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Factores que marcan la diferencia entre las zonas rurales y las urbanas Necessidades de las personas mayores 

Coordinación Assistencial  

Apoyo cuidadoras 

Atención Domiciliaria  

Soporte en la vida diaria 

Apoyo un la limpieza, 
compras, bugadería, 
apoyo en las salidas 

 
 

 

personas o plazas de 
centros comunitarios, 
educación y cribado 
nutricional,

 

Transporte 

Millorar l'accés a l'atenció 
sanitària i altres serveis, 
perquè les persones grans 
puguin tenir una bona salut 
 
Cuidado personal 

 
arreglar-se, pentinar-se, 
vestir-se, menjar. 

Mantenimiento y cuidado 
del hogar  

Características persona mayor
 

Altas tasas de pobreza 

Prefieren envejecer en casa 

Aumento enfermed. crónicas 

Peor salud física 

Peor salud mental 

Largas distancias, tiempos y costos 

 Aislamiento  

 

Características entorno rural  

Emigración de jóvenes 

Desconocimiento servicios  

Aumentos costos atención residencial  

 

 

Escasez de personal sanitari y social por: 

Sociodemografía del personal  

Factores laborales 

Factores relacionados con estilo de vida 

Problemas migratorios 

Disponibilidad y acceso al servicio 

Dificultades en acceso a recursos salud y social 

Dificultades en la colaboración efectiva entre 
los servicios sanitarios, sociales y comunitarios  

Pérdida conocimientos por cambios de personal 



Programa de atención domiciliaria 
integrada social y sanitaria

https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/
docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-
domiciliari.pdf



Programa de atención integrada al entorno 
domiciliari
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La atención primaria social y sanitaria, vertebradora del PAID

https://
salutweb.gencat.cat/
web/.content/aiss/docs/
domiciliaria/model-aiss-
entorn-domiciliari.pdf



Tipología acciones

https://
salutweb.gencat.cat/
web/.content/aiss/docs/
domiciliaria/model-aiss-
entorn-domiciliari.pdf



Ejes de atención
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https://
salutweb.gencat.cat/
web/.content/aiss/docs/
domiciliaria/model-aiss-
entorn-domiciliari.pdf



Perfil población PAID
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Estrategia de despliegue progresivo, 
seleccionando y priorizando poblaciones de 
riesgo o de alto interés

https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf



Situaciones a atender en población destinataria
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https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf

Personas que requieren una valoración de su situación domiciliaria para efectuar un 
diagnóstico y elaborar un plan.
Personas con fragilidad y pérdida de autonomía para realizar las ABVD y AIVD
Personas con mayor grado de vulnerabilidad que viven solas o con poca red de 

apoyo
Personas encamadas o en otras situaciones que producen de aislamiento 

 Personas que requieren valoración y potencial adecuación del domicilio
Personas con necesidades de aplicación de plan terapéutico o de atención a 

domicilio, con patología aguda, crónica o avanzada
Personas con tratamientos o terapias
Personas provenientes de altas hospitalarias o sociosanitarias
Personas con hospitalización a domicilio

 Personas en situación de complejidad 
 Personas con discapacidad o trastorno del desarrollo
 Personas en proceso de final de vida
 Personas con dificultad de integración social

Personas que no quieren ser atendidas con problemas sociales o de salud 
pública
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Hemos planificado la 
atención de manera 

flexible, basada en mis 
deseos y necesidades.

Me ayudaron a 
adaptar mi casa para 

vivir de forma 
autónoma..

Resultados esperados del programa

https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf



Procesos de 
atención en 
atención domiciliaria
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https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf



Integración cartera de servcios
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https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf



Definición de criterios de evaluación

https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/
docs/domiciliaria/marc-avaluatiu-domiciliaria.pdf



Resultados evaluación basal del programa de 
atención integrada en el entorno domiciliario

https://economia.gencat.cat/web/.content/
70_analisi_finances_publiques_avaluacio_poli
tiques_publiques/proava/edicio-2020/06-
avaluacio.pdf



Accesibilidad de la atención integrada 
social y sanitaria en entrono rural en 
Catalunya

Existe una elevada variabilidad territorial en el acceso al 
servicio de SAD, con ABSS que tienen menos de la 
mitad de los casos esperados según sexo, edad, renta y 
morbilidad. Los residentes en municipios rurales 
reciben un 46% menos este servicio

https://economia.gencat.cat/web/.con
tent/70_analisi_finances_publiques_a
valuacio_politiques_publiques/proava/
edicio-2020/06-avaluacio.pdf

https://economia.gencat.cat/web/.content/70_analisi_finances_publiques_avaluacio_politiques_publiques/proava/edicio-2020/06-avaluacio.pdf
https://economia.gencat.cat/web/.content/70_analisi_finances_publiques_avaluacio_politiques_publiques/proava/edicio-2020/06-avaluacio.pdf
https://economia.gencat.cat/web/.content/70_analisi_finances_publiques_avaluacio_politiques_publiques/proava/edicio-2020/06-avaluacio.pdf
https://economia.gencat.cat/web/.content/70_analisi_finances_publiques_avaluacio_politiques_publiques/proava/edicio-2020/06-avaluacio.pdf


Reflexión final

 Tenemos oportunidades de mejora en el desarrollo de un modelo de Atención 
Integrada (AI) a nivel domiciliario y especialmente en el entrono rural. También 
tenemos conocimiento de buenas prácticas territoriales, algunas conocidas y otras no.

 Impulsar la atención integrada (AI) social y sanitaria en el entorno 
domiciliario como política pública emergente y priorizada. Incremento de la 
partida presupuestaria del Servicio de atención domiciliaria – SAD.

 Despliegue territorial y consolidación del Modelo de atención integrada 
social y sanitaria en el entorno domiciliario (PAID), con una perspectiva 
territorial. 

 Adecuación de los servicios y mayor equidad a nivel territorial

 Un modelo de AI a domicilio debe contemplar todo conjunto de servicios que 
interactúan entre ellos de manera sistémica; esto debe tenerse en cuenta 
cuando se diseña la cartera de servicios para atender a las necesidades de las 
personas en escenario multiactor y altamente fragmentado, especialmente en las 
áreas rurales dónde las plataformas integradas de servicios son una buena opción.
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Dar respuesta a la definición de la atención 
domiciliaria integrada

La atención domiciliaria es un escenario donde se presta apoyo 
y atención de manera integrada en la persona y a su entorno 
cuidador, con la articulación de diferentes programas, servicios y 
tecnologías que den respuesta a las necesidades y prioridades 
detectadas de forma conjunta, sobre la base de la voluntad y 
preferencias de la persona atendida, considerando el sistema en 
todas sus vertiente.

https://salutweb.gencat.cat/web/.content/aiss/docs/domiciliaria/model-aiss-entorn-domiciliari.pdf
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