultimas

actuaciones, consistentes en un examen de
desempate, la aprobacién de las listas definitivas
de la fase de concurso y la publicacién de los
aspirantes que han superado el proceso.

Durante 2013 se formalizaron los contratos de
trabajo de 216 efectivos del grupo 4 y 47 efectivos
del Grupo profesional 5.

Personal Laboral Temporal
Personal incluido en el 111 Convenio Unico

Las relaciones de aspirantes para la contratacién
de personal laboral temporal en las distintas
categorias profesionales, previstos en Resolucion
de la Direccion General del Instituto 17-2-2011,
han sido gestionadas en los distintos ambitos
territoriales.

Ademés se han tramitado 5 autorizaciones de
integracion en Bolsa, correspondientes a distintos
ambitos territoriales y categorias.

Por lo que respecta a las categorias profesionales
en las que no existe relacién de aspirantes, la
selecciéon de candidatos se ha realizado por los
distintos Centros y directamente por el Tribunal
de Seleccion en el caso de la Direccién Territorial
de Ceuta, en colaboracion con los Servicios
Publicos de Empleo.

Personal Fuera de Convenio.

Se procedié a la difusién de convocatorias y
seleccion de personal no incluido en el ambito del
Convenio Unico para ocupar los puestos de
Direccion y/o equipo directivo en distintos
Centros del Instituto:

0 Neuropsicologo del Ceadac de Madrid, se
realizaron 2 convocatorias a lo largo del afio
para la cobertura temporal de esta categoria.

o Director-Gerente del CAMF de Leganés de
Madrid.

o Director-Gerente del CAMF de Alcuéscar
(Céceres).

o Director-Gerente del CRMF de Albacete.
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10.5 PLAN DE PENSIONES,
PROMOVIDO POR LA
ADMINISTRACION GENERAL
DEL ESTADO

Segun lo dispuesto en la Ley 17/2012, de 27 de
diciembre, de Presupuestos Generales del Estado
para el afio 2013, articulo 22.tres: “Durante el
ejercicio 2013, las Administraciones, entidades y
sociedades a que se refiere el apartado Uno de este
articulo, no podran realizar aportaciones a planes de
pensiones de empleo o contratos de seguro
colectivos que incluyan la cobertura de la
contingencia de jubilacion.”
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11.1. INFORMACION Y COMUNICACION.

m Informacion y comunicacion

El Instituto ha facilitado informacion a los
ciudadanos a través de las Oficinas de
Informacién, mediante el buzén de la pégina
Web, acciones informativas en distintos
medios de comunicacién, y mediante el
servicio telefénico 901109899.

En el siguiente cuadro se reflejan los resultados de
esta informacion durante el afio 2013

TOTAL DE PERSONAS ATENDIDAS POR LAS DISTINTAS VIAS DE INFORMACION Y

COMUNICACION

Call-Center
Teléfono
901 109899

Oficina
Informacién
Teléfono

Oficina
Informacién
Presencial

4.740 5.475 230.450

Call-Center
(Buzény
C.Electr.)

Campanias de
Informacion,
Inserciones,
Stands y
Actuaciones
Diversas
883.160

TOTAL

38.435 1.162.257

m Informacion

m Oficina de Informacion

La Oficina de Informacion de los Servicios
Centrales, atiende a los ciudadanos
proporcionando informacion institucional de
manera presencial y telefénica, y asesorando a
donde deben dirigirse si la demanda de
informaciéon no corresponde a este Instituto.
Asi mismo se proporciona el modelo de quejas
y sugerencias a las personas que lo demandan.

m Teléfono gratuito de informacion
institucional (CALL-CENTER)

El teléfono 901 109899, es un servicio de atencion
telefdnica, y del buzdn del Imserso.

Para hacer frente a las necesidades de
informaciéon requeridas por los ciudadanos vy
entidades, respecto a los programas, actividades y
servicios de caracter estatal prestados por el
Instituto, durante los meses de Enero a Agosto el
horario de Atencién fue de lunes a viernes de 9 a
21 horas y los sabados de 9 a 14 horas, y de
Septiembre a Diciembre fue de lunes a viernes de
9 a 18 horas,

Durante el afio 2013, se atendieron 230.450
llamadas telefénicas, se contestaron a 38.435
correos electronicos, la Oficina de Informacion
Atendio tanto de forma Presencial como
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Telefonica 10.215 personas y se ha llegado a
través diferentes Actuaciones: Stand, Inserciones
en Revistas Externas y Campafas Diversas a
883.160 personas .
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Contestadas Abandonadas Entrantes

Mes NUmero % Nimero % Numero
Enero 2013 13.685 98,52% 206 1,48% 13.891
Febrero 2013 13.269 98,96% 139 1,04% 13.408
Marzo 2013 17.629 98,93% 190 1,07% 17.819
Abril 2013 18.179 98,75% 230 1,25% 18.406
Mayo 20123 14.114 98,96% 149 1,04% 14.263
Junio 2013 19.103 98,08% 374 1,92% 19.477
Julio 2013 21.750 97,97% 450 2,03% 22.200
Agosto 2013 10.504 98,70% 138 1,30% 10.642
Septiembre 2013 41.404 19,51% 170.792 80,49% 212.196
Octubre 2013 29.017 97,28% 811 2,72% 29.828
Noviembre 2013 16.142 99,41% 95 0.59% 16.237
Diciembre 2013 15.654 99,04% 152 0,96% 15.806

Andlisis grafico evolucion llamadas

250.000
200.000
150.000
100.000

50.000

s inan R Rl B0 L -_I ANTRE

ene-13 feb-13 mar-13 abr-13 may-13 jun-13 jul-13 ago-13 sep-13 oct-13 nov-13 dic-13

B Contestadas M Abandonadas Entrantes

CALIFICACION DE LLAMADAS IMSERSO

CALIFICACION Total Anualidad %
Programa de Termalismo 70.247 30,48%
Programa de Vacaciones o
s 153.620 66,66%
Prestaciones y subvenciones 1.840 0.80%

Autonomia Personal y
Dependencia

Otros 1.931 0,83%
Total 230.450 100%

2.812 1,22%
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TIPOLOGIA LLAMADAS ANUAL 2013

1,22 %; [VALOR] Llamadas Imserso 2013
0,83 %; [VALOR]

0,80 %; [VALOR]

H Termalismo

W Vacaciones

Prestaciones y subvenciones

B Autonomia Personal y

Dependencia

| Otros

LLAMADAS CONTESTADAS
PARA EL SERVICIO IMSERSO POR CC.AA.
ANUAL 2.013

ANDALUCIA 23.081 10,01%
ARAGON 5.618 2,43%
ASTURIAS 5.387 2,33%
BALEARES 3.925 1,70%
CANARIAS 6.498 2,81%
CANTABRIA 2.330 1,01%
C. LA MANCHA 5.236 2,27%
C.Y LEON 9.674 4,19%
CATALUNA 35.467 15,39%
COM. 13.574 6,89%
VALENCIANA
EXTREMADURA 3.282 1,42%
GALICIA 12.274 5,32%
LA RIOJA 1.227 0,53%
MADRID 43.210 18,75%
NAVARRA 3.129 1,35%
PAIS VASCO 11.545 5,00%
MURCIA 2.602 1,12%
CIUD. AUTON. 52 0,02%
( Ceutay Melilla)
Otros ( Exterior, 42.339 18,37%
Moviles, Orange, )

Total 230.450 100%
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Enero 2.757 1.709 0 61,98%
Febrero 2.443 1.529 0 62,58%
Marzo 3.482 1.762 0 50,60%
Abril 2.508 1.586 0 63,23%
Mayo 2.685 1.727 0 64,32%
Junio 5.082 4.214 0 82,92%
Julio 4,791 3.776 0 78,81%
Agosto 1.492 908 0 60,85%
Septiembre 12.827 12.827 0 100%
Octubre 5.101 5.101 0 100%
Noviembre 1.781 1.781 0 100%
Diciembre 1.515 1.515 0 100%
Total 46.464 38.435 0 82,71%

CALIFICACION DEL BUZON DEL IMSERSO

Programa de Termalismo 4.440 9,56

Programa de Vacaciones 32.519 69,99

Mayores

Prestaciones y subvenciones 459 0,99

Autonomia Personal y 489 1,05

Dependencia

Otros 8.557 18,41
Total 46.464 100%

m Comunicacion

Campafias e Inserciones y Stands

Por Insercion en Revistas de Noticias, Articulos
y Reportajes Referentes al Imserso:

Revistas:
“Entre Mayores”
“Madurez Activa”
“Plus es Mas”

Dentro del Grupo Senda en las Revistas:
“Balance de la Dependencia”
“Senda para Gente Activa”

- Revista Médica (Grupo Sanitario 2000)

Participacion en la “Feria Internacional del
Turismo Termal (Termatalia)

m PLATAFORMA WEB DEL IMSERSO
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El servicio que para Internet ofrece la actual
plataforma web del Imserso ha alcanzado en 2013
un total de 25 sitios que comparten un mismo
escenario tecnolégico y que corresponden a la
propia péagina institucional del Instituto, en
WWW.imserso.es, a su Sede Electronica, al Portal
de la Dependencia, a cinco Centros de Referencia
Estatal, a la de los cinco Centros de Atencién a
personas con discapacidad fisica (CAMF), a la de
seis Centros de Recuperacién de personas con
discapacidad fisica (CRMF) y a los sitios
correspondientes a la Red Intergubernamental
Iberoamericana  de  Cooperacién  Técnica
(Riicotec), EnclaveRural, a la revista «Autonomia
Personal», Envejecimiento  activo  Europa,
Ciudades Amigables y a Espacio Mayores.

El compromiso del Imserso con la accesibilidad
de su plataforma web se ha visto corroborado con
las revisiones trimestrales de accesibilidad
efectuadas a lo largo de 2013, que han vuelto a
confirmar que los sitios que la conforman
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satisfacen el nivel maximo de accesibilidad de
conformidad con lo establecido en las Pautas de
Accesibilidad del Contenido de la Web 1.0
(WCAG 1.0) de la Web Accessibility Initiative
del consorcio de W3C (World Wide Web
Consortium), en su nivel Triple A.

A parte de las actuaciones que de forma
permanente tienen como finalidad dotar a la
plataforma de nuevas funcionalidades y mejoras
en materia de accesibilidad y disefio, entre las que
se han realizado en 2013 se destacan las
siguientes:

- La transformacion y redenominacién a
partir del 1 de julio de 2013 del minisite
de soporte de las actividades
contempladas para el «Afo Europeo del
Envejecimiento activo y de la solidaridad
intergeneracional 2012» en Espafia, como
«Envejecimiento Activo y Solidaridad
Intergeneracional en Europax.

- En relacién con la Sede Electronica, en
mayo de 2013 Imserso se alcanza la
posibilidad de que las personas
interesadas puedan iniciar
teleméaticamente la tramitacién de los
veinte procedimientos administrativos del
Imserso dispuestos en el Sistema de
Informacién Administrativa (SIA), asi
como, en su caso, la consulta del estado
de tramitacion de los mismos.

- La aprobacion en junio de 2013 del Plan
de medidas de impulso de la reutilizacion
de la informacion (Plan RISP) del Imserso
con el que el Instituto pretende posibilitar
que ciudadanos, empresas, universidades,
centros de investigacion y ONG puedan
contar con mayor informacion sobre las
politicas publicas de mayores, personas en
situacion de dependencia y de servicios
sociales-, ha implicado, entre otras
actuaciones, la habilitacion en la Sede
Electrénica del Imserso de un espacio
informativo de acceso al Catalogo de
Datos del Imserso en el Catalogo de
Informacion Pdblica de la AGE servido
por datos.gob.es.

En el cuadro siguiente se recogen los resultados
mas significativos de las cerca de 3.041.432
visitas registradas —un 9,22% menos que en 2012-
y las mas de 13.520.614 paginas dispuestas por las
personas usuarias de la plataforma web
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corporativa en 2013, -un 11,08% menos que en el
afio anterior-, analizdndose en detalle en apartados
posteriores el uso y trafico de los sitios web del
Imserso y de su Sede Electrénica.
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RESUMEN GENERAL DEL USO Y TRAFICO DE LOS DISTINTOS SITIOS
QUE CONFORMAN LA PLATAFORMA WEB DEL IMSERSO EN EL ANO 2013

Revista Env

Imserso Sec!e_ Portal Ceapat | Ceadac _CRE CRI_E CREENT. CAMF | CRMP? | Riicotec Enclave Autonomia| Activo Cludgdes Espacio
Hectrénica| Depend. DisDep | Alzheim.| Raras Rural Amigs. | Mayores
Personal | Europa
Visitas 1.869.865 | 545.510 | 168.413 | 91.862 | 33.722 | 18.181 | 112.246 | 39.666 | 15.879 | 33.321 | 2.912 20.973 33.462 13.086 4.689 37.645
Visitantes unicos 1.120.771 | 339.669 | 117.950 | 65.635 | 23.706 | 10.395 | 59.814 | 29.091 | 10.795 | 24.436 | 2.226 | 19.307 25.434 7.844 2.811 22.564
Paginas vistas 9.131.126 | 1.930.954 | 831.785 | 356.884 | 127.369 | 59.318 | 435.017 | 124.146 | 51.292 | 141.002 | 10.573 | 43.822 75.059 67.232 21.612 113.423
Paginas/visita 4,88 3,54 4,94 3,89 3,78 3,26 3,88 3,13 3,23 4,23 3,63 2,09 2,24 5,14 4,61 3,01

Duracién media visita 0:04:01 0:03:57 0:03:41 | 0:03:01 | 0:02:50 | 0:03:23 | 0:03:30 | 0:02:26 | 0:02:24 | 0:02:36 | 0:02:30 | 0:01:04 0:01:33 0:02:16 0:03:06 0:02:01

%de rebote 38,62 38,52 43,16 53,02 49,01 57,97 52,79 59,21 51,71 49,75 61,64 81,18 72,63 50,95 44,53 52,81
% visitas nuevas 56,29 58,47 67,62 69,34 68,18 55,64 52,06 71,47 67,58 71,38 74,83 91,46 74,67 64,51 73,43 82,66
Secciéon mas visitada Turls'mo Formulano Servicios Servicios | B Centro | B Centro | Formacién | El Centro | E Centro | H Centro Do)f Cat B. La Revista (;Qu~e es L,a Red de Document.
Social Turismo |y Prestac Vocalias |practicas el Afio...? | Ciudades...
uimserso Visitas afio 2013 Péaginas vistas 2013
= Sede Electrénica /_ 17,94% 14.000.000
Portal Depend. 5,54% 13.000.000
Ceapat 61,48% 12.000.000

3,02%
L11% 11.000.000

= Ceadac
CRE DisDep 10.000.000
u CRE Alzheim. 0,60% 9.000.000
CRE Enf. Raras 8.000.000

3,69%
wCAVEL o 7.000.000
6.000.000
FeRE e T . 1,30% 5.000.000
Riicotec /
4.000.000
Endawe Rural 0.52%

— 3.000.000

m Revista Autonomia Personal \ 1,10% 2.000.000
mEnv. Activo Europa \ 1.000.000
/ 0,69% ~—0:10%
1,24%

m Ciudades Amigs. 0

0,43%
0,15%

m Espacio Mayores 1,10%
FUENTE: Google Analytics

ELABORACION: Secretaria General del Inserso

1 Contabiliza el uso ytrafico de los cinco sitios web de los CAMF de Alcuéscar, Ferrol, Guadalajara, Leganés y Pozoblanco.

2 Contabiliza el uso ytréfico delos CRMF de Albacete, Lardero, M adrid, Salamanca, San Fernando y el CPAP de Bergondo.
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m PAagina institucional del Imserso

exclusivos, un 4,17% menos que en el afio anterior;
estos usuarios han visualizado 9.131.126 paginas, un
18,12% menos que en el afio precedente.

La pagina web del Imserso ha registrado en 2013 un
total de 1.869.865 visualizaciones de péagina, un
14,40% menos que las registradas en 2012,
correspondiendo a 1.120.771 visitantes

Evolucidn visitas de la pagina de inicio por afio

Afio N

2013 |1.869.865

2012 |2.184.343

2011 |1.778.270

2010 |1.405.703

2009 | 964.444

2008 | 790.433

2007 | 803.398

2006 | 463.146

2005 | 531.042

2004 | 339.362

2003 | 227.224

2002 | 171068 @B -
2001 131.202 01 2003 2005 2007 2000 2011 2013

Excepto para junio, julio y septiembre, todos los
meses de 2013, y con relacién al afio anterior,
consignan descensos en el nimero de visitas que

oscilan entre el 60,22% de noviembre y el 1,14% de
febrero.

Visitas mensuales: comparacién 2012/2013

Mes 2012 2013 96 A
Enero 199.745 162.805 -18,49%
Febrero 136.235 134.678 -1,14%
Marzo 155.085 143.558 -7,43%
Abri 137.506 133.027 -3,26%
Mayo 152.322 141.491 -7,11%
Junio 140.483 169.444 20,62%
Julic 123.200 129.950 5,48%
Agosho 116.462 83.234 -28,53%
Septiembre | 200.927 371.898 85,09%
Ochubre 410.062 183.663 -55,21%
Moviembre | 297.38S 118.301 -60,22%
Dicdembre 114.931 97.816 -14,89%
Total 2.184.343 | 1.869.865 | -14,40%
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Junio, julio y septiembre son los meses del afio
con mayor namero de visitas, al coincidir el dia 20
de junio con la apertura del programa de Turismo
Social para personas mayores del Imserso y el dia
21 de septiembre con la comercializacion de los
destinos correspondientes a la temporada 2013-
2014.

En 2013 la media diaria de visitas de la pagina ha
alcanzado las 5.123 —ochocientas cuarenta y cinco
menos que en 2012-, concentrandose entre el
lunes y el viernes las tres cuartas partes de las
visitas registradas durante la semana.

En cuanto al promedio de paginas vistas por cada
persona usuaria de la web llega a las 4,88, con una
permanencia en el sitio de poco mas de 4 minutos
y con un 56,29% de visitas nuevas.

El interés por los contenidos de la pagina se
sustenta en un porcentaje de rebote del 38,62%,
relativamente bajo para este tipo de péginas
aunque superior en algo mas de 3 puntos sobre el
registrado en el afio anterior.

En cuanto al pais de procedencia de los/las
visitantes de la web, los datos nos revelan que el
95,17% corresponden a aquellos que la visualizan
desde algun punto del Estado espafiol, ocupando
la segunda posicion los procedentes de México
con un 0,81%; la versidn idioméatica empleada
predominantemente por el usuario es la castellana
con el 92,60%, seguida por la inglesa con un
4,59%.

Los apartados mas visitados de la web, obviando
su pagina de inicio, son las correspondientes a
Turismo Social, Termalismo, Envejecimiento
Activo, El Imserso, Motor de buUsqueda,
Documentacion y Prestaciones y Subvenciones.

Entre los contenidos mas demandados se sefialan
los siguientes:

= En primer lugar y de forma muy
destacada la relativa a los programas de
Turismo y Termalismo Social para
Mayores, destacando la posibilidad de
realizar la presentacion telemética y, en su
caso, la consulta del estado de tramitacion
de la solicitud de participacion en estos
programas a través de la Sede Electrdnica
del Instituto.

= Informacién y seguimiento de las distintas
convocatorias de subvenciones, entre
otras, de Régimen General, para personas
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mayores, con discapacidad o en situacién
de dependencia residentes en Ceuta y
Melilla o en centros estatales del Imserso
y de turismo y termalismo para personas
con discapacidad.

= Centros dependientes del Imserso, en
concreto, los 5 Centros de Referencia
Estatal en funcionamiento, los 5 CAMF y
la de los 6 CRMF; en su conjunto se han
registrado cerca de 345.000 visitas con
cerca de 1.300.000 paginas dispuestas.

» Informacidn estadistica relacionada con la
gestion del SAAD o con la evolucion de
la gestion, nomina y perfil de los
pensionistas no contributivos y de los
beneficiarios de las prestaciones sociales
y econémicas para personas con
discapacidad.

= Descarga y/o lectura tanto de las
publicaciones periédicas del Instituto -
«Autonomia Personal», «Sesenta y Mas»
y «Enlace»-, como de los textos de las
publicaciones contempladas por el
programa editorial.

m Sede y Registro Electrénico del Imserso

La sede y el registro electrénico del Imserso, en
https://sede.imserso.gob.es, se constituyen como
el nucleo central de comunicacion juridica por
medios electronicos de la Entidad con la
ciudadania en aquellas materias que le competen.

Disponible su navegacion en las lenguas oficiales
del Estado espafiol, inglés y francés, se estructura
basicamente en tres grandes bloques

- Los procedimientos y servicios electrénicos
disponibles incluyendo, en su caso, la
consulta de tramites.

- El funcionamiento de la Sede Electrénica:
requisitos técnicos, certificados admitidos,
preguntas frecuentes, soporte a usuarios...

- La informacién de interés complementaria:
marco juridico, proteccion de datos,
calendario de dias inhabiles, canales
adicionales a la sede, datos abiertos...

Con independencia de las importantes actuaciones
de caracter técnico finalizadas en 2013 ya
sefialadas, la gestion por la Sede electrénica de los
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tres procedimientos de  alto impacto
responsabilidad de la Entidad —turismo,
termalismo y dependencia (solo para las ciudades
de Ceuta y Melilla)-, ha alcanzado las 85.309
solicitudes iniciadas electrénicamente, suponiendo
el 13,58% del volumen total de las tramitaciones
iniciales habidas en 2013 para el conjunto de los
procedimientos dispuesto en la sede.

Durante 2013 la sede electrénica ha recibido
545.510 visitas, un 4,88% menos que en 2012,
correspondientes a 339.669 visitantes exclusivos
gue han dispuesto cerca de 1.931.000 paginas, un
13% mas que en el afio anterior.

En 2013 la media diaria de visualizaciones de la
sede ha alcanzado las 1.495, siendo entre el lunes
y el jueves donde se aglutinan las tres cuartas
partes de las visitas de la semana. En cuanto al
pais de procedencia de los/las usuarios/as del sitio,
el 99,05% corresponde a aquellos/as que lo
visualizan desde algin punto del territorio
espafol.

Desde la sede se han dispuesto de media casi 4
paginas por visita, con un promedio de tiempo en
el sitio de casi 4 minutos, con un 58,47% de
visitas nuevas.

11.2 EQUIPAMIENTO INFORMATICO Y
DESARROLLO DE APLICACIONES.

m Actuaciones relativas a estudiosy
desarrollo

Sefialar, entre otras:

- Modificaciones en modelo de clases
Hermes. Programacion de casos de uso
proyecto Hermes. Programacion de
nuevos procesos de introduccién de cupos
masivos en Hermes. Refactorizacion del
proceso de facturacion del proyecto
Hermes. Proceso de impresion masiva de
cartas de acreditacion Hermes.

- Pruebas en paralelo con el proceso de
Vacaciones para mayores. Optimizacion
de los componentes de utilidades Utils y
UtilsBean. Refactorizacion del turno de
los procesos. Revision del fichero de
mapeo relacional de objetos
orm.xml.Optimizacion del componente
FormadorSolicitud.
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Transformacion masiva de solicitudes de
fuera a dentro plazo. Refactorizacion de
los valores necesarios para la baremacion.
Ampliacidn de la informacién almacenada
de los procesos. Elaboracion de manuales
de wusuario, explotacibn y paso a
produccién para Hermes. Actualizacién
de manuales de usuario, explotacion y
paso a produccion para Hermes.

Caso de uso Division de Fichero de
Errores. Caso de uso Impresion de Cartas
de Acreditacion. Creacion de nuevos
listados. Division de las rutas de
generacion de los ficheros de remesa.
Implementacion de gréaficos en los
listados

Presentacion de la aplicacion Hermes a
los usuarios y puesta en marcha para
pruebas. Introduccion de documentacion
en la web interna del Area de Informética.
Seguimiento y control del desarrollo de
GPNC (Gestion de PNC).

Seguimiento y control del desarrollo de la
gestion para la valoraciéon de la
Discapacidad. - Direccion técnica del
proyecto de creacion de la nueva Sede
Electrdnica del Imserso. Optimizacion de
los parametros de la JVM de el
Websphere de desarrollo. Optimizacion
de los parametros de la JVM de el
Websphere de produccion

Anélisis de la nueva aplicacion RESOCI
para la recogida de informacion de
recursos sociales a nivel nacional.
Adaptacion de la aplicacion Puestos de
Trabajo para adaptarla al nuevo concurso
del afio 2013. Seguimiento de la
aplicacion VALIDACERT para la
autenticacion de usuarios mediante
certificado digital

Andlisis de los webservices que
intercomuniquen la Sede Electronica con
la aplicacion Hermes para posibilitar la
modificacion online de las solicitudes del
programa de Turismo Social. Anélisis de
los webservices que intercomuniquen la
Sede Electronica con la aplicacion del
programa de Termalismo Social. Analisis
de la viabilidad de la migracion del
servidor de aplicaciones WebSphere a
JBoss EAP



Mavenizacion de la aplicacion GESCEN
e introduccion de  modificaciones
solicitadas por los usuarios. Mavenizacion
de la aplicacion VIDI. Mavenizacion de la
aplicaciébn ASI. Mavenizacion de la
aplicacion LISMI e introduccion del
IBAN

Adaptacion de la aplicacién de
Termalismo Social para los nuevos tipos
de facturas. Mantenimiento de las
aplicaciones de facturas

m Actuaciones relativas a Ofimatica y Redes

Seguimiento y actuacion en el lote 3, 4y
5 del Concurso de Comunicaciones del
IMSERSO

Coordinacién con los adjudicatarios del
lote 6 del Concurso de Comunicaciones
del IMSERSO

Implantacion  progresiva del NAC
(Network Access Control) en los Centros
del Imserso y resolucién del envio a
cuarentena de los ordenadores. Desarrollo
del correo en la Web (webmail) e
implantacion del mismo. Creacion de las
nuevas concidiones para el Concurso de
Comunicaciones del lote 5 y elaboracién
del PPT del concurso

Estudio de la migracion de los productos
ofiméticos a versiones posteriores y
unificacion de las mismas. Estudio de la
implantacion de correo Exchange como
correo corporativo. Maquetacién de los
ordenadores adquiridos.

Puesta en marcha del cambio masivo de
los ordenadores. Configuracion de correo
en elementos méviles tales como tablets.
Auditoria automética de 1475 Pcs y
Servidores de SS.CC y de Centros y 1523
elementos inventariados.

Cambio y/o instalacion de 134
ordenadores por averias reiteradas o
adquisicion de nuevos. Reparacion 98
errores producidos con aplicaciones
soportadas en SS.CC 'y Centros.
Actuacién en averias y/o altas en 141
incidencias de correo electronico.
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Instalacion de 39 aplicaciones para
nuevos usuarios. Reparacién 71 errores
producidos en el S.O. Actuacion en 9
ocasiones con problemas de virus.

Reparaciones de 184 errores de acceso a
Red, y de 883 impresoras. Cambio de 23
impresoras. Reparacion de 108 averia de
acceso a Internet. Reparacion de 35
averias de programa de Office.
Reparacion y/o ajuste de 33 pantallas.
Reparacion y/o configuracién de 16
teclados. Reparacion y/o configuracion de
36 dispositivos (scaners, plotters, etc.).
Reparacion de 65 averias en las propias
CPUs.

Actualizacién de 189 contrasefias
caducadas y expiradas. Sustitucion y/o
configuracion de 10 ratones. Actuacién en
70 ocasiones con errores varios de
software.

Asesoramiento telefonico e
intervenciones remotas a Centros del
Imserso en 550 ocasiones.

CAU telefonico al personal de SS.CC. y
de los Centros en una estimacion de 1247
llamadas.

Averias Gestionadas por el CAU no
siendo propias de este servicio 68.

m Actuaciones relativas a Sistemas y
Explotacion:

Nuevos equipos:
Control y supervisién de los nuevos equipos de
Almacenamiento:

En el edificio de los SSCC en Vaguada:
Sistema VNX 5300 con 103 Tb de capacidad.
En el edificio del CEAPAT en Vallecas:
Sistema VNX 5300 con 103 Thb de capacidad.

Aplicaciones:

Embla (Seguimiento y tramitacién de expedientes).

Atencién usuarios.

Gestion de accesos.

Intranet.

Mantenimiento del Listin Telefonico.
LISVA (Impresion diferida).
Preparacion de formatos.

Registro NSI.



Sede electrénica.- Seguimiento técnico
WEB Corporativa.- Seguimiento técnico
Actualizacion de Unidades.

Sisaad.

Seguimiento de incidencias del aplicativo.
Gestion de accesos.

Pensiones no contributivas

Vacaciones Tercera Edad

Vacaciones de Discapacitados
Termalismo

Fichero Técnico de Pensiones

Nomina del FAS y Estadisticas

Grabacion de datos:
Impresiones masivas
Registro Invessicres

Bases de datos:

Ingres, Oracle, Badaral

Control y optimizacion de las bases.
Control de las descargas.

Modificaciones directas no previstas en las
aplicaciones.

Carga de las bases de desarrollo.

General:
Cumplimiento de avisos de averia y asistencia
técnica.

Seguridad:
Control y apoyo al proyecto sobre documento de
seguridad y cumplimiento de la LOPD.

Sistemas:

Administracién de los Sistemas Solaris, Aix, Editran

y Websphere.

SUN FIRE 15K (11 particiones).

Operaciones con ficheros.

Gestidn y control de accesos.

Instalacion y modificacién de aplicaciones.

IBM 2xP570 (13 particiones).

Apoyo a las empresas Accenture e IBM.

Apoyo a la transicion del mantenimiento de las

aplicaciones de la Dependencia.

Sede Electronica.

Web corporativa

Seguimiento y Desarrollo de los

procedimientos para unificacion
Certificados de Funcionarios y Tarjetas de
Control de Accesos y Presencia.
Actualizacion de Certificados Corporativos.

En esta area se han tramitado 81 Expedientes de
contratacién TIC.
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GESTION DE LAS
INSTALACIONES Y

DOTACIONES MATERIALES

Durante el afio 2013 se han realizado las
siguientes actuaciones:

Reparacion de varios humectadores
y de la puerta motorizada de la
entrada principal.

Sustitucion de tramo de conducto de
chapa por conducto Climavert en la
planta 2° C.

Sustitucion de las luminarias de la
sala 2 para incrementar el nivel de
iluminacion en la mesa de reuniones
de esta sala, asi como colocacion el
techo de aislante térmico para
mejorar el aislamiento.

Colocacion de luminarias nuevas en
la mesa de presidencia de la sala 3,
ya gue antes no habia.

Contratacion del suministro vy
montaje de un armario para las
historias clinicas en la Unidad de
Salud Laboral.

Contratacion para la reparacion de
dos impresoras registradoras de la
Oficina de Registro.

Reparacion de bolsas de aire que
han aparecido en el suelo Pirelli gris
del edificio.

Instalaciéon de puesto de control de
atencion al publico en uno de los
puestos de balnearios de la planta -
0.

Reparacion de uno de los dos
motores de las puertas de entrada
del parking.

Sustitucion de una maquina de aire
acondicionado en el cuarto de los
SAls.

Instalacion de recogida de agua para
las filtraciones a través de la
fachada en el despacho del Director
General y en planta 22 A



(Subdireccién General de Analisis
Presupuestario y Gestion
Financiera).

Reparacion de dos bombas del
circuito de refrigeracion.

Refuerzo de las patas de la verja
perimetral que por el d&xido
necesitan reforzarse.

Mejoras en el climatizador CLS,
para mejorar la climatizacion de la
zona de balnearios de la planta O.

Colocacion de aparatos de aire
secamanos en los aseos para ahorrar
en el gasto de papel, asi como
colocacion de bateriostaticos en los
WC con ambientador y espejos en
los aseos de discapacitados de cada
planta.

Revision de las  maquinas
refrigeradoras de los CPDx de los
SS.CC.

Colocacioén de tarima flotante en el
salon de actos debido a deterioro
existente en el suelo anterior.

Revision de todas las puertas
antipanico existentes en el edificio.

Revision 'y mantenimiento del
cableado de los puestos de trabajo
embridando cables para evitar
caidas.

Revision del grupo eléctrogeno
en el cual se habian detectado
varios problemas.

Reparaciones en cafeteria y cocina:

- Suelo de una camara
frigorifica

- Sustitucion de estantes de
aglomerado por chapas de
aluminio

- Reparacion de cortinillas del
lavavajillas

- Sustitucion de luminarias
que eran inadecuadas en
ciertas zonas
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- Instalacion de iluminacion
automaética

- Reparacion de enchufes

- Saneamiento de zona de
madera en la que se
colocado chapa de aluminio

- Reparacion de zona oxidada
de un panel de una cdmara
frigorifica

- Sustitucion de jaboneras

- Revision de la silleria del
autoservicio-bar-cafeteria

Reparacion de arqueta que inundaba
el montacargas en Juan de Olias asi
como el seguimiento de varias
goteras.

Reparacion de fotocopiadoras y
faxes del edificio.

Actuaciones de seguimiento y
control de humedad relativa y
temperatura de las zonas de trabajo
del edificio.

Adjudicacién del contrato de
Seguridad y Vigilancia de los
SS.CC. y Juan de Olias.

Colaboracion con el Area de
Informaética en la subida y bajada de
ordenadores para la actualizacion
del software de todos los
ordenadores que han adquirido y
envio de servidores al CPD del
CEAPAT.

Sustitucion de las 5 camaras del
circuito cerrado de TV del jardin.

Colocacion de aislante térmico en el
techo de la sala 2 para mejorar el
aislamiento térmico.

Revision  reglamentaria de las
calderas de Gas Natural vy
realizacion de reparaciones en las
mismas.

Revision  reglamentaria de la
instalacion de gas del edificio y
subsanacion de las incidencias
detectadas.



Provision de Gaséleo B, en el
deposito nodriza de la instalacion
del grupo electrégeno.

Revisiones anuales de los dos
equipos para el Suministro de
Alimentacion Ininterrumpida de
SSCC vy del situado en el CPD de
respaldo.

Revision anual de la instalacién de
Deteccién y Extincion de Incendios.

Sustitucion de altavoces de la
instalacion de megafonia.

Revision de las maquinas de
refrigeraciéon de los CPD de SSCC
y las del CPD de respaldo.

Comunicacién y seguimiento de
control de incidencias en las
comunicaciones de telefonia fija y
movil.

Realizacion  del  pliego  de
prescripciones técnicas para la
contratacion del suministro de Gas
Natural en los SSCC y en los
centros del IMSERSO de Madrid.

Realizacion  del  pliego  de
prescripciones técnicas en cuanto a
los lotes de Telefonia Fija 'y Movil,
del IMSERSO para la contratacion
centralizada de estos servicios a
través del Ministerio.

Seguimiento de la facturacion y
consumos energéticos del edificio.

Revisiones de la Calidad de Aire
ambiental del edificio atendiendo a
la nueva normativa vigente.

Sustitucién de cabina publica de
teléfonos.

Realizacion del informe anual sobre
el plan de Ahorro y Eficiencia
Energética del Edificio del IDAE.

Colocacion de un punto de luz en
cada uno de los dos tramos de
escaleras, del jardin de la planta -0
gue conducen hacia el sétano -1.
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- Actualizacion del listin telefénico
digital y del Directorio telefénico de
la Intranet.

- Asimismo se continla con el
seguimiento e implantacion de
medidas de ahorro y uso racional de
telefonia fija y movil y el
seguimiento  mensual de los
consumos energéticos del edificio

- Se siguen cediendo gratuitamente
las aulas y salén de actos del
IMSERSO para ONG’s y Entidades
sin animo de lucro que lo solicitan y
gue se dedican al mundo de las
personas mayores y de la
dependencia.

Durante el afio se han celebrado un total de 4261
reuniones, cursos y actos varios en las salas del
Instituto, realizdndose 94 de los mismos en el
saldn de actos.

11.4. CONVENIOS Y CONTRATACION
ADMINISTRATIVA.

m La actividad convencional del Instituto.

La suscripcion de Convenios de Colaboracién por
parte del Instituto, ha reflejado, como veremos
mas adelante, una reduccion notable en su cuantia
respecto del ejercicio anterior como consecuencia
de las modificaciones establecidas por la Ley
2/2012, de 29 de junio, de Presupuestos Generales
del Estado para el afio 2012, que procedié a
suspender los preceptos de la Ley 39/2006, de
Dependencia relativos al Nivel de Proteccién
Acordado.

Como consecuencia de ello, en 2013 tampoco se
han suscrito los 15 Convenios de Colaboracién
con las Comunidades Auténomas para el
establecimiento del Marco de Cooperacion del
Nivel Acordado de la Dependencia.

No obstante, durante el ejercicio 2013 el Instituto
ha seguido desarrollando una moderada actividad
convencional para establecer colaboraciones con
diferentes Administraciones Publicas y Entidades
Privadas con las que se mantienen objetivos
comunes y compartidos en el ambito del bienestar
social.
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De tal forma, en este ejercicio ha sido necesario el
desarrollo ordenado de la elaboracion y
tramitacion de un total de 40 Convenios, de los
que, finalmente, se suscribieron 35 que han
supuesto  una  aportacion total de la
Administraciéon General del Estado a través de
nuestro Instituto de 101.047,11 €.

De los 35 Convenios suscritos, 7 han sido con
diferentes Administraciones Puablicas y con
Entidades vinculadas o dependientes de ellas, asi
como con Entidades Locales.

Los 28 restantes se han celebrado con
Universidades, Fundaciones y Entidades de
naturaleza privada.

El total de los Convenios suscritos lo han sido con
las siguientes Entidades firmantes:

Con la Administracion General del Estado:

- Mutualidad Nacional de Funcionarios Civiles
del Estado (MUFACE) para el intercambio
de informacion sobre prestaciones sociales
publicas.

- Instituto Social de las Fuerzas Armadas
(ISFAS) para el intercambio de informacion
sobre prestaciones sociales publicas.

- Mutualidad General Judicial (MUGEJU) para
el intercambio de informacion sobre
prestaciones sociales publicas.

- Addenda con la Tesoreria General de la
Seguridad  Social sobre cesion  de
informacion.

- Ministerio de Hacienda y Administraciones
Pablicas (Delegacion del Gobierno de
Melilla) a través del Plan de Empleo,
mediante la puesta en marcha de medios
personales y materiales, tendentes a mejorar
la vida de personas mayores y personas en
situacion de dependencia.

Con Comunidades Autonomas:

- Con la Comunidad Auténoma de Illes
Balears para la cesion gratuita del uso de la
aplicaciéon informatica del Imserso para la
gestion de las pensiones de la Seguridad
Social en su modalidad no contributiva.
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Con Entidades Locales

- Se ha firmado un Convenio de Colaboracion
con el Ayuntamiento de Cambre (A Corufia)
para la realizacion de practicas de formacion.

Con Universidades y otros Centros Docentes, con
una cuantia de 61.047,11 € se suscribieron los
siguientes:

- Universidad de A Corufia para la realizacion
de préacticas externas curriculares de los
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la
Educacion.

- Fundacién General de la Universidad
Complutense de Madrid para la organizacion
de un encuentro sobre “sistemas de cuidado
de larga duracién en Europa y Espafa:
necesidades, perspectivas y respuestas”.

- Universidad Internacional Menéndez Pelayo
para la organizacién del encuentro “La
coordinacién sociosanitaria: clave para una
atencion integral: necesidades y respuestas”.

- Universidad de Salamanca, para cooperacion
educativa de practicas académicas externas.

- IES La Laboral (Lardero) para la realizacion
de précticas académicas.

- Universidad de Burgos para la realizacion
de préacticas académicas externas.

- Universidad de La Rioja para la realizacion
de practicas de estudiantes del CRMF de
Lardero (La Rioja) en la Universidad.

- Universidad de La Rioja para la realizacion
de practicas de estudiantes de la Universidad
en el CRMF de Lardero.

Por ultimo, se ha utilizado también la via
convencional para cooperar con el tercer sector
celebrando 20 Convenios con una aportacion total
del IMSERSO de 40.000.000 €.

Los resultados de toda esta actividad han vuelto a
poner de manifiesto durante el afio 2013 el interés
de la Seguridad Social a través de nuestro
Instituto, de las Comunidades Autonomas, de
Entidades Locales y de la sociedad en general por
participar y colaborar en el desarrollo de los
programas relacionados con personas mayores y
en situacion de dependencia
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CONTRATACION ADMINISTRATIVA 2013

I. NUMERO DE CONTRATACIONES

FORMAS DE ADJUDICACION *
TIPO DE CONTRATO PROCEDIMIENTO PROCEDIMIENTO ADQUISICION OTROS: MODIFIC. TOTAL
ABIERTO NEGOCIADO CENTRALIZADA Y PRORROGAS
- De Obras 2 4 0 0 6
- De Suministros 19 28 77 0 124
- De Gestidn de Servicios Publicos 0 0 0 0 0
- Servicios 22 81 18 102 223
- Patrimoniales 0 0 0 0 0
- Otros 2 1 0 0 3
TOTAL 45 114 95 102 356
m PC(’SNDEUCN?SJS)ATO FORMAS DE ADJUDICACION
(POR N UME RO)
O OBRAS
B SUMINISTROS O P.ABIERTO
O GEST.S. PCOS B P.NEGOCIADO
B SERVICIOS O CENTRALIZAD
B OTROS A
oMODP
* ADJUDICACION DIRECTA: Contratacién menor: 111 contratos
en el ambito de los Servicios Centrales del IMSERSO
Il. FORMAS DE ADJUDICACION- IMPORTES EN EUROS
FORMAS DE ADJUDICACION
TIPO DE CONTRATO ADQUISICION PROCEDIMIENTO | PROCEDIMIENTO PRORROGAS TOTAL
CENTRALIZADA ABIERTO NEGOCIADO MODIFICACIONES
- De Obras 0,00 3.116.437,97 482.107,81 0,00 3.598.545,78|
- De Suministros 1.076.067,35 3.891.920,48 1.234.381,77 0,00 6.202.369,60)
- De Gestion de Senvicios Publicos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
-De Senvicios 2.102.884,96 17.218.940,82 3.533.899,73 119.571.333,46 142.427.058,97|
- Patrimoniales 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- Otros 0,00 0,00 0,00 100.963,11 100.963,11,
TOTAL 18.295.008,17 24.227.299,27 5.250.389,31 119.672.296,57 152.328.937,46|
FORMAS DE ADJUDICACION CONTRATACION MENOR SSCC
(POR IMPORTES) 1.113.286,84
0,73%
O P.ABIERTO
B P. NEGOCIADO
O MODIFICACIONES Y PRORROGAS
O C. MENORES
B ADQUISICION CENTRALIZADA
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11.5. ACTUACIONES EN EL
ORDEN JURISDICCIONAL.

Se incluyen datos relativos a la actividad
del Servicio Juridico del Imserso, durante el

ejercicio 2013
ESTADISTICA DE PROCEDIMIENTOS CONTENCIOSOS
Namero Desistid.  Sent. Favor Sent. Contra| NuUmero Desist. Sent. Sent.
Proced. Proced. Favor Contra
TOTAL 23 3 4 2
Sentencias recuryidas por la Entidad Sentencigs recurridas contra la Entidad
NUmero Sent. Sent. Recur. Pend. | Ndmero Sent. Sent. Recur.
Formaliz. Favor Desfav. Formaliz. Favor. Desfav. Pend.
TOTAL 9 4 2 4 3 0 0
Ndmero Sent. Favorable  Sent. Desfav. Ndmero Sent. Sent. Desfav.
Proced. Proced. Favorable
TOTAL 14 3 0 0 0
ACTUACION CONSULTIVA
Contratacion 180
Personal 75
Proyectos Normativos 20
Otras materias 73
TOTAL 366
OTRAS ACTUACIONES CONSULTIVAS
Direcciones Provinciales y /o Centros de Gestion Centralizada 75
Control Actividades de D. Provinciales y/ o Centros Gestion
- Demandas 18
- Sentencias 11
Asistencia a Mesas de Contratacion 72
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GESTION ECONOMICA Y PRESUPUESTARIA

12.1 PRESUPUESTO DE GASTOS Remanentes de Tesoreria y por los
Y DOTACIONESDEL Ingresos que se espera obtener de los
IMSERSO servicios prestados por la Entidad.

El Presupuesto del Imserso para el
Ejercicio 2013 se financia integramente
por Presupuestos del Estado,

FINANCIACION DEL PRESUPUESTO DEL IMSERSO 2013 (miles de eur 0s)

El cuadro financiero es el siguiente:

FUENTES DE FINANCIACION ‘ IMPORTE

Para Pensiones no Contributivas 2.628.566,10
Para Prestaciones Lismi 31.460,92
Para Programas Dependencia 2.202.054,45
Para Programas y Centros de Servicios Sociales 129.099,62
POR INGRESOS 27.790,00
POR REMANENTES DE TESORERIA 27.915,18

OTROSINGRESOS FINANCIERSO

TOTAL FUENTESDE FINANCIACION

POR PRESUPUESTOSDEL ESTADO 7.625,25
Para Programas Dependencia 3.695,00
Para Programas y Centros de Servicios Sociales 3.930,25

1.155,01

5.055.666,53

FINANCIACION DEL PRESUPUESTO DEL IMSERSO 2013
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GESTION ECONOMICA Y PRESUPUESTARIA

FINANCIACION DE OFERACIONES CORRIENTES (99,70% s/ total)

Otros
_48% Para Prest. LISMI

1%

Para Programas
Dependencia
Para PNC 449,
52%

ngresos
Para Programas y

Por Remanentes de Centros Ség); Scciales

Tesoreria

Programas Sectoriales

La estructura inicial por Programas
del Presupuesto en el afio 2013, es la
siguiente:

PRESUPUESTO INICIAL DEL IMSERSO POR PROGRAMAS - EJERCICIO 2013

imiles de eurosi

12.01. Pensiones no contributivas 2.633.056,92 52,08
it oy ) || GO 1,36
31.32.dIEen|\éeleeecF:)igr11i§2rt1%izctivo y prevencion 114.775,21 227
31.34.d,2;teonr:j%r:(i:ei1aPersonaI y atencion ala 2.205.750,95 4363
35.91. Direccion y Servicios Generales 33.303,63 0,66
TOTAL 5.055.666,53 100,00
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e Distribucion del Presupuesto

por Capitulos.

El Presupuesto del

esta

distribuido por capitulos y con los

siguientes créditos:

PRESUPUESTO FINAL POR CAPITULOS - EJERCICIO 2013 (en miles de euros)

CAPITULO 1 - Gastos de Personal 83.223.86 30,69
CAPITULO 2 - Gastos en bienes

corrientes y serv. 164.451,65 -1.814,53
CAPITULO 3 - Gastos Financieros 250,00
CAPITULO 4 - Transferencias

Corrientes 4.798.960,76 171.426,25
CAPITULO 6 - Inversiones reales 6.125,25 75.37
CAPITULO 7 - Transferencias de

Capital 1.500,00 - -
CAPITULO 8 - Activos Financieros 1.155.01 }
TOTAL.

5.055.666,53 169.642,41 75,37

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL PRESUPUESTO DEFINITIVO 2013

POR CAPITULOS
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12.2 EJECUCION

PRESUPUESTARIA El importe total de obligaciones

contraidas asciende a 5.188.823,54

Sobre los créditos iniciales de 2013, miles de euros, lo que supone una

5.055.666,53 miles de euros, se han ejecucion del 99,30% sobre el
producido modificaciones que, en su presupuesto final.

conjunto suponen una variacion al alza
de 169.642,41 milesde euros.

EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR PROGRAMAS-EJERCICIO 2013 (miles de euros)

12.01. Pensiones no
contributivas
31.31. Prestaciones
econémicas,
recuperadoras 68.779,82 -2.406,90 22,15 66.350,77 61.303,98 60.511,42 [RepRcicRImNC)I0)
y accesib.
universal
31.32.Envejecimiento
activoy
prevencion del
dependencia
31.34. Autonomia
Personal y
atencion ala
dependencia
35.91. Direccion y
Servicios 33.303,63 -973,01 32.330,62 26.598,59 PARRCREE 82,27 81,00
Generales
TOTAL 5.055.666,53 169.642,41 75,37 | 5.225.233,57 5.194.858,43 | 5.188.823,54 [NelcF:vRENclc (0]

2.633.056,92 58.778,50 2.691.835,42 2.681.794,84 | 2.681.794,84 [ReERERIENCIcNCK]

114.775,21 1.851,96 116.627,17 116.046,01 111.754,68

2.205.750,95 112.391,86 53,22 | 2.318,089,59 2.309.115,01 | 2.308.573,42 [ReIcHXERNCIcR1e)

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS OBLIGACIONESRECONOCIDAS
POR PROGRAMAS
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EJECUCION PRESUPUESTO POR CAPITULOS - EJERCICIO 2013 (en miles de euros)

CAPITULO 1 - Gastos de Personal

CAPITULO 3 - Gastos Financieros

CAPITULO 6 - Inversiones reales

CAPITULO 8 - Activos Financieros

83.223,86

250,00

6.125,25

1.155,01

30,69

75,37

83.254,55

250,00

6.049,88

1.155,01

80.058,55

3.542,47

505,38

80.052,38

3.388,64

505,38

96,16

58,55

96,15

56,01
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11.5. ACTUACIONES EN EL
ORDEN JURISDICCIONAL.

Se incluyen datos relativos a la actividad
del Servicio Juridico del Imserso, durante el
ejercicio 2013

ESTADISTICA DE PROCEDIMIENTOS CONTENCIOSOS

Jurisdiccion Social

Procedimientos iniciados contra la Entidad Procedimientos iniciados por la Entidad
Ndmero Desistid. | Sent. Favor | Sent. Contra| NUmero Desist. Sent. Sent.
Proced. Proced. Favor Contra
TOTAL 23 3 4 2
Sentencias recurridas por la Entidad Sentencias recurridas contra la Entidad
Ndmero Sent. Sent. Recur. Pend. || Ndmero Sent. Sent. Recur.
Formaliz. Favor Desfav. Formaliz. Favor. Desfav. Pend.
TOTAL 9 4 2 4 3 0 0

Otras Jurisdicciones (Civil, Penal, Contencioso-Administrativo, etc.)

Procedimientos iniciados contra la Entidad Procedimientos iniciados por la Entidad
NUmero Sent. Favorable [ Sent. Desfav. NUmero Sent. Sent. Desfav.
Proced. Proced. Favorable

TOTAL 14 3 0 0 0

ACTUACION CONSULTIVA

Convenios de Colaboracion 18
Contratacion 180
Personal 75
Proyectos Normativos 20
Otras materias 73
TOTAL 366

OTRAS ACTUACIONES CONSULTIVAS

Direcciones Provinciales y /o Centros de Gestién Centralizada 75
Control Actividades de D. Provinciales y/ o Centros Gestion
- Demandas 18
- Sentencias 11
Asistencia a Mesas de Contratacion 72
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12.01. Pensiones no contributivas 2.148.632,68 2.142.063,31 2.681.794,84
Sk s Bl Lo 82.852,11 66.815,30 60.511,42
recuperadoras y accesib. universal

31.32. Envejecimiento activo y 193.467,76 141.669,94 111.754,68
prevencion de la dependencia

SILEAL AUTEMBTIE PEFEENEL 3 EHEEien 1.691.085,22 1.519.118,52 2.308.573,42
a la dependencia

35.91. Direccion y Servicios Generales 32.596,79 27.488,69 26.189,18

EVOLUCION DE LASOBLIGACIONESRECONOCIDAS (MILESDE €)

4.148.634,56

3.897.155.76

5.188.823,54

5.000.000

4.000.000

3.000.000

2.000.000

1.000.000

2011

2012

2013

12.4 GESTION DE INVERSIONES

A continuacién se ofrece detalle de la
gestion de las inversiones en 2013, con el

presupuesto definitivo asignado a cada
programa presupuestario, lo dispuesto

y las obligaciones contraidas:
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GESTION DE INVERSIONES. ANO 2013

PROGRAMA Disponible

1.480.250,00

Comprometido

%

c/D Realizado

786.612,62

53,05%

99,84%

170.000,00

128.856,91

3.695.000,00

1.911.738,00

780.000,00

715.262,13

6.125.250,00

3.542.469,66

3,40% 4,48%
50,94% 98,46%
91,70% 100,00%
55,32% 95,66%

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LASINVERSIONES DEL EJERCICIO 2013
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Realizacion de Proyectos, obras y e Proyectos de obras( aprobados a
adaptaciones. 31/12/2013

e Obrasen gecucion a31/12/13 o Obras de reforma del CAMF
Alcuescar

o Obras de reforma y mejora del o Obras de creacion de espacios de

(0]

(0]

CRMF de San Fernando

Obras de reforma y mejora del
Centro Social de Mayores de Ceuta
Obras de ampliaciéon de la sala de
fisioterapia y otras mejoras del CRE
de San Andrés de Rabanedo.

Promocion de la Autonomia personal
en el CEADAC

Obras de refuerzo estructural de las
Plantas 3 y 4 del Centro de recursos
para la dependencia de Melilla.

Obras de reparacion de humedades
en escaleras y rampa de evacuacion

de emergencia, salén de actos y aulas

e Obras en adjudicacion y pendientes
del CAMF de Pozoblanco.

deinicio a31/12/13

o Obras de reforma Integral del CAMF e Proyectos en fase de elaboracién a
de Leganés 31/12/2013
o Obras de Rehabilitacion vy

Reparacion del Patio Interior del
Centro Base en Melilla

Obras de reparacion de tuberias en la
instalacion de fontaneria del CRMF
de Madrid

o

Obras de Reforma e implementacion
de medidas de eficiencia energética
en el CRMF de Madrid.

Obras de reforma de habitaciones e
implementacion de medidas de
eficiencia energética en el CAMF de

e Obras paralizadas a 31/12/2013 Guadalajara.

(Pendientes de reanudacion) . .
e Obrasy equipamiento en centros en

o Centro de dia de Referencia Estatal funcionamiento

para personas mayores dependientes
«Ciudad de Soria» (Soria). o Se han realizado inversiones en las

Direcciones los

Centro de Referencia Estatal para
Personas con Discapacidades
Neuroldgicas «Stephen Hawking» en
Langreo (Asturias).

203

Territoriales vy
Centros en funcionamiento por
importe de 968.031,64 € para atender
a las necesidades de obras vy
equipamiento de los mismos.
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