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PLAN DE PROMOCION DE LA AUTONOMIA PERSONAL Y
PREVENCION DE LA DEPENDENCIA EN ANDALUCIA

INFORME DE PROGRESO Y DE GESTION — ANO 2017

Palabras clave: SERVICIOS SOCIALES; AUTONOMIA PERSONAL; DEPENDENCIA; ENVEJECIMIENTO ACTIVO; ENVEJECIMIENTO SALUDABLE, EIPonAHA;
PLANIFICACION SOCIOSANITARIA; METODOLOGIA; IMPACTO DE IMPLEMENTACION; EVALUACION DE POLITICAS SOCIALES.
Key words: SOCIAL SERVICES; PERSONAL AUTHONOMY; DEPENDENCE; ACTIVE AGEING; HEALTHY AGEING; EIPonAHA; SOCIO-HEALTH PLANNING;

METHODOLOGY; IMPACT OF IMPLEMENTATION; SOCIAL POLICY EVALUATION.

Resumen — El | Plan Andaluz para la Promocion de la Autonomia
Personal y Prevencion de la Dependencia (PAP&PD) es
probablemente una de las estrategias mas ambiciosas que ha
lanzado la Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales de la Junta de
Andalucia en los ultimos afios. El plan ayudarda a promover la
transformacidn social y sanitaria y el crecimiento de los servicios
para la atencion y prevencion de la Dependencia. También afronta
los retos demogréficos y el avance tecnoldgico que presionan la
sostenibilidad de los sistemas de salud y bienestar. Por tener un
caracter plurianual (2016-2020) e interdepartamental, al integrar
politicas de 9 Consejerias de la Junta de Andalucia, necesita utilizar
un sistema de seguimiento del impacto de la implementacién de las
actuaciones que se desarrollan en cada una de sus 6 lineas de
actuacion. La metodologia utilizada para evaluarlo tendrd que
definir los pilares estratégicos de las dreas de actividad y tendra que
desarrollarse a través de distintos grupos de accién y entidades de
referencia, asi como con la supervision de las Comisiones de
Seguimientos a diferentes niveles que ya estan funcionando. Para
poder realizar dicho seguimiento se ha utilizado y validado una
novedosa escala de 7 niveles macro de impacto de implementacion
en politicas publicas.

I.- INTRODUCCION

Desde una perspectiva de politicas publicas, Andalucia apuesta por
el fomento del envejecimiento activo y saludable desde el Estatuto
de Autonomia®.

La Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocién de la
Autonomia Personal y Atencion a las personas en situaciéon de
dependencia en su articulo 21 establece la necesidad de la
prevencion y de promocion de la autonomia personal de las
situaciones de dependencia?.

La accidn estratégica dirigida al fomento del envejecimiento activo
se articula en funcion de cuatro pilares fundamentales: la salud, la
participacion, la seguridad y el aprendizaje permanente a lo largo de
la vida. Este objetivo se fue plasmando y estimulando con la
elaboracion de los Libros Blanco del Envejecimiento Activo, tanto
en Andalucia® como a nivel nacional®.

La Ley 9/2016, de 27 de diciembre, de Servicios Sociales de
Andalucia® establece especificamente que “la prevencién de las

1 Ley Orgdnica 2/2007, de 19 de marzo, de reforma del Estatuto de Autonomia para Andalucia.

2 LAPAD. Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia Personal y Atencion a las
personas en situacién de dependencia.

3 Libro blanco del envejecimiento activo en Andalucia (edicion breve). Consejeria de Igualdad y Bienestar
Social. Sevilla. 2011.

4 Libro blanco del envejecimiento activo en Espafia. IMSERSO. Ministerio de Sanidad, Politica Social e
Igualdad. Madrid. 2011.

5 Ley 9/2016, de 27 de diciembre, de Servicios Sociales de Andalucia.

situaciones de dependencia tiene como finalidad retrasar la aparicion
o el agravamiento de enfermedades o discapacidades y de sus
secuelas, mediante el desarrollo coordinado, entre los servicios
sociales y de salud, de actuaciones de promocion de condiciones de
vida saludables, programas especificos de cardcter preventivo y de
rehabilitacion dirigidos a las personas mayores y personas con
discapacidad y a quienes se ven afectados por procesos de
hospitalizacion complejos”.

Para la promocién de actuaciones en este ambito se redactd en
Andalucia el I Plan Andaluz de Promocion de la Autonomia Personal
y Prevencion de la Dependencia (2016-2020) con un cardacter
plurianual e interdepartamental (Fig. 1). Por parte de la Junta de
Andalucia, participan de forma coordinada las Consejerias de Igualdad
y Politicas Sociales, Salud, Educacién, Empleo Empresa y Comercio,
Fomento y Vivienda, Cultura, Turismo y Deporte, Hacienda vy
Administracién Puablica y Justicia e Interior. También participan en
esta coordinacion las entidades publicas la Agencia de Servicios
Sociales y Dependencia de Andalucia (ASSDA), el Instituto Andaluz de
Administracion Publica (IAAP), la Fundacién publica Andaluza para la
Integracion Social de personas con Enfermedad Mental (FAISEM) y la
Escuela de Seguridad Publica de Andalucia (ESPA).
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Fig. 1. Edicion del Plan Andaluz de Promocién de la Autonomia Personal y Prevencion de la

Dependenciaﬁ.

6 Consejeria de Igualdad, Salud y Politicas Sociales.Plan Andaluz de Promocién de la Autonomia Personal



La finalidad del plan es evitar situaciones severas de dependencia,
reforzar las medidas orientadas a disminuir el impacto en las
personas afectadas, asi como en las cuidadoras y evitar el
agravamiento en las personas ya afectadas.

Se han considerado 6 lineas de actuacion basicas:
I.- Promocidn de la autonomia.
II.- Prevencién de la dependencia.
IIl.- Reduccién del impacto.
IV.- Intersectorialidad y participacion.
V.- Formacion y sensibilizacion.
VI.- Investigacion e innovacion.

El plan concreta diferentes objetivos especificos:

e Facilitar el desarrollo de una existencia auténoma de la persona
en su medio habitual y en condiciones de igualdad.

. Promover el aumento de la esperanza de vida libre de
enfermedades y discapacidad.

. Reducir el impacto sobre las personas afectadas y sus
cuidadoras.

. Mejorar los mecanismos de participacion ciudadana.

. Coordinar los distintos sectores implicados.

. Impulsar la innovacién, formacion e investigacion en estos
ambitos.

La finalidad del plan es evitar situaciones severas de dependencia,
reforzar las medidas orientadas a disminuir el impacto en las
personas afectadas, asi como en las personas cuidadoras y evitar el
agravamiento en las personas ya afectadas. El plan ayudara a
promover la transformacidn social y sanitaria y el crecimiento de los
servicios para la atencidn y prevencion de la Dependencia. También
afronta los retos demograficos y el avance tecnoldgico que
presionan la sostenibilidad de los sistemas de salud y bienestar.
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Fig. 2: Principios rectores y estrategias que interacttan en el Plan.

Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales

A su vez, el Plan debe tener en consideracién la Estrategia del
Envejecimiento Activo de Andalucia (en elaboracién), el IV Plan
Andaluz de Salud’, las recomendaciones de la OMS, el informe
mundial de discapacidad®°®'°, el Plan de Atencién a menores de 6
afios en situacion de dependencia o en riesgo de desarrollarla

Dependencia. SEVILLA.

y Prevencion de la

7 ANDALUCIA. Plan de Salud (42) IV Plan Andaluz de Salud [Recurso electrénico] / [direccion del plan,
Josefa Ruiz Fernandez, Andrés Rabadan Asensio, Alberto Fernandez Ajuria]. -- [Sevilla]. Consejeria de
Igualdad, Salud y Politicas Sociales, 2013 URL: http://www.andaluciasana.es/PAS/links/IV_PAS v9.pdf
8 WHO. Disability. WHA66.9, Geneva, 2013.

9 WHO. Global Disability Action Plan 2014-2020: Better health for all people with disabilities. Geneva:
WHO; 2014

10 United Nation General Assembly. Convention on the rights of persons with disabilities. Resolution
61/106; UN, New York, 2006.

(2017-2020)' y una especial consideracién a los planteamientos que
aparecen sobre el envejecimiento activo en el articulado de la nueva
Ley de Servicios Sociales de Andalucia’? (fig. 2).

Por otro lado, este Plan se ha integrado en las actuaciones de
seguimiento y difusion del Partenariado Europeo para la Innovacion
en el Envejecimiento Activo y Saludable (European Innovation
Parnership on Active and Healthy Ageing — EIPonAHA), de cuya red la
Junta de Andalucia forma parte, habiendo sido nominada como uno
de los Sitios de Referencia europeos en este campo (Reference Site),
con la calificacion maxima de 4 estrellas que aparecen en su logotipo
(fig. 3).

Andalucia forma parte de los sitios de referencia europeos (RS) que
apuestan por impulsar el envejecimiento activo y saludable a través
de una estrategia que sigue el modelo de la 'Cuadruple Hélice', en el
que se implican los gobiernos, la ciudadania, las universidades y las
empresas. También desde Andalucia se ha colaborado activamente en
el grupo de trabajo para la definicion europea del envejecimiento
activo y saludable y sus publicaciones?3,14,15,16,

ADMINISTRACIONES
PUBLICAS
Gobiernos regionales

NEGOCIO
Grandes
empresas,
pymes, clusters,
negocio
organizaciones,
startups, etc

SOCIEDAD CIVIL

Asociaciones de
consumidores y
usuarios.

7 European Innovation
\ Partnership on Active
and Healthy Ageing
“a
gy REFERENECE SITE

Fig. 3: Logotipo del partenariado EIPonAHA con la calificacion de 4 estrellas.

2

El Plan se dirige a la poblacion andaluza en general, aunque con

especial atencion a:

. Personas mayores

. Personas con discapacidad.

. Personas cuidadoras.

. Personas dependientes.

. Colectivos con factores
tabaquismo, alcoholismo,
alimenticios.

como sedentarismo,
juego o trastornos

de riesgo
drogas,

11 | Plan Andaluz de Atencion Integral a Personas Menores de 6 afios en situacion de Dependencia o en
riesgo de desarrollarla (2017-2020). URL:
http://www.juntadeandalucia.es/servicios/publicaciones/detalle/78232.html

12| ey 9/2016, de 27 de diciembre, de Servicios Sociales de Andalucia.

13 J Bousquet, D Kuh, M Bewick, et al. Hot topic in geriatric medicine: Operative definition of active and
healthy ageing (AHA): Meetingreport. Montpellier October 20— —21, 2014. European Geriatric Medicine.
2014;5 (Issue 6): 406-415.

14 J Bousquet, D Kuh, M Bewick, et al. Operational definition of active and healthy ageing (AHA): A
conceptual framework. The journal of nutrition, health & aging (JNHA). 2015; Sep 19: 1-6.

15 J Bousquet, D Kuh, A Cano et al. Building bridges for Innovation in Ageing: Synergies between Action
Groups of the EIP on AHA. J Nutr Health Aging. 2017; 21-1: (92-104).

16 M Garcia-Saez, AM Carriazo, F Alonso-Trujillo, P Galvez-Daza, M Martinez-DOMENE, grupo EIPONAHA
de Andalucia. REF: 25. Consorcio europeo para la innovacién del envejecimiento activo y saludable -
EIPonAHA — actuaciones en servicios sociales de Andalucia. Paraninfo Digital. 2017; 26. Ref 25. URL:
http://www.index-f.com/para/n26/pdf/025.pdf



http://www.juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/plan-promocion-autonomia.html
http://www.juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/plan-promocion-autonomia.html
http://www.andaluciasana.es/PAS/links/IV_PAS_v9.pdf
http://www.juntadeandalucia.es/servicios/publicaciones/detalle/78232.html
http://www.index-f.com/para/n26/pdf/025.pdf

Il.- METODOLOGIA

La elaboracién y redaccién del plan ha contado con las aportaciones
de 167 profesionales y personas expertas, provenientes de mas de
40 organizaciones dependientes de la administracion autondmica,
entidades locales, agentes sociales y econdmicos, organizaciones del
Tercer Sector y Universidades. Para su desarrollo se han montado
diferentes grupos de trabajo sobre unas “tematicas marco”
especificas, que han trabajado hasta la elaboracién de un plantel de
propuestas y temdticas a abordar, que luego se consensué por una
comisién técnica de validacion y un grupo de expertos para la
redaccion definitival’, 8.

Para su control y seguimiento se han creado diferentes comisiones:

+  COMISION PERMANENTE (CP). De ambito autondmico, estd
constituida por personal de la Administracidon Publica de las 9

Consejerias que participan en el Plan y sus entes
instrumentales.
. COMISION TECNICA INTERADMINISTRATIVA. (CTIA). De

ambito autondmico, integra representantes de las entidades
publicas participantes, asi como de las asociaciones de
personas con discapacidad, personas mayores, la FAMP vy
agentes sociales y econdmicos.

+ 8 COMISIONES TECNICAS DE AMBITO PROVINCIAL (CTIP).
Ademas de los representantes de las Delaciones Territoriales
de las Consejerias y Agencias que participan en el Plan, se
integran representantes de Asociaciones de personas con
discapacidad, personas mayores, la FAMP y agentes sociales y
econdmicos de ambito provincial.

ESTRUCTURA ]

CP - COMISION PERMANENTE
Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales / ASSDA
Consejeria de Salud /SAS
Consejeria de Educaciéon
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‘Conseji
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ASOCIACIONES PERSONAS CON DISCAPACIDAD
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Fig 4: Estructura de comisiones para el seguimiento del Plan.

Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales

Para el desarrollo del Plan se ha dividido en dos etapas, de dos afios
cada una. La primera bianualidad engloba los afios 2017 a 2018 y la
segunda de 2019 a 2020.

17 F Alonso Trujillo, M Garcia-Séez, S Jiménez Gonzalez, P Galvez-Daza, M Martinez Domene, grupo
Plan And PAPPD. Plan Andaluz de Promocién de la Autonomia Personal y Prevencién de la
Dependencia (2016-2020). VII Encuentro Provincial de Profesionales de los Servicios Sociales
Comunitarios. Los SSCC, tomando el pulso a la practica. Diputacion de Jaén, Ayuntamiento de
Anddjar y Delegacién Territorial de Jaén de la Junta de Andalucia. ANDUJAR. 20/10/2016.
DOI:10.13140/RG.2.2.21028.88962 URL: https://campinadigital.me/2016/10/20/andujar-acoge-el-
vii-encuentro-provincial-de-profesionales-de-los-servicios-sociales/

18 F Alonso-Trujillo, M Garcia-Saez, S Jiménez Gonzdlez, P Galvez-Daza, M Martinez Domene, Grupo
Plan AND PAPPD. REF 41. Metodologia para la redaccion del plan andaluz de promocién de la
autonomia personal y prevencion de la dependencia (2016-2020) y prevision de resultados.
Paraninfo Digital. 2017; 26. Ref 41. URL: http://www.index-f.com/para/n26/pdf/041.pdf
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Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales

Este | PAP&PD no solo se dirige a aquellas personas en situacion de
dependencia que ya tienen asignado un recurso, sino que apuesta por
el desarrollo de politicas que eviten o retrasen la aparicion de la
dependencia en toda la ciudadania y en todas las edades. Y esto lo
hacemos fundamentalmente a través de los Centros de Participacion
Activa (CPA), 900 en Andalucia, de los que 168 son de titularidad de la
Junta de Andalucia, con cerca de 500.000 personas asociadas, que
han realizado casi 100.000 horas de talleres de promocion de la
autonomia personal. Para su desarrollo habrd una especial
coordinacion entre las todas las organizaciones que participan en el
Plan.

Las personas incluidas en esta categoria de dependencia moderada,
con un grado | de valoracidn, desarrollaran y mantendran sus
capacidades mediante intervenciones de:

. Terapia ocupacional.

. Estimulacion cognitiva.

. Rehabilitacién y otros apoyos.

. Programas de educacién para la salud en centros sanitarios,
sociales y educativos.

. Medidas de incorporacién o permanencia en el mercado laboral.

. Impulso a la participacién ciudadana a través de colectivos y
asociaciones.

. Medidas de seguridad.
Formacidn y recualificacion de profesionales.

e Actuaciones de Investigacidn e Innovacion.

La evaluacién del impacto de la implementacién ha contemplado los
siguientes factores:

. Nivel de generalizacidn de las actuaciones.

. Grado de extension de la actuacion en el territorio (regional,
provincial, local) o determinando el porcentaje sobre el total del
territorio.

. Nivel de seguimiento (indicadores).

. Nivel de publicacion cientifica y desarrollo.

. Nivel de difusion e impacto en medios
publicaciones cientificas).

. Nivel de colaboracién con otras organizaciones de interés
(stakeholders) y poblacion objetivo.

(excluidas las


https://campinadigital.me/2016/10/20/andujar-acoge-el-vii-encuentro-provincial-de-profesionales-de-los-servicios-sociales/
https://campinadigital.me/2016/10/20/andujar-acoge-el-vii-encuentro-provincial-de-profesionales-de-los-servicios-sociales/
http://www.index-f.com/para/n26/pdf/041.pdf

SIN IMPACTO El proyecto no tiene ningln impacto en la organizacién objetivo (la
organizacion objetivo no sabe nada sobre el proyecto).

La organizacién objetivo y las personas responsables de la toma de
decisiones especificas dentro de la organizacién son conscientes del
tema, han tomado medidas para mejorar sus conocimientos sobre el
tema y han recibido y proporcionado retroalimentacion sobre la
informacion entregada.

Existe evidencia de que la organizacién objetivo y las personas
responsables de tomar decisiones especificas dentro de la
organizacion han incorporado la informaciéon en su propia base de
conocimientos y estrategia organizacional existentes.

La organizacion objetivo ha transferido los nuevos conocimientos a la
legislacion, planes, programas, normas, normativas y / o indicadores
oficiales.

La traduccién de los nuevos conocimientos ha tenido un impacto en el
presupuesto, la financiacion y / o la asignacién de recursos en el
entorno objetivo

Se han puesto a disposicidn servicios de atencién, incluidos servicios,
intervenciones y / o tecnologias directamente relacionadas con los
nuevos conocimientos, y son utilizados por la poblacién objetivo en el
entorno objetivo.

La organizacién objetivo ha incorporado los nuevos conocimientos en
sus propios sistemas de evaluacion, vigilancia y monitorizacion.

CONCIENCIA

ASIMILACION

TRASLACION

ASIGNACION

PROVISION

MONITORIZACION

Ademas, permite el seguimiento de las actuaciones en el proceso de
ejecucién con independencia de la fase en la que se encuentre el Plan,
el seguimiento de cada linea del Plan y el trabajo desarrollado por
cada entidad que participa.

Es muy amigable y entendible por personas no expertas gracias a la
representacién grafica periddica en diagramas de tela de arafa con
un color para cada etapa de implementacion.

En nuestro caso se determind que las evaluaciones de seguimiento
fuesen anuales.

FICHA n2:

ENTIDAD

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
LINEA DE ACCION Y OBJETIVO:

XXX 1.1.1.

Fig 6. Escala de 7 niveles de impacto de la implementacion en el sistema, la organizacién y la

poblacién objetivolg.

Para la evaluacion macro del impacto se ha utilizado un inventario
de 7 niveles desarrollado para evaluacién del impacto de programas
de atencién psicosocial por el Centro de Investigacion en Salud
Mental de la Australian National University (ANU)?°, ConNetica (REF
EdLing en Queensland-Australia) y la Asociacién PSICOST (Fig. 7).

La escala seleccionada posibilita el seguimiento del:

¢  Nivel de conciencia de la necesidad por los responsables de la
organizacion.

. Nivel de asimilacion en las estrategias de la organizacién.

. Nivel de asignacion y dotacidn de recursos.

. Nivel de publicacion cientifica y desarrollo.

¢  Nivel de difusion (excluidas las publicaciones cientificas).

e Nivel de impacto en los medios de comunicacién y medios
sociales.

. Nivel de colaboracién con otras organizaciones y poblacién
diana.

. Nivel de impacto de la implementacion en la organizacién y
poblacién diana.

. Nivel de monitorizacidn y seguimiento de las actuaciones.

Para la recogida de la informacion de una forma estandarizada, en
cada una de las actuaciones de cada entidad participante, se elaboré
una ficha de recogida de informacion basica.

Finalmente se realizé un estudio de validez predictiva de la escala
en dos niveles.

e Una primera autoevaluacién entre dos personas expertas de la
entidad que rellenaron las fichas de actuacién y aplicaron la
escala.

* Y una segunda evaluacién externa (gold standard) cruzando las
autovaloraciones con la evaluacién de dos personas expertas,
externas a la entidad que desarrolla la actuacién, para
determinar la fiabilidad interobservadores.

La metodologia permite representar el seguimiento anual del
impacto de implementacién de las actuaciones, con un color para
cada afio, tanto de cada objetivo del plan como de las actuaciones
que desarrollan cada una de las 9 Consejerias.

19 L. Salvador Carulla. Brain and Mind Centre: Operational & Strategic planning process 2016 — 2020.
IMPACT ASSESSMENT. 2016. (Comunicacién personal).

20 Mendoza J, Wands M, Salvador-Carulla L, Hackett M, Najlepszy L & Fernandez A. Evaluation of the
Queensland Ed-LinQ Initiative: a school-community mental health initiative. Report for the Queensland
Mental Health Commission, Brisbane. 2014.

ENTIDAD LEADER DE LA ACCION
FECHA INICIO:

FECHA FINALIZACION:

ENTIDAD RESPONSABLE

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
(Sin limite de texto)

SEGUIMIENTO (INDICADORES)
EVIDENCIAS, PUBLICACION,
DIFUSION, MEDIOS AV, etc...
ENTIDADES COLABORADORAS EN
LA EJECUCION (Publicas y privadas)
IMPACTO DE LA IMPLEMENTACION

NIVEL X DE IMPLEMENTACION
(XX)

FINANCIACION Y GASTO
EJECUTADO
OBSERVACIONES

Fig. 7: Ficha estandarizada para la recogida de informacién.




I1l.- RESULTADOS

El I Plan de Promocidn de la Autonomia Personal y Prevencién de la
Dependencia incluye 6 LINEAS, 16 OBJETIVOS ESPECIFICOS y 110
ACCIONES PROPUESTAS y coordina a las 9 Consejerias que
participan activamente en el mismo junto a las 4 empresas publicas
y a las Comisiones que se han creado para el seguimiento,
evaluacidn, territorializar su implantacién y para cumplir los criterios
de gobernanza estratégica. Estas Comisiones han terminado de
definir y especificar el Programa Bienal 2017-2018 que contemplard
las actuaciones que se van a desarrollar en cada provincia durante
este periodo.

Para los dos primeros afios 2017-18, se han puesto en marcha en el
afio 2017 un total de 176 ACTUACIONES EN EJECUCION,
recogiéndose la informacion en las correspondientes fichas
estandarizadas por cada entidad responsable.

En tan solo 36 DE LAS ACCIONES PROPUESTAS (32% del total de las
110 acciones programadas en el documento del Plan) no se han
acometido propuestas especificas de actuacidon para esta primera
etapa del plan y se han dejado para poner en marcha en los afos
2019-2020.

Las fichas de acciones propuestas, en ejecucién y no acometidas por
cada linea y objetivo del plan son las siguientes:

LINEA Y OBJETIVO N2 ACC PROPUESTAS N2 ACC EJEC N2 ACCNO

- FICHAS ACOMETID
AS
L1-0bj1.1. 12 21 2
L1—-0bj1.2. 5 20 0
L2 - Obj 2.1. 3 10 0
L2 - Obj 2.2. 5 9 0
L3 - Obj 3.1. 10 15 1
L3 - Obj 3.2. 4 24 1
L3 - Obj 3.3. 5 6 1
L3 - Obj3.4. 7 1
L3 - Obj 3.5. 5 1 4
L4 - Obj 4.1. 3 3 1
L4 - Obj 4.2. 12 30 6
L4 - Obj 4.3. 8 9 3
L5 - Obj 5.1. 6 8 1
L5 - Obj 5.2. 12 8 5
L6 — Obj 6.1. 11 4 8
L6 — Obj 6.2. 2 0 2
TOTAL 110 176 36

Fig. 8: Numero de acciones propuestas, en ejecucién y no acometidas en en 2017 por cada Linea y
Objetivo del Plan.
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Las fichas acometidas por cada Consejeria y empresa publica son las

siguientes:
ENTIDAD N2 ACC EJEC -
FICHAS

Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales / DGPM 17

Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales / DGPD 13

Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales / ASSDA 22

Secretaria General de Servicios Sociales / SGSS 2

FAISEM 15

Consejeria de Salud / SAS 50

Consejeria de Educacion 4

Consejeria de Empleo, Empresa y Comercio 9
Consejeria de Fomento y Vivienda 2
Consejeria de Hacienda y Administracién Publica / IAAP 6
Consejeria de Justicia e Interior / ESPA 8

Consejeria de Cultura 17
Consejeria de Turismo y Deporte 11
TOTAL 176

Fig. 9: Nimero de actuaciones en desarrollo en 2017 por cada Consejeria o centro directivo.

Las fichas en ejecucién en cada Consejeria y empresa publica por cada
linea y objetivo del plan son las siguientes:

v a +
E .5- § g § é | 3 2| 8|z g % 3| e :E, g
$L 2l o 2| 5|2 5|88 5| g5/ 8|5 &
S é b+ % S % w o E 3 § P
& 0 0 3 5 2 7 0 0 0 0 1 3 0 4+1
;;E‘ 0 1 2 1 0 10 0 0 0 1 0 0 5 4
;;;‘ 0 1 0 0 1 7 0 0 0 0 1 0 0 3+1
;;E‘ 0 0 1 2 1 5 0 0 0 0 0 0 0 2+1
::; 0 2 0 4 5 3 0 0 0 0 0 0 1 3+1
::i 0 0 3 1 2 4 0 0 0 3 0 6 5 5+1
;:; 0 0 0 2 1 3 0 0 0 0 0 0 0 2+1
;:; 0 1 0 1 0 6 0 0 0 0 0 0 0 2
;:E 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
S:, 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 2
:;5, 0 0 2 2 0 5 4 6 2 0 1 8 0 7
:;E, 0 4 0 1 2 0 0 1 0 0 1 0 0 3+1
:;E, 0 4 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
:ié 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1 4 0 0 3
;EJ 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2+1
c;‘i 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

b 2 17 13 22 15 50 4 9 2 6 8 17 11
Fig. 10: Nimero de actuaciones en desarrollo en 2017 por cada Linea y Objetivo del Plan.

176



A.- ACTUACIONES POR CADA LINEA Y OBJETIVO DEL PLAN.

Los resultados de las actuaciones se han evaluado y representado
por cada linea y objetivo del Plan a 31 de diciembre de 2017.

LINEA 1. PROMOCION DE LA AUTONOMIA.

Objetivo general: Promover el desarrollo de una existencia
autéonoma en el medio habitual de la persona, y en todos los
ambitos de la vida, en condiciones de igualdad de oportunidades, no
discriminacién y accesibilidad universal.

Objetivo especifico 1.1.: Promover las condiciones y apoyos
necesarios para hacer efectiva la autonomia personal.

La autonomia personal se define por la Ley 39/2006%' de promocién
de la autonomia personal y atencién a las personas en situacién de
dependencia, como “la capacidad de controlar, afrontar y tomar,
por propia iniciativa, decisiones personales acerca de como vivir de
acuerdo con las normas y preferencias propias, asi como de
desarrollar las actividades bdsicas de la vida diaria". Para ello las
personas con discapacidad reivindican actuaciones que supongan el
pago directo de prestaciones, la asistencia personal y las ayudas
técnicas.

Para este objetivo 1.1. en estos dos primeros afos se han
programado las siguientes 21 actuaciones:

Ficha. 1.1.1.1. Desarrollo del Servicio de CIPS - ASSDA
Promocién de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia a través de
talleres grupales.

Ficha. 1.1.1.2. Consignacién presupuestaria
anual para desarrollar servicios de
Promocién de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia.

Ficha 1.1.1.3. Programas Individuales de
Atencion (PIA) en la modalidad de Servicio
de Promocién de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia.

Ficha 1.1.1.4. Programa de soporte diurno.
Ficha 1.1.1.5. Programas de estimulacion
cognitiva en el marco del plan de Alzheimer.
Ficha 1.1.1.6. Desarrollo del programa
EXAMEN SALUD 65 + (actualizacion 2017):
(valoracién integral/ deteccidn precoz de la
fragilidad en personas mayores de 65 afios).
Ficha 1.1.1.7. Desarrollo del programa
EXAMEN DE SALUD 65 + (actualizacién
2017): (valoracién integral/ intervenciones
relacionadas con la prevencion de
trastornos neurocognoscitivos en personas
mayores de 65 afios).

CIPS - ASSDA

CIPS - ASSDA

FAISEM
CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD

Ficha 1.1.1.12. Proyectos de eliminacién de CONSEJERIA DE SALUD
barreras de la C. Salud y el SAS.
Ficha 1.1.2.1. Plataforma digital para el CONSEJERIA DE SALUD

fomento del envejecimiento
saludable (PDFEAS).

activo 'y

Ficha 1.1.3.1. Guias de autocuidado CONSEJERIA DE SALUD
personas mayores, con discapacidad y
cuidadoras.

Ficha 1.1.7. Apoyo y control a la tutela CIPS - DGPD

efectiva.

21 Ley 39/2006 de 14 de diciembre de promocién de la autonomia personal y atencion a las personas en
situacion de dependencia. Aprobada por el Congreso de los Diputados el 30 de noviembre de 2006
(publicada en el BOE n2 299 de 15-12-2005).

Ficha 1.1.8.1. Asesoramiento a personas CIPS - ASSDA
con necesidades de apoyo en el ejercicio de
su capacidad juridica.

Ficha 1.1.8.2. Asesoramiento a personas
con trastorno mental grave (TMG) con
necesidades de apoyo en el ejercicio de su
capacidad juridica atendidas por las
entidades tutelares de Andalucia.

Ficha 1.1.9.
independiente.
Ficha 1.1.9.3. Puesta en marcha de la
plataforma digital de fomento del
envejecimiento  activo y  saludable
(PDFEAS).

Ficha 1.1.12. Tarjetas de aparcamiento para
personas con movilidad reducida.

Ficha 1.1.13. Campafias de prevencién de la
teleasistencia.

Ficha 1.1.15.1. Visitas guiadas a los palacios

FAISEM

Programas de vida CIPS - DGPD

CONSEJERIA DE SALUD

CIPS - DGPD

CIPS - ASSDA

CONSEJERIA DE

de Altamira y Mafiara en Sevilla. CULTURA

Ficha 1.1.15.2. Visitas guiadas al conjunto CONSEJERIA DE
arqueoldgico de Baelo Claudia (Tarifa). CULTURA

Ficha 1.1.16.: Estrategia de accesibilidad CONSEJERIA DE
universal al patrimonio histérico y artistico CULTURA
(PHA).

Ficha 1.1.17. Informacion y asesoramiento a CONSEJERIA DE
los cuerpos de policia local de Andalucia JUSTICIA E INTERIOR -
para detectar en su respectivo término ESPA

municipal a aquellas personas que, por
motivos de edad, enfermedad, discapacidad
o dependencia, se encuentren en situacion
de especial vulnerabilidad, asi como sobre
el protocolo de actuacién en caso de
detectarlas. Esta actuacion se pretende
desarrollar mediante la celebracién de
actividades formativas on line.

LiNEA 1

OBJETIVO 1.1. 11.1.1.ASSDA

1.1.1.2.ASSDA

ESCALA
1IN IMPACTO
2 CONCIENCIA
3 ASIMILACION
4 TRASLACION
5 ASIGNACION
6 PROVISION
7 MONITORIZACION

Afios
2017 =
2018
2019
2020 =

1.1.1.3.ASSDA

1.1.1.4.FAISEM

1.1.17.CJI-ESPA/
S 1.1.15.C8

1.1.16.CCUL | 1.1.1.6.C5

=~

/
1.1.15.2. CCUL 11.17.Cs

1.1.15.1. CCUL 11112168

1.1.13.ASSDA

1.1.12.0GPD

119,

Fig 11. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 del objetivo 1.1.
de lalinea 1 del Plan.

Las actuaciones que se han acometido en esta primera etapa del Plan
afectan a diferentes dmbitos. Desde la ASSDA y la DGPM se ha
instaurado el Servicio de Promocién de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia a través de talleres grupales, dentro
del Catdlogo de servicios y prestaciones del SAAD, incluyendo la
realizacion de un itinerario personalizado que identifique areas de
intervencidn, actividades e intensidad de los apoyos necesarios a las
personas en situacion de dependencia moderada. Para ello, se han
desarrollado y gestionado la puesta en marcha de los talleres de
promocion de la autonomia personal y prevencion de la dependencia
en centros de participacion activa de titularidad de la Junta de
Andalucia, asi como a través de convenios de colaboracién con



Corporaciones Locales??,% (ficha ASSDA1.1.1.1.). Por otro lado,
también se ha trabajado en la consignacién presupuestaria anual
para desarrollar los servicios de promociéon de la autonomia
personal y prevencion de la dependencia. El crédito presupuestario
anual disponible para la financiacion de los servicios estd ya
publicado en BOJA?* (ficha ASSDA1.1.1.2.).

Desde la DGPM vy la ASSDA se han iniciado los procedimientos de
inclusion de los servicios de promocién personalizados en los
Programas Individuales de Atencion (PIAS) a las personas con grado
Iy Il de dependencia. Este programa de talleres de Promocién de la
Autonomia Personal y Prevencion de la Dependencia en Andalucia
dispone de un importe que asciende a 1,53 millones de euros y
permitird ofrecer mas de 130.000 horas de talleres de los que se
beneficiardn mas de 45.000 personas en Andalucia?®. Se contemplan
talleres que desarrollan las habilidades motoras como baile y
expresidn corporal, gimnasia, thai-chi, yoga... También se ponen en
marcha en los CPAs y en colaboracién con las corporaciones locales,
talleres centrados en las habilidades manuales como ceramica,
cocina, cuidado personal, manualidades, instrumentos musicales,
pintura, etc., ademds de talleres destinados a potenciar las
habilidades cognitivas y emocionales como son talleres de lectura,
de memoria, de optimizacidn de procesos cognitivos, nuevas
tecnologias, idiomas, medioambiente y sostenibilidad, autoestima,
inteligencia emocional, etc. A estos talleres podran acceder tanto
personas en situacion de dependencia moderada (Grado I) como
personas mayores no dependientes, con la finalidad de mantener y
potenciar sus capacidades personales para tomar decisiones y
realizar las actividades basicas de su vida diaria. Por otro lado, para
las personas mayores estdn las actividades de promocion y
desarrollo del envejecimiento activo, una estrategia que se articula
sobre los més de 900 Centros de Participacion Activa (CPA). En total
son mas de 506.500 personas las que estan asociadas a los CPA en
los que se habran realizado durante el afio 2017 unas 102.500 horas
de talleres. Los CPA son referentes en Andalucia como centros de
promocion del bienestar de las personas mayores, fomentando la
convivencia, la integracion, la participacion, la solidaridad, asi como
la relacion con el medio social. La actual oferta de talleres en los
CPA atenderia fundamentalmente a dos modalidades de servicios,
por un lado, a la habilitacidn y terapia ocupacional con la finalidad
de conseguir el mayor grado posible de autonomia personal,
adaptacidn a su entorno, mejora en la calidad de vida e integracion
en la vida comunitaria. Por otro lado, se establecen actuaciones
dirigidas a la estimulacién cognitiva, que tiene por finalidad
mantener y mejorar el funcionamiento de las capacidades
cognitivas, de las capacidades funcionales, la conducta y la
afectividad. El nimero de personas beneficiarias del Servicio de
Promocion de la Autonomia Personal y Prevencion de la
Dependencia en 2017 ha sido de 1.602 (ficha ASSDA1.1.1.3.).

En paralelo a esta actividad FAISEM promueve los programas de
soporte diurno destinados a las personas con TMG con idéntica
finalidad. Son dispositivos orientados a la promociéon de la
autonomia personal, mediante el desarrollo de programas vy
actividades ocupacionales, de expresién artistica y cultural, de
estimulacion cognitiva y de orientacidn vocacional. La actividad se
desarrolla en centros de dia y espacios ocupacionales adscritos a
estos en toda Andalucia (ficha FAISEM1.1.1.4.).

22 publicacién de la Orden de 22 de marzo de 2017, por la que se establece el marco de colaboracién con
las Corporaciones Locales para la prestacion de los servicios de promocién de la autonomia personal y
prevencion de la dependencia a personas reconocidas en grado I.

23 publicacién de la Resolucion de 10 de marzo de 2017, de la Direccidon General de Personas Mayores y
Pensiones No Contributivas, por la que se encomienda a la Agencia de Servicios Sociales y Dependencia
de Andalucia el desarrollo y la gestion de talleres de promocién de la autonomia personal y prevencion
de la dependencia en centros de participacion activa de titularidad de la Administracion de la Junta de
Andalucia.

24 URL: http://juntadeandalucia.es/eboja/2017/53/index.html

25 CIPS. La Junta de Andalucia impulsa talleres para la prevencion de la dependencia de los que se
beneficiaran mas de 45.000 personas. 15/10/2017.

Otra actuacidon sobre grupos especificos de personas usuarias es la
intervencién de la Consejeria de Salud en las personas con
enfermedad de Alzheimer con programas de estimulacion cognitiva.
La Confederacion de Asociaciones de Familiares de Alzheimer
desarrolla una importante labor con las personas afectadas y sus
familias dentro del marco del Plan de apoyo a las Familias. Desde sus
origenes, favorecen la estimulacion cognitiva entre todas las personas
que lo solicita como terapia no farmacoldgica de capital importancia
en el tratamiento de esta enfermedad, bien en el modelo tradicional
o bien con el empleo de las nuevas tecnologias. Este tipo de terapia
enlentece el progreso de la enfermedad, permitiendo al paciente y
familia que le cuida mejorar la calidad de vida. Se ha completado la
elaboracién de la estrategia, asi como la revisidn interna y externa,
entre las lineas de accién se fomenta la colaboracidon entre la
Consejeria de Salud y la ConFEAFA para la estimulacién cognitiva
tanto en los modelos tradicionales como el soportado por las nuevas
tecnologias (ficha C51.1.1.5.). En 2017 el nimero de asociaciones que
desarrollan programas de estimulacién cognitiva en el marco del Plan
de Alzheimer son:

e 113 asociaciones con estimulacién cognitiva tradicional

(lapiz y papel).

e 89 asociaciones: Estimulacion cognitiva apoyada en TICs.
Las personas beneficiadas en 2017 han sido:

e  2.854 personas con estimulacidn cognitiva tradicional.

e  1.428 personas con estimulacién cognitiva apoyada en TICs.

Desde la Consejeria de salud existen programas transversales que
actlan en varias de las lineas del plan y que también tienen incidencia
en la autonomia personal:

e  El programa EXAMEN SALUD 65+ (Revisidn y actualizacidon 2017),
supone la valoracién integral y la detecciéon precoz de la
fragilidad en personas mayores de 65 afios para mejorar el
bienestar, promover la salud, prevenir la enfermedad y
responder a las necesidades de atencién de las personas
mayores de 65 afos, adaptando la respuesta de los equipos de
salud a las condiciones que determinan el estado y capacidad
funcional de estas personas. Los objetivos especificos van en la
linea de promover el desarrollo de intervenciones de promocion
y prevencion relacionadas con el envejecimiento activo y
saludable, detectar de forma precoz la fragilidad y el riesgo de
caidas en personas mayores, desarrollar intervenciones
orientadas a la recuperacion y/o conservacion de las capacidades
funcionales, optimizar las capacidades residuales de las personas
que se encuentren en situacién de dependencia asi como
adecuar las intervenciones segln criterios basados en las
capacidades funcionales (estratificacion funcional), la evidencia
cientifica y la mejora de los resultados en salud. Se ha
completado la elaboracién, asi como la revisidn interna y externa
y ha sido aprobado para entrar en vigor en 2018. Se esta
planteando acompafiar a la implantacion con un avance
experiencial que detecte posibles barreras en la misma (ficha
CS1.1.1.6.). También este programa va a incidir en la valoracién
integral e intervenciones relacionadas especificamente con los
trastornos neurocognoscitivos en personas mayores de 65 afios.
En la actualidad esta ya elaborada la ficha de apoyo, basada en
las mejores evidencias disponibles, de las recomendaciones de
intervencion para la prevencion de trastornos neurocognitivos y
se ha aprobado para implantarla en 2018 (ficha CS1.1.1.7.).

e También estan en fase muy avanzada los proyectos de
eliminacion de barreras de la Consejeria de Salud y el SAS. El
Servicio Andaluz de Salud incluye desde 2014 en su Contrato-
Programa anual con los centros asistenciales el objetivo de
informar sobre las mejoras implantadas para facilitar la
accesibilidad universal y la asistencia a personas con
discapacidad. En el mes de marzo, todos los centros asistenciales
(distritos sanitarios, areas de gestién sanitaria y hospitales)



envian una planificacién de las actuaciones previstas sobre

accesibilidad en sus centros y en el mes de diciembre, remiten

evaluaciéon de estas. En este sentido, se continia con los
compromisos adquiridos en el | Plan de Accion Integral para

Mujeres con Discapacidad y en el Il Plan de Accién Integral

para Personas con Discapacidad en Andalucia, dada la especial

consideracion que merece este colectivo en la atencion
sanitaria dispensada tanto en atencion primaria como atencion

hospitalaria. En total en el afio 2016 se ejecutaron 143

proyectos de eliminacién de barreras arquitectonicas en los

centros asistenciales, 65 acciones de accesibilidad en la
comunicacidon, 27 acciones de accesibilidad de los
aparcamientos, 47 acciones de accesibilidad en la participacion

y 26 acciones formativas sobre accesibilidad que se finalizaron

en 2017. La informacidn de cada actuacién se detalla en la ficha

estandarizada (ficha C51.1.1.12.). Las entidades asociativas que
han colaborado en esta actuacion han sido:

e  Almeria: Asociacion de Alzheimer y Asociacién de
discapacitados psiquicos de Huércal - Overa, Asociacién
ASPRODESA (Asociacion a favor de personas con
discapacidad intelectual del Suroeste de Almeria),
Asociacién fibromialgia, Asociacion Dafio Cerebral Vivir,
Asociaciéon  Sindrome de Down, Asociaciéon de
Minusvdlidos Verdiblanca y el Centro de Valoracién y
Orientacion de Almeria.

e  Cadiz: Albor (Centro Integral de Personas Sordas de Cadiz),
Autismo Cadiz, ADACCA (Asociacidn de pacientes con dafio
cerebral adquirido), F.A.E.M (Asociacion de familiares y
amigos de personas con enfermedad mental) y FEGADI
(Federacion gaditana de personas con discapacidad fisica
y/u organica).

e  Cordoba: Asociacion Cordobesa de Laringectomizados,
Asociacién de Fibromialgia y asociacion de Alzheimer de
Priego. Asociacion SAMEBE de Benameji, AREM de Rute,
Asociacién MALVA de Priego y el Sauce de Lucena (salud
mental).

e  Granada: Asociacion AOGRA (Asociacion de Ostomizados
de Granada) y ASPROGRADES (Asociacion a favor de
personas con discapacidad intelectual de Granada).

e Huelva: Asociaciones de personas con discapacidad de
Calanas.

e  Jaén: Ayuntamiento de Jaén, Ayuntamiento de Martos,
Ayuntamiento de Campillo de Arenas y Ayuntamiento de
Estacion de Espeluy.

e Malaga: Ayuntamiento de Benalmdadena, Ayuntamiento
de Casares, ONCE, Asociacion de Personas Sordas
Marbella-San  Pedro  Alcantara, Asociacion ABAD
(Asociacion de Benalmadena para la atencién de la
discapacidad) y FAISEM.

e  Sevilla: ASDIFIM (Asociacion de personas con discapacidad
fisica de Mordon de la Frontera), Fakali (Federacidn
Andaluza de Mujeres Gitanas) y Obra Social Alcala
Accesible.

Otro proyecto que afecta a varias lineas del Plan es la

Plataforma Digital para el Fomento del Envejecimiento Activo

y Saludable (PDFEAS). Este programa es un proyecto

financiado por los fondos FEDER, y supone un gran avance para

la expansion de la Estrategia de Envejecimiento Activo. Asi
mismo, se conforma como un canal favorecedor de alianzas
entre profesionales, ciudadania y movimientos asociativos. Se

plantea como objetivo fundamental el disefio, desarrollo e

implantacion de programas de promocién del envejecimiento

activo que puedan beneficiarse del uso de las TICs en cualquier
forma de aplicacion y que busquen como objetivo

fundamental, la mejora del bienestar y la calidad de vida a

medida que se envejece. Durante 2016 se ha desarrollado el

proceso de desing thinking (Standford) que junto con un twining
con Escocia para comprobar in situ la plataforma que alli han
elaborado (Living it up) y con la que nos une mucho de los
objetivos, ponen al proyecto en una situacion de partida.
Durante el afio 2017 se ha realizado la contrataciéon de los
elementos tecnoldégicos fundamentales, asi como el disefio de los
contenidos y se ha finalizado el proceso de desing thinking y se
ha procedido a la apertura de pliegos de contratacion y a la
presentacién a actores clave y expertos en EAS de la plataforma
para buscar apoyos e ideas en la aportacion de contenidos (los
resultados estan visibles en la URL:
http://www.encuentros.envejecimientosanoyactivo). También se
han desarrollado los prototipos tanto de la plataforma en si
misma como de los diferentes contenidos y las pruebas de testeo
y de usabilidad. Este trabajo ha permitido que se convoquen
cuatro encuentros, dos con profesionales y dos con ciudadania
(personas mayores) con una total de 150 personas para evaluar
los prototipos y recabar expectativas?®. Estd pendiente de abrir
al publico general en 2018 (fichas CS1.1.2.1.y CS1.1.9.3.).

e Laredaccion de las guias de autocuidado de personas mayores,
con discapacidad y cuidadores es otra de las actuaciones
transversales de la Consejeria de Salud en este campo. Se han
elaborado 64 audiovisuales sobre autocuidados y un portal de
formacion dirigido a ciudadania, a profesionales sanitarios y a
profesionales en general interesados en el envejecimiento
saludable que incorpora cursos de formacion ON-LINE (ficha
CS1.1.3.1.).

En 2017 la DGPD de la CIPS ha continuado con el apoyo y control de
la tutela efectiva mediante el Programa de Entidades Tutelares que
cofinancia y realiza el seguimiento estadistico de las entidades
tutelares, personas juridicas que se dedican la defensa y proteccidén
de aquellas personas adultas que, declaradas incapaces, total o
parcialmente, por resolucién judicial, no tienen un familiar cercano
que pueda suplir esa falta de capacidad, siendo nombradas con este
fin tutora y/o curadora?’. A fecha de 31 de diciembre de 2017, tenian
a su cargo a 2.218 personas: 1.996 tutelas y 222 curatelas.
Desagregados por sexos, son: 1.267 hombres y 951 mujeres. Desde el
punto de vista de la causa que conduce a la incapacitacion: El 45%
tiene discapacidad intelectual, el 36% llega a la incapacitacién por
alguna enfermedad mental grave y el 19% tiene como causa alguna
demencia senil relacionada con la edad. A pesar de lo cual, y en
algunas circunstancias, se puede llegar a la incapacitacion con una
causa excepcional y diferente (personas sordociegas o con dafio
cerebral, por ejemplo). Por lo general, son personas en situacién de
dependencia. Del total de las 2.218 personas incapacitadas, casi el
80% vive en residencias y el 20% restante (cifra que ha disminuido),
en sus domicilios particulares, siendo estas ultimas las que mayor
necesidad de apoyos requieren (mas datos en la ficha DGPD1.1.7.).
Por su parte, FAISEM también promueven la creacion vy
funcionamiento de Fundaciones Tutelares de ambito provincial.
Fundaciones que, con la reciente creacién de la Fundacion Hispalense
de Tutelas, cubren ya la totalidad de las provincias andaluzas. Se trata
de un modelo de nuestra comunidad autdénoma, que se viene
mostrando efectivo para asegurar la atencién a este sector tan
especifico y complejo, a través de una estructura profesional que se
articula con los servicios sanitarios y sociales (ficha FAISEM1.1.8.2.).

La ASSDA y la DGPM de la CIPS también han continuado en 2017 con
el desarrollo del programa de asesoramiento a personas con

26 padial M, Garrido F, Pinzén S, San Juan MP, Espinosa JM. Desing thinking aplicado al disefio de soluciones
digitales para el envejecimiento activo y saludable. Premio a la mejor comunicacién temdtica. XXIl Congreso
de SADECA (Sociedad Andaluza de Calidad Asistencial) “Humanizacion de la asistencia sanitaria”. Almeria,
2017.

27 PROTOCOLO DE  ACTUACION DE LAS ENTIDADES = TUTELARES  EN ANDALUCIA.
http://juntadeandalucia.es/export/drupalida/Protocolo _de actuacion de las entidades tutelares en An
dalucia.pdf



http://www.encuentros.envejecimientosanoyactivo/
http://juntadeandalucia.es/export/drupaljda/Protocolo_de_actuacion_de_las_entidades_tutelares_en_Andalucia.pdf
http://juntadeandalucia.es/export/drupaljda/Protocolo_de_actuacion_de_las_entidades_tutelares_en_Andalucia.pdf

necesidades de apoyo en el ejercicio de su capacidad juridica.
Permite las consultas de un letrado realizadas en los CPAs en el
horario establecido por parte de las personas mayores titulares de la
TAJ65 que lo soliciten. Este tipo de programa también lo mantiene
FAISEM destinado a personas con TMG con necesidades de apoyo
en el ejercicio de su capacidad juridica atendidas por las entidades
tutelares de Andalucia. La tutela y algunas otras figuras
relacionadas (curatela, defensa judicial, administraciéon de bienes)
son un mecanismo de apoyo social a personas que presentan
dificultades importantes para gobernarse a si mismas y tomar vy
ejecutar decisiones en distintos ambitos de sus vidas. Dificultades
que derivan de presentar discapacidades cognitivas, habitualmente
relacionadas con cuatro grupos de problemas (de los que los 3
primeros son los mas frecuentes): Discapacidad Intelectual,
Demencias, Trastornos Mentales Graves, Dafio cerebral
sobrevenido. El nimero de CPA en el que se ha prestado el Servicio
de asesoramiento juridico es en 2017 de 134 y las personas usuarias
del Servicio de Orientaciéon Juridica en ese afio es de 1.306
(Hombres 55% y Mujeres 45%). El nimero de letrados que han
actuado ha sido de 619 y el nimero de sesiones de 942. Mas
informacidn en la ficha estandarizada (ficha ASSDA1.1.8.).

La DGPD de la CIPS ha mantenido en 2017 los programas de vida
independiente?® desarrollados por entidades asociativas de
personas con discapacidad. A través de la convocatoria anual de
subvenciones institucionales de la CIPS se financian programas que
tienen por objeto la contratacion de asistentes personales. La
asistencia personal esta destinada a personas con discapacidad o en
situacién de dependencia que necesitan apoyo en el desarrollo de
actividades de la vida diaria en su entorno habitual. Han sido 13
programas, 8 de las Delegaciones Territoriales de Almeria, Cérdoba,
Midlaga y Sevilla y 5 de los Servicios Centrales de la CIPS. El nimero
de personas que participan en los programas de vida independiente
es de 223 personas. (Mas datos en la ficha DGPD1.1.9.).

Una interesante actuacion de herramientas para la autonomia
personal la promueve la DGPD de la CIPS con el programa de
tarjetas de aparcamiento para personas con movilidad reducida?®.
Consiste en la realizacién de programas especificos que mejoren la
accesibilidad a bienes y servicios de las personas consumidoras
potencialmente vulnerables, que promuevan y faciliten la movilidad
y el acceso al transporte publico. Las Delegaciones Territoriales de la
CIPS conceden la tarjeta de aparcamiento de vehiculos para
personas con movilidad reducida y la tarjeta de aparcamiento de
vehiculos de transporte colectivo de personas con movilidad
reducida. Ambos modelos de tarjeta se ajustan a la recomendacion
(98/376/CE) del Consejo de la Unidn Europea, de 4 de junio de 1998,
que regula el modelo comunitario uniforme de tarjeta de
estacionamiento para personas con discapacidad, con el objetivo de
que sus titulares puedan disfrutar las facilidades de estacionamiento
que estén previstas en las normas del Estado miembro en que se
encuentre. En el afio 2017 se han resuelto 15.966 expedientes
(8.265 hombres y 7.701 mujeres) y se han expedido 2.270 tarjetas
nuevas (1.255 a hombres y 1.015 a mujeres). De las tarjetas de
aparcamiento de transporte colectivo han resuelto 46 solicitudes
de entidades (ficha DGPD1.1.12.).

También debemos destacar por parte de la ASSDA las campanas de
de prevencion de teleasistencia. Son actuaciones desarrolladas
desde el Servicio Andaluz de Teleasistencia (SAT) orientadas

28 Orden de 13 de marzo de 2017, por la que se convocan subvenciones en régimen de concurrencia
competitiva en materia de personas mayores, personas con discapacidad, formacién de jévenes en
situacion de vulnerabilidad, comunidad gitana, personas migrantes, personas sin hogar, atencién en
materia de drogodependencias y adicciones para intervencion en zonas con necesidades de
transformacion social y voluntariado, en el dmbito de las competencias de la Consejeria de Igualdad y
Politicas Sociales, para el ejercicio 2017.

29 Orden de 19 de septiembre de 2016, por la que se regulan las tarjetas de aparcamiento de vehiculos
para personas con movilidad reducida en Andalucia.

especificamente a promover la autonomia personal de las personas
usuarias en situacion de dependencia: Consisten en la transmision de
informacién especifica, formacién y/o campafias para promover la
autonomia en distintos periodos del afio. Por ejemplo, en verano para
transmitir pautas y recomendaciones para combatir las consecuencias
de las altas temperaturas o para promover la conveniencia de la
vacunacion contra la gripe, como elemento preventivo, entre las
personas titulares del SAT. Campafias de vacunacion antigripal, de ola
de calor publicitadas por la Consejeria de Salud®. La informacién de
indicadores se detalla en la ficha estandarizada (ficha ASSDA1.1.13.).

e El Servicio Andaluz de Teleasistencia ha facilitado Ia
recomendacion por vacunacion antigripal a 84.256 personas
durante 2017. Del total de estas personas usuarias el 82,37% son
mujeres y el 69,62% personas mayores de 80 afios.

e Con relacion a las recomendaciones para la prevencion de los
efectos de las temperaturas excesivas sobre la salud, han sido
92.914 las personas que durante 2017 han recibido informacién.
Del total de estas personas usuarias el 81,95% son mujeres y el
70,73% personas mayores de 80 afios.
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El ndmero de llamadas gestionadas vinculadas a las campafias ha sido:

e  Campaiia Vacunacion antigripal: 106.277
e  Campafia Ola de Calor: 119.101

Desde la Consejeria de Cultura para facilitar el acceso y participacion
de personas con discapacidad o en situacién de riesgo de exclusion
social se han desarrollado varias actuaciones como:

e Las visitas guiadas a los palacios de Altamira y Mafara en
Sevilla, por personal técnico funcionario de la DG de Bienes
Culturales y Museos, dirigidas a personas con discapacidad y en
riesgo de exclusion durante las Jornadas Europeas de
Patrimonio. Se mantendran activas en el periodo del 24 enero
2017 a 31 diciembre de 2018. El 24 de enero de 2017 asistieron
personas de discapacidad psiquica, el 2 de febrero de 2017
menores en riesgo de exclusion social y el 14 de marzo de 2017
el colectivo de personas ciegas. Han colaborado en esta
actuacion FADAIS, el Centro de internamiento de menores “El
Limonar” de Alcald de Guadaira y la ONCE (fichas CC1.1.15.1.).

e las visitas guiadas y teatralizadas al conjunto arqueolégico de
Baelo Claudia (Tarifa), enclavada en el Parque Natural del
Estrecho en las Jornadas Europeas de Patrimonio, dirigida a
personas con discapacidad, en octubre de 2017. Han colaborado
en esta actuacion la Asociacion de personas con discapacidad
APADIS y la DT de Turismo, Cultura y Deporte de Cadiz (ficha
CC1.1.15.2.).

e Y por ultimo la puesta en marcha de la fase de estudio de la
estrategia de accesibilidad universal al patrimonio histérico
artistico (PHA) (ficha CCUL1.1.16.)

Por ultimo, desde la Consejeria de Justicia e Interior y el ESPA se
presta informacion y asesoramiento a los cuerpos de policia local de
Andalucia para detectar en su respectivo término municipal a
aquellas personas que, por motivos de edad, enfermedad,
discapacidad o dependencia, se encuentren en situacién de especial
vulnerabilidad, asi como sobre el protocolo de actuacidn en caso de
detectarlas. Esta actuacion se pretende desarrollar mediante la
celebracidn de actividades formativas on line. A este respecto el Plan
Anual de Formacion de la Escuela de Seguridad Publica de
Andalucia3! para 2017 se incluyé el curso de deteccién de las
personas en situacion de dependencia y protocolo de intervencion
con las mismas, de formacion en red, destinado, entre otros

30 Campaiias SAT. URL: http:

andalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion_General/c 3 ¢ 1 vida sana/vacunas/gripe
URL: http://www.easp.es/cuidadoscalor2017

'www.csalud.junta-

31 Plan Anual de Formacion de la Escuela de Seguridad Publica de Andalucia. Aprobado por el Consejo
Rector de la ESPA en sesion celebrada el 16 de diciembre de 2016 y publicado mediante Resolucion de 21
de diciembre de 2016, de la Direccion General de Interior, Emergencias y Proteccion Civil (BOJA n2 249 de

30 de diciembre de 2016).


http://www.csalud.junta-andalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion_General/c_3_c_1_vida_sana/vacunas/gripe
http://www.csalud.junta-andalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion_General/c_3_c_1_vida_sana/vacunas/gripe
http://www.easp.es/cuidadoscalor2017

colectivos, a personal de los Cuerpos de la Policia Local de
Andalucia. Estratégicamente se ha preferido priorizar para 2017 la
formacién presencial en materia de prevencién de la dependencia y,
aprovechando la experiencia de esta formacidn, disefiar un curso on
line para 2018 con un nimero maximo de 300 personas (ficha CJI-
ESPA1.1.17.)

Objetivo especifico 1.2: Promocionar estilos de vida
saludables en todos los ambitos de la vida.

Para este objetivo 1.2. en estos dos primeros afos se han
programado las siguientes 20 actuaciones:

Ficha 1.2.1.1. Programas de educacién para CONSEJERIA DE
la salud y de intercambio generacional. SALUD
Ficha 1.2.1.5. Desarrollo de la PDFEAS: CONSEJERIA DE
plataforma de envejecimiento activo y SALUD
saludable.

Ficha 1.2.1.6. Desarrollo del portal web de CONSEJERIA DE
la consejeria de educacion: programa de SALUD

habitos saludables.
CONSEJERIA DE
SALUD

Ficha 1.2.1.7. Desarrollo de actividades en
los CPA sobre “alimentacion equilibrada y
actividad fisica” con la participacion de
profesionales de salud y promover su
adhesion a la iniciativa “por 1 millon de

pasos”.
Ficha 1.2.1.8. Desarrollo de actividades de CONSEJERIA DE
difusion  del programa  “comedores SALUD

saludables” en los CPA priorizando los
municipios adheridos a la red de accién
local en salud (RELAS).

Ficha 1.2.2.1. Desarrollo del PROGRAMA
SALUD 65+ (disefio de la escuela de
envejecimiento activo y saludable).

Ficha 1.2.2.2. Creacion de grupos de
autoayuda, asesoramiento y
acompafamiento (GRUSE).

Ficha 1.2.2.3. Encuentros anuales de las

CONSEJERIA DE
SALUD

CONSEJERIA DE
SALUD

CONSEJERIA DE

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

Ficha 1.2.10. Concesién de ayudas a través de
la linea de subvenciones de fomento de
clubes deportivos, dirigida a los clubes
deportivos andaluces para su participacién en
competiciones oficiales para las categorias de
deporte en edad escolar (desde los 6 hasta
los 18 afios).

Ficha 1.2.11. Fomento de los valores de
igualdad en la practica deportiva, en general,
y especialmente en la préctica deportiva de la
mujer, impulsando el principio de igualdad
efectiva entre hombres y mujeres.

Ficha 1.2.12. Linea de ayudas destinadas al
fomento de la organizacion de la gestién de
las federaciones deportivas andaluzas (FOGF)
y para tecnificacién y rendimiento deportivo
(TRD) que fomenta la practica deportiva en el
ambito federativo, entre las que se
encuentran federaciones que fomentan la
practica deportiva para personas con
discapacidad.

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

LiNEA 1

OBJETIVO 1.2. ESCALA

1SINIMPACTO
2 CONCIENCIA
3 ASIMILACION
4 TRASLACION
5 ASIGNACION
6 PROVISION
7 MONITORIZACION

ANOS
2017
2018
2019

2020

1.2.12.cTD 1.2.2.1C8

1.2.11.CTD 1222C5

1.2.10.CTD 1223C

oo 1.2.3.DGPD

1.2.8.CTD 1.2.4.1.ASSDA

1.2.42.0GPM

1.2.7.1APP

1.2.6.DGPD 1,2,5.1.CS e

linea 1 del Plan.
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Fig 12. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 1.2. de la

La Consejeria de Salud promueve diferentes actuaciones en esta linea
del Plan para promocionar estilos de vida saludable y algunas de ellas
transversales al participar en varias de las lineas:

personas participantes en los GRUSE en el SALUD

ambito provincial.

Ficha 1.2.3. Programas de grupos de CIPS - DGPD
autogestores con personas con

discapacidad intelectual. .
Ficha 1.2.4.1. Desarrollo de programas de CIPS - ASSDA
envejecimiento activo y saludable (TAJ65 Y

TALLERES)

Ficha 1.2.4.2. Desarrollo de los programas CIPS - DGPM

de envejecimiento activo y saludable.

Ficha 1.2.4.3. Desarrollo del EXAMEN CONSEJERIA DE

SALUD 65+ (actualizacion 2017): SALUD

intervenciones envejecimiento activo y

saludable. .
Ficha 1.2.5.1. Desarrollo del PROGRAMA CONSEJERIA DE

SALUD 65+: disefio de la escuela de SALUD
envejecimiento activo y saludable.

Ficha 1.2.6. Programas de participacion y CIPS - DGPD
empoderamiento de mujeres y nifias con .
discapacidad.

Ficha 1.2.7. Promocionar estilos de vida CHAP - IAAP

saludables.

Ficha 1.2.8. Fomento del plan del deporte en
edad escolar dirigido a actividades fisico-
deportivas inclusivas en horario no lectivo y
de participacién voluntaria.

Ficha 1.2.9. Promocion de la practica del
deporte organizado, en los clubes y equipos
masculinos, femeninos, mixtos y de deporte
adaptado.

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE:

Los programas de educacion para la salud y de intercambio
generacional vinculado al EXAMEN DE SALUD 65+ ya expuesto
en el objetivo 1.1. han quedado finalizados y ha sido aprobado el
programa en Consejo de Direccidn para ser implantados a partir
de 2018. Se esta planteando acompanar la implantaciéon con un
avance experiencial que detecte posibles barreras en la misma,
pero todavia esta en fase 2 (conciencia) en su implementacion
(ficha CS1.2.1.1.y CS1.2.4.3.).

El desarrollo de la Plataforma Digital para el Fomento del
Envejecimiento Activo y Saludable (PDFEAS) es una actuacion
que refuerza este objetivo de promocidn de hdbitos saludables
(ya descrita sus avances en el anterior objetivo 1.1.) (ficha
CS1.2.1.5.).

Otra actuacion es la colaboracién en el desarrollo del Portal
Web?32 de la Consejeria de Educaciéon del programa de habitos
saludables: Creciendo en Salud (para segundo ciclo de infantil y
primaria) y Forma Joven (en el ambito educativo de secundaria
obligatoria y postobligatoria). El objetivo es promover, entrenar
y capacitar a las personas para el desarrollo de habilidades
cognitivo-conductuales que, de forma adaptada a cada edad, les
permitan el desarrollo de estilos de vida saludables, mediante la
toma de decisiones razonadas y desarrolladas en el marco de

32 http://portal.ced.junta-andalucia.es/educacion/webportal/web/vidasaludable.



entornos no siempre favorables a la proteccion y al fomento de
la salud y permitiendo el logro de una educacion integral, que
comparte y se asienta en los cuatro pilares educativos que
propone la UNESCO: 1. Aprender a ser. 2. Aprender a convivir.
3. Aprender a conocer. 4. Aprender a hacer. En este sentido,
constituye una herramienta para el desarrollo de las
competencias clave del alumnado en materia de promocion de
la salud, mediante el tratamiento de contenidos curriculares
relacionados con la educaciéon emocional, la alimentacién y la
actividad fisica, los habitos de higiene y autocuidado, la
educacion vial, el uso responsable de las tecnologias, o la
prevencion de adicciones, incluidos en el Proyecto Educativo
de Centro, y a través de la que, el profesorado, partiendo del
analisis del entorno y de una metodologia de investigacion,
democratica y participativa en la que el alumnado tiene un
papel protagonista en su proceso de ensefianza aprendizaje,
enfatiza los aspectos positivos de mantener un estilo de vida
saludable. Permite realizar un trabajo en el ambito de la
Promocioén y la Educacion para la Salud en la Escuela capaz de
ampliar el conocimiento de toda la comunidad educativa
(alumnado, profesorado y grupos relevantes del entorno
inmediato) en relacidn con la salud, y desarrollar los valores y
las habilidades personales necesarias para sentar las bases del
cuidado y mantenimiento de la salud desde los tres afios y a lo
largo de la vida de cada persona. Se inicié en 2015 y los centros
educativos inscritos en PHVS Curso 2017/18 son 1.696 en el
apartado creciendo en Salud y 791 en el Forma Joven Ambito
educativo. El sistema de registro se ha actualizado en el curso
2017/18 para registro de actividad por parte de los
profesionales del SSPA que participan en el desarrollo de estos
programas. Se trabajara durante 2018. (ficha CS1.2.1.6).

La actuacion que fomenta el desarrollo de actividades en los
CPA sobre “alimentacion equilibrada y actividad fisica” con la
participacién de profesionales de salud y promover su adhesion
a la iniciativa “por 1 millén de pasos”. Por Un Millon de Pasos
es una iniciativa desarrollada dentro del Plan para la
“Promocion de la Actividad Fisica y la Alimentacion
Equilibrada” (PAFAE). Tiene como finalidad, que las personas
logren alcanzar el objetivo establecido a nivel mundial, sobre
actividad fisica saludable: realizar al menos 30 minutos de
actividad fisica moderada, como minimo 5 dias a la semana
(30x5), en las personas adultas y 60 minutos diarios (60x5), de
actividad fisica moderada-intensa en los menores. Se trata de
un modelo de intervencién orientado a la cohesién entre los
miembros del grupo, otorgando valor a todas las aportaciones
logradas por cada miembro: “divertirse y participar en
actividades sociales”, son las razones principales que las
personas activas dan cuando se les pregunta el motivo de
sumarse a la iniciativa. El desarrollo de acciones grupales de
caracter cooperativo propuestas desde la iniciativa permite la
promocion de la actividad fisica y facilita la cohesién grupal.
Mas alla de la realizacién del proyecto, la meta final que se
pretende alcanzar es que las personas incorporen o
mantengan, de forma permanente, la actividad fisica a su vida
diaria. Colaboran Asociaciones locales, centros de mayores,
centros educativos, de discapacidad, laborales, escolares,
sanitarios, centros Guadalinfo, ayuntamientos, grupos de
consejo dietético, grupos GRUSE... Se trata de un programa de
continuidad que permanecera en 2018 (ficha C51.2.1.7.).

Otra actuacion que fomenta este objetivo 1.2. es el desarrollo
de actividades de difusion del programa “comedores
saludables” en los CPA priorizando los municipios adheridos a
la Red de Accion Local de Accion en Salud (RELAS). El
programa de “Comedores saludables” actualmente tiene tres
poblaciones dianas: infancia, personas con discapacidad vy
personas mayores. Se ha desarrollado bajo el amparo del Plan
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de actividad fisica y alimentacion saludable (PAFAE) de la
Consejeria de Salud y las formulaciones dirigidas a personas con
discapacidad y personas mayores se realizaron en coordinacién
con las Direcciones Generales respectivas de la Consejeria de
lgualdad. Se han elaborado diversos documentos de
recomendaciones tanto de alimentacidon como de actividad
fisica. Ademas, pone a disposicion de los profesionales, asi como
de la ciudadania, una plataforma virtual en la que realizar
consultas sobre menus y técnicas de preparacion de alimentos
para circunstancias especificas. La Red Local de Accién en Salud
de Andalucia (RELAS) es una estrategia de la Consejeria de Salud
que facilita el trabajo en red para llevar los objetivos de Salud
Publica a las diferentes agendas politicas de los gobiernos locales
y mejorar la salud de la poblacién de los municipios andaluces.
Favorecen la realizacién del diagnostico de salud en los
diferentes municipios y posteriormente, el propio municipio
selecciona las areas prioritarias de avance. Desde la Consejeria
de Salud Unicamente se realiza la difusién de determinada
informacidn sobre menus a través de la web y se da un servicio
de asesoria a los centros y personas interesadas. En 2016 no se
recibié ninguna consulta de centros de personas mayores a
través de la pagina web de Comedores Saludables. En 2017 nos
encontramos con dos consultas. La difusion se realiza desde las
DG de Personas Mayores y de Discapacidad y no corresponde a
la Consejeria de Salud. Las actividades de difusién desde los
servicios de salud a los CPA estan sujetas al fomento de las
relaciones entre los CPA y los Centros de Atencién Primaria. Se
requiere un esfuerzo de coordinacion a fin de crear la estructura
que favorezca el intercambio de informacién. En cuanto a la
difusién dentro de los municipios RELAS; en los mismos, cuando
se realizan los diagndsticos, seleccion de problemas sobre los
que actuar, asi como los activos disponibles, siempre esta en la
cartera de activos el programa de “comedores saludables” en las
tres poblaciones dianas descritas. Este programa se inicid en
2012 y sera de continuidad durante 2018 (ficha CS1.2.1.8.).
Dentro del PROGRAMA SALUD 65+ se ha integrado en el Plan la
actuacion del disefio de la escuela de envejecimiento activo y
saludable. La escuela de envejecimiento activo es un modelo de
alfabetizacion en salud en la que el aprendizaje se realiza entre
iguales, si bien en su inicio hay un motor constituido por
profesionales de la salud y el trabajo social. Posteriormente son
las propias personas que la integran, las que avanzan en el
desarrollo de las actividades tanto de aprendizaje como de
apoyo entre ellos mismos. En la actualidad existe ya un pilotaje
en el Centro de salud de El Palo (Malaga) que se espera sirva de
modelo para su implantaciéon en otras zonas de Andalucia. La
experiencia ha recibido numerosos premios en congresos vy
jornadas, asi mismo, trabaja de manera coordinada con el
distrito municipal y los activos de este. Han realizado una
publicacion sobre dieta mediterranea (“Recetas palefias”) que
ha tenido mucha difusién a nivel local. Durante 2017, la
asociacion “En Activo de Malaga” ha recibido un premio durante
la celebracion del dia de las personas mayores, promovido por la
CIPS. Se estd comenzando a exportar el modelo a otras zonas
basicas de salud, pero aun no hay ninguna que lo haya
consolidado (ficha €S1.2.2.1. y CS1.2.4.3.). Las escuelas son
elementos de alfabetizacidon en salud dentro de las cuales se
generan foros de aprendizaje saludable. EIl modelo se ha
publicado33, se ha completado la elaboracién, asi como la
revisiéon interna y externa. En la actualidad estd en fase de
maquetacion para entrar en vigor en breve plazo (ficha
CS1.2.5.1.). Estas actuaciones se iniciaron en 2015 y se considera
de continuidad hasta 2020.

33

Consejeria de

Salud. Escuelas de  envejecimiento  activo vy

http://comunidadsemfyc.es/promocion-del-envejecimiento-activo-una-experiencia-de-participacion-

comunitaria/

saludable.  URL:


http://comunidadsemfyc.es/promocion-del-envejecimiento-activo-una-experiencia-de-participacion-comunitaria/
http://comunidadsemfyc.es/promocion-del-envejecimiento-activo-una-experiencia-de-participacion-comunitaria/

e La creacion de Grupos de autoayuda (asesoramiento y
acompaiiamiento) (GRUSE) es otra de las actuaciones a
destacar que abordan la promociéon de una vida saludable en
todas las edades. Los GRUSE son una estrategia de promocion
de la salud incluida en la cartera de servicios de Atencién
Primaria del Servicio Andaluz de Salud, destinada a fomentar
los activos para la salud y el bienestar emocional de la
poblacion andaluza. Se trata de una estrategia grupal
socioeducativa para potenciar los talentos y habilidades
personales de las personas destinatarias, y la utilizacion de los
activos comunitarios disponibles en su entorno, e incrementar
asi su capacidad de afrontamiento ante las dificultades de la
vida cotidiana. Desde su puesta en marcha en 2011 y hasta
finales de 2017 se han desarrollado un total de 2.154 grupos,
con la participacién de 22.277 personas. Se han redactado el
Manual para el disefio e implementacion de grupos
socioeducativos en Atencién Primaria “GRUSE”3*, |a estrategia
GRUSE, la Guia para el desarrollo de grupos con hombres
(2016)* vy la Plataforma virtual GRUSE3®, Los andlisis
cualitativos disponibles revelan buenos resultados en términos
de percepciéon de salud, consumo de psicofarmacos y
frecuentacidon de centros sanitarios. Iniciada en el afio 2011, en
la actualidad (2016-2018), se estd desarrollando una
investigacion de ambito regional, que evalta el impacto que los
GRUSE estan teniendo en la salud y el bienestar de las mujeres
destinatarias, asi como en el propio sistema sanitario. La
estrategia GRUSE fue disefiada inicialmente para abordar
grupos de mujeres con malestar psicosocial. En 2015 se inicié el
proceso de incorporacion de grupos de hombres y en la
actualidad se estan estudiando vias de incorporacion de grupos
de personas mayores, en colaboraciéon con la Consejeria de
lgualdad y Politicas Sociales (ficha C51.2.2.2.).

e También se han integrado en este objetivo los encuentros
anuales de las personas participantes en los GRUSE en el
ambito provincial. Desde 2014 se vienen realizando encuentros
provinciales y en algunos casos, en el ambito de los DSAP/AGS.
El objetivo es reunir a personas participantes y profesionales
para compartir experiencias y vivencias. El esquema tipo de los
encuentros es una inauguracion por parte de autoridades, una
mesa redonda de experiencias en primera persona vy talleres
simultaneos, de caracter experiencial, orientados
principalmente a transmitir emociones positivas. Desde su
puesta en marcha en 2014 y hasta finales de 2017 se han
celebrado un total de 17 encuentros con la participacién de
1.387 personas. Salvo en un caso, donde han participado
mujeres y hombres, los encuentros han sido destinados a
mujeres participantes (ficha CS1.2.2.3.).

La DGPD de la CIPS promueve los programas de grupos de
autogestores con personas con discapacidad intelectual que se
subvencionan a través de la convocatoria anual de subvenciones
institucionales de la CIPS®’. Son programas destinados a personas
con discapacidad intelectual que precisan apoyos en la toma de
decisiones de su vida cotidiana a fin de fomentar su autonomia
personal. N2 de programas subvencionados: 2 (1 por la DT de
Cordoba y 1 por los Servicios Centrales de la CIPS) (ficha

34 Consejeria de Salud. Manual para el disefio e implementacion de grupos socioeducativos en Atencién
Primaria

“GRUSE”. 2011. URL:

36 Consejeria de Salud. Plataforma digital GRUSE. 2016. URL: http://www.gruse.es

37 Orden de 13 de marzo de 2017, por la que se convocan subvenciones en régimen de concurrencia
competitiva en materia de personas mayores, personas con discapacidad, formacién de jévenes en
situacion de vulnerabilidad, comunidad gitana, personas migrantes, personas sin hogar, atencién en
materia de drogodependencias y adicciones para intervencion en zonas con necesidades de
transformacion social y voluntariado, en el dmbito de las competencias de la Consejeria de Igualdad y
Politicas Sociales, para el ejercicio 2017.
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DGPD1.2.3.). Ademas, la DGPD también promueve la actuacion de los
programas de participacion y empoderamiento de mujeres y nifias
con discapacidad. A través de la convocatoria anual de subvenciones
institucionales de la CIPS se subvencionan programas destinados a la
promocion de la igualdad de género y prevencion de la violencia
contra mujeres con discapacidad. Hasta la fecha se han puesto en
marcha por las Delegaciones Territoriales de la CIPS los siguientes
programas en 2017: Granada (2), Huelva (3), Jaén (2), Malaga (1),
Sevilla (1) y en los Servicios Centrales 2 programas (ficha DGPD1.2.6.).

La ASSDA y la DGPM de la CIPS mantienen y desarrollan los

PROGRAMAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO Y SALUDABLE (TAJ65 Y

TALLERES). Con esta actuacién se desarrollan los programas ya

existentes (CPA, TAJ65) y el disefio e implementacidon de programas

nuevos que fomenten el envejecimiento activo y proporcionen estilos

de vida saludable para las personas mayores. Es una actuacion de

continuidad que promueve y cofinancian talleres de envejecimiento

activo y promocion de la autonomia en los CPA y en las entidades

locales mediante convenios especificos. El n2 Personas beneficiarias

en 2017 distinguiendo el sexo son:

- Tarjetas TAJ65 activas3®: 1.061.188 (Hombres: 43% Mujeres:
57%).

- El transporte bonificado: 5.327.228 personas usuarias (43%
hombres y 57% mujeres).

- Plan vision con descuentos en productos épticos: 6.454 personas
usuarias (42% hombres y 58% mujeres).

- Audifonos: 263 personas usuarias (37% hombres y 63% mujeres).

El total de participantes en los programas de los CPA es de 311.336

(Hombres: 100.410 y Mujeres: 200.926):

- Programas sobre Seguridad: 20.644 (Hombres: 6.536 Mujeres:
14.108).

- Programas sobre Promocidon de Habitos Saludables: 53.615
(Hombres: 20.164 Mujeres: 33.451).

- Programas sobre Prevencion de la Dependencia: 26.630
(Hombres: 8.783 Mujeres: 17.847).
- Programas sobre Participacién: 179.994 (Hombres: 66.042

Mujeres: 113.952).
- Programas sobre Formacion: 30.453 (Hombres: 8.885 Mujeres:
21.568).
El desglose pormenorizado por provincias y por sexos se detalla en las
fichas estandarizadas. En la actualidad se esta trabajando en un nuevo
disefio de actualizacion y seguimiento. Mas informacidn en las fichas
estandarizadas (ficha ASSDA 1.2.4.1. y DGPM1.2.4.2.).

El Instituto Andaluz de Administracion Publica (IAAP) en colaboracion
con la UNIA desarrolla programas de recualificacion de trabajadores
publicos que ayudan a promocionar estilos de vida saludables en
todos los ambitos de la vida. Los cursos de preparacion a la jubilacion
activa se desarrollan mediante una estancia de tres dias de un grupo
de personas de la Administracion andaluza préximas a jubilarse, en un
ambito de formacidn, convivencia y colaboracién, promoviendo el
aprendizaje sobre su préxima situacion, el intercambio de vivencias y
experiencias de personas en parecidas circunstancias y buscando la
mejora de su estilo de vida. (Abr 2017-Oct 2017) (ficha IAAP1.2.7.).

Por ultimo, la Consejeria de Turismo y Deporte promueve diferentes
actuaciones con una clara repercusion en la promocion de estilos de
vida saludable.

e Fomento del Plan del deporte en edad escolar dirigido a
actividades fisico-deportivas inclusivas en horario no lectivo y
de participacion voluntaria. Dirigidos a la poblacién en edad
escolar, aprobados de forma conjunta y con caracter anual por
las Consejerias competentes en materia de deporte, educacion y
salud, a propuesta de la Comision de Seguimiento del Plan de

38 http://www.assda.junta-andalucia.es/es/programas/taj65/tarj65/wfprogramitem_view_pub


http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/publicaciones/listadodeterminado.asp?idp=484
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/publicaciones/listadodeterminado.asp?idp=484
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/publicaciones/listadodeterminado.asp?idp=662
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/publicaciones/listadodeterminado.asp?idp=662
http://www.gruse.es/

Deporte en Edad Escolar de Andalucia. Las entidades que
colaboran en el mismo son la Consejeria de Educacién (DG de
Participacion y Equidad), Consejeria de Salud (DG de Salud
Pdblica y Ordenacién Farmacéutica, entidades locales y
organismos auténomos locales, asi como las Universidades
Andaluzas. También las Entidades Privadas: Clubes deportivos y
federaciones deportivas andaluzas. Mas de 300.000 deportistas
en edad escolar se benefician del Plan. Se ha iniciado en
septiembre de 2017 y se pretende mantener hasta agosto de
2018 (ficha CTD1.2.8.). El nimero de Programas que se han
adherido por dmbitos son:
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discriminacion por razén de género. Reflejar en medios de
comunicacién una imagen positiva de las mujeres en el deporte,
diversificada y exenta de estereotipos o0 prejuicios
discriminatorios por razén de género, asi como potenciar el
pluralismo deportivo y los eventos donde participen mujeres.
También se busca erradicar los modelos y comportamientos
sexistas por razones de género, en el ambito deportivo y
fomentar el mecenazgo y patrocinio deportivo femenino. Al
Manifiesto por la Igualdad Efectiva de la Mujer en el Deporte
pueden adherirse las entidades deportivas dentro del dmbito de
sus competencias. A este Manifiesto se han adherido 48 de las

62 Federaciones Deportivas Andaluzas (ficha CTD 1.2.11.).

Linea de ayudas destinadas al Fomento de la Organizacion y
Gestion de Federaciones Deportivas Andaluzas (FOGF) y para
Tecnificacion y Rendimiento Deportivo (TRD) que fomenta la
practica deportiva en el ambito federativo, entre las que se
encuentran federaciones que fomentan la practica deportiva
para personas con discapacidad. En el ejercicio 2017 se ha
convocado la concesion de subvenciones en materia de deporte,
en régimen de concurrencia competitiva, para la modalidad de
FOGF y para la modalidad de TRD. Tenemos 62 federaciones
deportivas andaluzas beneficiarias de las lineas de subvenciones
TRD y FOGF y 5 federaciones deportivas andaluzas que fomentan
la préactica deportiva de personas con discapacidad. Se han
concedido subvenciones a 59 de las 61 Federaciones Deportivas
andaluzas que presentaron su solicitud. Ya se esta preparando la
nueva convocatoria de subvenciones tanto en la linea FOGF
como en la de TRD para el afio 2018 (ficha CTD1.2.12.).

e Ambito de Iniciacién: 1.659 programas.

e Ambito de Promocién: 119 programas. .

e  Ambito de Rendimiento de Base: 80 programas.

e Numero de participantes: 354.157 deportistas en edad
escolar, de los cuales 145.204 son de género femenino y
208.953 de género masculino.

e  Promocién de la practica del deporte organizado, en los clubes
y equipos masculinos, femeninos, mixtos y de deporte
adaptado. Fomento del Asociacionismo deportivo. Las
entidades que colaboran son las mismas que en el punto
anterior. Tenemos 220 clubes deportivos repartidos por
Andalucia que se benefician del programa. Iniciado en
septiembre de 2017, se pretende mantener hasta agosto de
2018 (ficha CTD1.2.9.).

e  Complementando al anterior tenemos la concesion de ayudas,
a través de la linea de subvenciones de fomento de clubes
deportivos andaluces, para su participacion en competiciones
oficiales para las categorias de deporte en edad escolar (desde
los 6 hasta los 18 afios). Promover la organizacion de escuelas
deportivas y la participacién de equipos en competiciones
deportivas oficiales en edad escolar, en los clubes deportivos y
secciones deportivas de Andalucia, fomentando de esta
manera el asociacionismo deportivo. Los 220 clubes deportivos
andaluces pueden resultar beneficiarios de la subvencion de
Fomento de Clubes Deportivos. Iniciado en septiembre de
2017, se pretende mantener hasta agosto de 2018 (ficha
CTD1.2.10.).

e  Fomento de los valores de igualdad en la practica deportiva,
en general, y especialmente en la practica deportiva de la
mujer, impulsando el principio de igualdad efectiva entre
hombres y mujeres. Adhesidon al Manifiesto por la Igualdad
Efectiva de la Mujer en el Deporte®. Las entidades deportivas
se comprometen a realizar las siguientes actuaciones: Apoyar la
formacién en igualdad de género y deporte en todos los niveles
del sistema educativo, asi como en la formacion de diferentes
profesionales vinculados al deporte, tanto directa como
indirectamente. Impulsar y apoyar la formacion especifica de
entrenadoras, darbitras y deportistas femeninas. Desarrollar
programas especificos para el fomento de la participacion de la
mujer en la actividad fisica y el deporte, dirigidos a todas las

LINEA 2. PREVENCION DE LA DEPENDENCIA.

Objetivo general: Contribuir a aumentar la esperanza de vida libre de
enfermedades y discapacidad, abordando los determinantes de la
salud entre la ciudadania en general, las personas con discapacidad o
en situacion de dependencia.

Objetivo especifico 2.1: Prevenciéon primaria: Desarrollar
medidas dirigidas a personas que no se encuentran en
situacion de dependencia, con el objetivo de evitar o retrasar
la aparicion de esta.

Para este objetivo 2.1. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 10 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

CONSEJERIA DE
SALUD

Ficha 2.1.1.1. Factores de riesgo en el
ambito local por malos habitos — SALUD
65+.

Ficha 2.1.1.2. Desarrollo de un programa CONSEJERIA DE

. : salud para personas con discapacidad. SALUD
etaPas de la VIdaIY en to’do.s los r?lve~|es. Impulsar el papel de Ia Ficha 2.1.1.3. Desarrollo de actuaciones de CONSEJERIA DE
mujer en las politicas publicas disefiando planes, programas y formacién, informacion y sensibilizacion SALUD
actuaciones que incentiven la igualdad de género en el sobre alimentacién equilibrada y ejercicio
deporte, en todos sus ambitos, niveles y agentes implicados. fisico dirigidas a colectivos y agentes clave en
Planificar con las entidades deportivas en todos los dmbitos, la zonas con necesidades de transformacion
integracion del papel de la mujer en los estatutos, reglamentos social y con la colaboracién de asociaciones. ;

y normas propias, haciendo referencia al principio de igualdad Ficha 2121 Desarrf)llo.c!el programa SALUD CONSEJERIA DE
por razén de género en el deporte. Impulsar la visibilidad de la 65+. Revision, actualizacion y puesta en SALUD
. . . . s, marcha del EXAMEN DE SALUD 65+ la
mujer en la toma de decisiones, incentivando su participacién PDFEAS
en Ios'organo's (?Ie gob|erno' de I?S organismos y entlvd’ades Ficha 2.1.2.3. Se esta desarrollando en la CONSEJERIA DE
deportivas. Eliminar cualquier clausula de contratacion o EASP un fiinamie Gemsiive deneminmde: [ SALUD
patrocinio que de manera directa o indirecta suponga educacion terapéutica para la gestion eficaz
de la salud de personas con problemas de
salud crénicos.
39 £l Manifiesto por la Igualdad Efectiva de la Mujer en el Deporte estd publicado en la pagina web de la Ficha 2.1.2.4: Formacién permanente de FAISEM

Consejeria de Turismo y Deporte, en el apartado correspondiente denominado “Deporte e Igualdad”.



profesionales de programa residencial y
soporte diurno en habitos saludables.
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sido aprobado en Consejo de Direccidn y se implanta a partir de
2018 (ficha €S2.1.1.3.).

Ficha 2.1.3.1. Actividades desarr]olladas en los CIPS - DGPM También tienen influencia en los programas de prevencién
SPA_e" el campo de [a prevencién de factores primaria el desarrollo del PROGRAMA SALUD 65+ actualizado y
,enesgo' - de la PDFEAS ya explicadas en las lineas anteriores 1.1. y 1.2.
Ficha 2.1.3.3. Desarrollo del PROGRAMA CONSEJERIA DE PDFEAS se ha contratado a es disponible el acceso a la
SALUD 65+ (intervenciones relacionadas con SALUD . L, vy P
la adecuacidon de la medicacion, deterioro primera version (ficha €52.1.2.1.).
cognitivo, deteccidn y manejo de la fragilidad Se esta desarrollando en la EASP un itinerario formativo
y la vulnerabilidad, la atencién a personas denominado: la educacion terapéutica para la gestion eficaz de
que cuidan en el entorno familiar y el trabajo la salud de personas con problemas de salud crénicos. Estd
con activos comunitarios). ; dirigido a profesionales de enfermeria del SSPA que participen
el Zesi el srsen e Ao gt g CONSEJERIA DE en la educacién terapéutica de personas con un problema de
p.revenc'on' — - SALU[? salud cronico. El objetivo es implementar la educacién
F|§h.a 2.1.4. EIa’boraaon de una guia sobre el CONSEJERIA DE terapéutica como intervencién aplicada a los cambios de habitos
trafico en las vias urbanas orientada JUSTICIA E INTERIOR - . ., .
e y orientacion al autocuidado de las personas afectadas de un
especificamente para los peatones que, por ESPA L. R
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: madulos son:
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salud para mejorar los estilos de vida, la capacidad de
autocuidados y la gestion eficaz de la salud: 572
profesionales.

e Importancia y uso de la evidencia para demostrar la eficacia
de la educacién como intervencidn para la mejora de la
salud de la ciudadania: 311 profesionales.

e  Educacidon terapéutica orientada al autocuidado de la
gestion eficaz de la propia salud en los procesos de EPOC,
Insuficiencia Cardiaca y Diabetes: 603 profesionales.

e La Escuela de Pacientes en el proceso educativo orientado

sons al autocuidado y la gestién eficaz de la propia salud: 580

gy S e profesionales.

2K y— La actividad formativa se ha difundido y continua en la

Fig 13. Actuaciones desarrolladas y nivel de ilmpacto de implementacién en 2017 del objetivo 2.1. de la actualidad, a través de la Red de Cuidados Picuida ya través de

finea 2 del Pan- redes sociales: Facebook y twitter oficial de la Estrategia de
cuidados de Andalucia. Se inici6 en enero de 2015 y se
desarrollara hasta diciembre de 2018 (ficha CS2.1.2.3.).
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La Consejeria de Salud contempla diferentes actuaciones en
prevencidn primaria en poblacién no dependiente:

Factores de riesgo en el ambito local por malos habitos. Se
integraria en el programa EXAMEN SALUD 65+. Se han
realizado todas las fichas y entran a formar parte de este
programa a partir de 2018 (ficha CS2.1.1.1.).

Desarrollo de un programa salud para personas con
discapacidad. Actualmente estd muy préxima la implantacion
del Examen de salud para mayores de 65 afios (actualizacion
2017), en el que se proponen diversas actuaciones de manera
coordinada con los activos del entorno, fundamentalmente en
le promocién de la actividad fisica y muy especialmente la
realizacion y seguimiento del “ejercicio multicomponente”. Ha
quedado finalizado y ha sido aprobado en Consejo de Direccion
y se implanta a partir de 2018 (ficha CS2.1.1.2.).

Desarrollo de actuaciones de formacion, informacion vy
sensibilizacion sobre alimentacion equilibrada y ejercicio
fisico dirigidas a colectivos y agentes clave en Zonas con
Necesidades de Transformacion Social (ZNTS) y con la
colaboracion de asociaciones. La puesta en marcha del
examen de salud para mayores de 65 afos, actualizacién 2017,
presta una especial mirada a las personas que viven en ZNTS.
En estas zonas se plantea realizar una captacidn activa de las
personas mayores de 65 afios que no acudan habitualmente al
centro de salud, en aras a disminuir las desigualdades en salud
en relacién con el nivel econdmico. Ha quedado finalizado y ha

En el desarrollo del PROGRAMA SALUD 65+, ya referido, se han

integrado intervenciones relacionadas con la adecuacion de la

medicacion, deterioro cognitivo, deteccion y manejo de la

fragilidad y la vulnerabilidad, la atencidon a personas que cuidan

en el entorno familiar y el trabajo con activos comunitarios.

Todas ellas con repercusion en la prevencion primaria de salud.

Son 13 las Guias de prevencion y recomendaciones de

intervencion elaboradas y basadas en las mejores evidencias

disponibles:

= Alimentacion equilibrada.

= Actividad fisica.

=  Prevencion de caidas.

= Abandono del consumo excesivo de alcohol.

=  Abandono del habito tabaquico.

= Activos para la salud y el bienestar emocional.

=  Vacunacion.

=  Aplicacion de los criterios stop/start para la adecuacion de
la polimedicacién.

. Prevencion de trastornos neurocognitivos.

= Desnutricion.

=  Deteccion precoz de la incontinencia urinaria.

= Atencion al maltrato.

= Atencion a las personas que cuidan.

Se ha completado la elaboracién, asi como la revision interna y



externa. Ha quedado finalizado y ha sido aprobado en Consejo
de Direccién, se implanta a partir de 2018 y se relazaran
conjuntamente con el resto del examen de salud actualizado
(fichas €$2.1.3.3.y CS2.1.3.4.).

Para la prevencién primaria del envejecimiento activo y saludable
desde FAISEM se desarrolla la actuacidon de formacién permanente
de profesionales del programa residencial y soporte diurno en
habitos saludables. Es una formacién online. El curso de 70 horas se
denomina “Intervencion Higiénico — Alimentaria en Instituciones”.
Dirigido a monitores y monitoras de FAISEM asignados a dispositivos
del Programa Residencial o del Programa de Soporte Diurno (PSD)
(ficha FAISEM2.1.2.4.).

La DGPM de la CIPS coordina en los CPA el disefio y ejecucion de un
amplio abanico de 2.144 actividades relacionadas con el
envejecimiento activo destinadas especificamente a prevenir
factores de riesgo. Las actividades se realizan desde hace tiempo y
el nimero total de personas socias usuarias de estas actividades de
los CPA es de 80.245 (28.947 Hombres y 51.298 Mujeres). Mas
informacion en la ficha estandarizada (ficha DGPM2.1.3.1).

La CONSEJERIA DE JUSTICIA E INTERIOR a través de la Escuela de
Seguridad Publica de Andalucia (ESPA) estd elaborando una guia
sobre el trafico en las vias urbanas orientada especificamente para
los peatones que, por su edad o discapacidad, estén en una
situacion de mayor riesgo, asi como para que las personas
conductoras tengan especial precaucion con este colectivo. Esta
actuacion, consistente en la elaboracién y publicacién de la referida
guia. Se ha iniciado en 2017, contactando con personal
especializado para elaborar la Guia, tomando como referencia
documentos ya publicados de la Direccion General de Trafico. Su
publicacidn y difusion se realizara en 2018 (ficha CJI1.2.1.4).

Objetivo especifico 2.2: Prevencion secundaria: Intervenir
sobre la situacion de dependencia de manera precoz,
cuando todavia existen posibilidades de reversién o
modificacion de su curso y, por tanto, de mejorar su
prondstico o impedir su empeoramiento.

Para este objetivo 2.2. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 9 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

Ficha 2.2.1.1. Medidas de identificacion CONSEJERIA DE
especificas para la poblacion de riesgo SALUD
considerando el deterioro funcional precoz,

incipiente, leve. Revision, actualizaciéon y

puesta en marcha del EXAMEN DE SALUD

65+.

Ficha 2.2.2.2. Protocolos de prevencion de la CONSEJERIA DE
dependencia — salud. SALUD

Ficha 2.2.3. Servicios y prestaciones que se CIPS — DGPM - ASSDA

desarrollan en los CPAS para el mantenimiento

de la capacidad funcional/cognitiva de las

personas en situacion de dependencia.

Ficha 2.2.3.4. Desarrollo de servicios y CONSEJERIA DE
prestaciones, basado en la evidencia, que SALUD
apoyen el mantenimiento de la capacidad

funcional/cognitiva de las personas en

situacién de dependencia, en su entorno

inmediato.

Ficha 2.2.3.5. Priorizar el tratamiento CONSEJERIA DE
ambulatorio en personas dependientes y de SALUD

los trastornos mentales graves (TMG).

Ficha 2.2.4.1. Fomento de la calidad de la CONSEJERIA DE
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atencidn y cuidados domiciliarios para SALUD
prevenir la institucionalizacion.

Ficha 2.2.4.2. Atencién domiciliaria en FAISEM
programa de soporte diurno.

Ficha 2.2.5.1. Adaptacién protocolos del CIPS - ASSDA

Servicio Andaluz de Teleasistencia (SAT) y

ANDALUCIA SOCIAL para las personas

dependientes.

Ficha 2.2.5.2. Servicio de informacién CIPS - DGPD
telefdénica sobre discapacidad y accesibilidad.

LiNEA 2
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Fig 14. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 2.2. de la
linea 2 del Plan.

La DGPM vy la ASSDA de la CIPS colaboran en el disefio y ejecucion de
servicios y prestaciones que se desarrollan en los CPAS para el
mantenimiento de la capacidad funcional/cognitiva de las personas en
situacion de dependencia en su entorno inmediato. La actividad, cuyos
resultados se exponen en el punto 1.2.4., se realiza desde hace tiempo
y continla en la actualidad (ficha ASSDA2.2.3.). El total de participantes
en los programas de los CPA es de 39.643 (Hombres 7.527 y Mujeres
32.116).

e  Programas sobre Promocién de Habitos Saludables: 38.975

(Hombres 7.413 y Mujeres 31.562).

e  Programas sobre la Prevencién de la Dependencia: 668

(Hombres 114 y Mujeres 554).

La Consejeria de Salud contempla diferentes actuaciones en
prevencién secundaria de personas con una dependencia en fase
inicial:

e Medidas de identificacion especificas para la poblacién de
riesgo considerando el deterioro funcional precoz, incipiente,
leve mediante la revision, actualizacion y puesta en marcha del
EXAMEN DE SALUD 65+. Tiene una especial mirada a las
personas con fragilidad funcional con propuestas de intervencion
a fin de retrasar la entrada en la situaciéon de dependencia. Se ha
completado la elaboracion, asi como la revision interna vy
externa. Ha quedado finalizado y ha sido aprobado en Consejo
de Direccidn, se implanta a partir de 2018 (ficha C52.2.1.1.).

o Protocolos de PREVENCION DE LA DEPENDENCIA del EXAMEN
DE SALUD 65+. El EXAMEN DE SALUD +65 se complementa con el
disefio de las 13 guias de prevencion. Se ha completado la
elaboracidn, asi como la revisidn interna y externa. Ha quedado
finalizado y ha sido aprobado en Consejo de Direccidn, se
implanta a partir de 2018 (ficha CS2.2.2.2.).

e Desarrollo de servicios y prestaciones, basado en la evidencia,
que apoyen el mantenimiento de la capacidad funcional /
cognitiva de las personas en situacion de dependencia, en su
entorno inmediato. Promueve el desarrollo de estrategias para



la renovacion y potenciacion de la atencidén primaria en el
SSPA. La propuesta 2 plantea desarrollar activamente una
atencion personalizada y poblacional. Y en el marco de esta
propuesta define la accién de potenciar el trabajo de
enfermeria ligado a la complejidad de los pacientes y recuperar
el equipo basico médico-enfermera. Y en el marco de atencion
a pacientes cronicos complejos establece el desarrollo de
planes terapéuticos personalizados. Colaboran las sociedades
cientificas; SAMFYC, SEMERGEN, SEMG, APAP, ASANEC, AAFAP.
Se inicid en junio de 2016 y se trabajara hasta 2020 (ficha
CS2.2.3.4.). En este mismo marco se trabaja en el fomento de
la calidad de la atencién y cuidados domiciliarios para
prevenir la institucionalizacion son el conjunto de estrategias
para renovar y potenciar el desarrollo de la atencidn primaria
de salud en toda Andalucia. Iniciadas en 2016 se pretende
continuar hasta 2020 (ficha CS2.2.4.1.).

e  Priorizacion del tratamiento ambulatorio en personas
dependientes y de los TMG. Desde la integracion de la red de
servicios de salud mental de orientacién comunitaria al
Servicio Andaluz de Salud en 1990 (al extinguirse el IASAM), la
atencidn sanitaria que reciben las personas con TMG en
Andalucia es mayoritariamente ambulatoria. De hecho, los
programas de dias que se ofertan desde las Unidades de
Rehabilitacién, Hospitales de Dia y Comunidades Terapéuticas
estan destinados principalmente a esta poblacidn. Asimismo,
las personas con TMG atendidas de manera ambulatoria en las
Unidades de Salud Mental Comunitaria continGan siendo una
prioridad, y de ellas, las personas mas dependientes, o bien
reciben apoyo social a través de FAISEM, o reciben una
atencion intensiva en la comunidad, en estrecha colaboracion
con las familias mediante el proceso asistencial integrado del
TMG?, el Servicio de Salud Mental del SAS*' y por FAISEM*2,
Funciona desde 1990 y es un programa que funciona con
continuidad. Se estd revisando en la actualidad el PAI TMG con
fecha de 2006, incorporando las nuevas evidencias vy
reforzando el modelo comunitario de la atencién a la salud
mental. Se prevé que esté terminada la revision para el
segundo semestre de 2018. Colaboran las siguientes entidades;
SAS, FAISEM, FEAFES-Andalucia, SALUD MENTAL, Federacion
Andaluza de Asociaciones de Salud Mental En Primera Persona
(ficha CS2.2.3.5.).

Desde FAISEM se desarrolla la actuacion del programa de atencion
domiciliaria con el PROGRAMA DE SOPORTE DIURNO (PSD) a
personas con TMG. Estas personas residen en su domicilio y son
atendidas por personas de FAISEM en el desarrollo de actividades
de la vida diaria. Se han atendido 250 personas en 2017 (Mas
informacién en la ficha FAISEM2.2.4.2.).

La ASSDA ha realizado la adaptacion PROTOCOLOS SAT vy
ANDALUCIA SOCIAL destinados a las personas dependientes. Ha
consistido en adaptar los protocolos de servicios 24 horas como el
Servicio Andaluz de Teleasistencia (SAT) para poder intervenir
especificamente en atender las necesidades de personas con
situacién de dependencia y sus familiares. Asi, el SAT y los teléfonos
gue se gestionan a través de este se enmarcan de forma integral en
el Proyecto Andalucia Social (TAJ65, teléfono de Personas mayores,
de Atencién al menor, de la Discapacidad, etc.). También se han
incorporado en el SAT detectores de gas (836), humo (836) vy
teleasistencia movil (49) y se han adaptado los protocolos de
actuacion. No se ha publicitado la atencidn integral como Proyecto
Andalucia Social pero si existen publicaciones sobre los distintos

0 Proceso Asistencial Integrado Trastorno Mental Grave:
http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion General/p 3 p 3 proceso
s _asistenciales integrados/pai/trastorno_mental grave v3?perfil=org

41 Servicios de Salud Mental (SAS): http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/saludmental
42 FAISEM: http://www.faisem.es
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teléfonos*3. Se intensificard el (ficha

ASSDA2.2.5.1.).

trabajo durante 2018

La DGPD de la CIPS promueve el servicio de informacion telefénica
sobre discapacidad y accesibilidad. Su objetivo es facilitar a través del
teléfono una informacion Unica y de calidad sobre temas relacionados
con la discapacidad y la accesibilidad, realizada de forma agil y en un
lenguaje adaptado, dirigido tanto a la poblacion general como a
aquellas personas que estan realizando algin tramite de
reconocimiento de grado en alguno de los Centros de Valoracion y
Orientacion de Andalucia (CVO). La informacién segun su
complejidad tiene dos vias de respuesta, una de informacién general
que es realizada por el personal del Call Center basandose en el
Catdlogo de preguntas/respuestas y una segunda mas compleja
referida a datos particulares y relacionados con los expedientes que
se tramitan en los CVO que pasa por la aplicaciéon al CVO
correspondiente para que sea desde ahi donde se responda a la
ciudadania. En 2017, la puesta en marcha del teléfono de la
Discapacidad ha supuesto un aumento considerable del volumen en
las peticiones de informacion atendidas, una media de 900
llamadas/mes fueron respondidas directamente y 220 llamadas/mes
derivadas a los CVO, ademas de las aproximadamente 250
llamadas/mes respondidas directamente por éstos Ultimos. Este
servicio desde su inicio en 2015 hasta noviembre de 2016 fue
prestado por Salud Responde, desde esa fecha ha pasado a prestarlo
la ASSDA con las mismas caracteristicas (ficha DGPD2.2.5.2).

LINEA 3. REDUCCION DEL IMPACTO.

Objetivo general: Reducir el impacto y agravamiento de las
situaciones de discapacidad o dependencia sobre la calidad de
vida de las personas y quienes ejercen su cuidado.

Objetivo especifico 3.1: Prevencion terciaria: Desarrollar
medidas que traten de reducir en lo posible los niveles de
dependencia y de minimizar sus repercusiones sobre la
funcionalidad social de las personas y su calidad de vida.

Para este objetivo 3.1. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 15 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

Ficha 3.1.1. Atencidn residencial a personas CIPS - DGPM
mayores, con TMG o con discapacidad que,

en situacidon de dependencia moderada, se

encuentren en situacién de exclusién social.

Ficha 3.1.1.2. Acceso a programa residencial FAISEM
CASA HOGAR — VIVIENDA SUPERVISADA.

Ficha 3.1.2. Actuaciones mantenimiento CIPS - ASSDA
funcional y cognitivo UED.

Ficha 3.1.2.3. Actividades ocupacionales, de FAISEM
estimulacion cognitiva e integracion social en

programa de soporte diurno.

Ficha 3.1.2.4. Actividades ocupacionales, de FAISEM
estimulacion cognitiva e integracion social en

programa de soporte diurno.

Ficha 3.1.4. Potenciar servicios de promocién CIPS - ASSDA
de la APy PD frente a prestaciones

econdmicas.

Ficha 3.1.6.1. Intervenciones relacionadas con CONSEJERIA DE
la atencion a la persona fragil. SALUD
Ficha 3.1.7. Segmentar personas beneficiarias CIPS - ASSDA

3 ASSDA. Andalucia Social. URL: http://www.assda.junta-

andalucia.es/es/programas/telefonosdeinformacion/telefonosdeinformacion/wfprogramitem view pub
URL: http://juntadeandalucia.es/servicios/otros-tramites/detalle/11250.html



http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion_General/p_3_p_3_procesos_asistenciales_integrados/pai/trastorno_mental_grave_v3?perfil=org
http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Informacion_General/p_3_p_3_procesos_asistenciales_integrados/pai/trastorno_mental_grave_v3?perfil=org
http://www.assda.junta-andalucia.es/es/programas/telefonosdeinformacion/telefonosdeinformacion/wfprogramitem_view_pub
http://www.assda.junta-andalucia.es/es/programas/telefonosdeinformacion/telefonosdeinformacion/wfprogramitem_view_pub
http://juntadeandalucia.es/servicios/otros-tramites/detalle/11250.html

del SAT para establecer perfiles de atencidn
especificos.

Ficha 3.1.8.1. Prestacién de estancias
temporales.

Ficha 3.1.8.2. Desarrollo de estancias
temporales en servicios residenciales.

Ficha 3.1.8.5. Programa residencial — plazas
de carécter temporal.

Ficha 3.1.9.1. Programa residencial — plazas
de transicion y entrenamiento.

Ficha 3.1.10.1. Desarrollo del servicio
enfermera gestora de casos y TS en el dmbito
hospitalario para detectar en los servicios de
urgencias de los hospitales a pacientes en
riesgo social y en situacién de dependencia
para garantizar la continuidad de atencion
social.

Ficha 3.1.10.2. Desarrollo del servicio
enfermera gestora de casos y TS en el dmbito
de las urgencias extrahospitalarias, para
detectar en los servicios de urgencias de los
extrahospitalarios a pacientes en riesgo social
y en situacion de dependencia para garantizar
la continuidad de atencidn social.

Ficha 3.1.11. Vy VI jornada de formacién
“DEPORTE Y SALUD” (2017-2018).
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Fig 15. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 del objetivo 3.1. de la

linea 3 del Plan.

La DGPM de la CIPS contempla diferentes actuaciones en
prevencion terciaria para personas dependientes:
e  Atencion residencial a personas mayores, con TMG o con

discapacidad que, en situacion de dependencia moderada, se
encuentren en situacion de exclusion social. Las actividades se
realizan desde hace tiempo. En Andalucia hay 972 plazas
disponibles y 8 centros residenciales que tiene plazas previstas
para personas en situacion de exclusion social: 2 en Cadiz, 1 en
Cdrdoba, 1 en Granada, 1 en Huelva, 1 en Jaén, 1 en Mélagay 1
en Sevilla. En 2017 se han tramitado 176 expedientes de
Declaracion de Situacion de Exclusion Social. De estos, 112 (97
hombres y 15 mujeres) han sido resueltos como favorables. Es
un programa de continuidad (ficha DGPM3.1.1.).

La ASSDA de la CIPS contempla diferentes actuaciones en
prevencion terciaria para personas dependientes:

Programas de recuperacién y/o mantenimiento funcional, de
estimulacidn cognitiva, y de integracion social en las Unidades
de Estancia Diurna (UED). Las actividades se realizan desde
hace tiempo a través de actuaciones especificas de
profesionales, que ayuden a mantener a la persona
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dependiente en su propio domicilio. Es un programa de
continuidad y se detallan las tablas de indicadores en la ficha
estandarizada (ficha ASSDA3.1.2.1.).

El nimero de UED, donde se desarrollan estos programas en
CENTROS PROPIOS de la Junta es: 4 centros y 135 plazas:
. EDM: 50 plazas.
e  EDD: 15 plazas.
e EDTO: 70 plazas.
El nimero de UED donde se desarrollan estos programas en
CENTROS CONCERTADOS (SIN FAISEM) es de 620 centros y
15.940 plazas:
. EDM: 321 centros y 6.918 plazas.
. EDD: 115 centros y 2.615 plazas.
. EDTO: 184 centros y 6.407 plazas.
El nimero de UED donde se desarrollan estos programas en
FAISEM es de 23 centros y 272 plazas de EDD.
El nimero de personas usuarias de estos recursos en 2017 ha
sido:
e  Personas mayores en centros de dia: 6.350 (Hombres
1.661 y Mujeres 4.689).
e  Personas con discapacidad en centros de dia: 2.446
(Hombres 1.413 y Mujeres 1.033).
e  Personas con discapacidad en centros ocupacionales:
5.808 (Hombres 3.402 y Mujeres 2.406).
e Personas con discapacidad en centros de FAISEM: 348
(Hombres 238 y Mujeres 110).
Potenciar la prescripcion del servicio de promocion de la
autonomia personal y prevencion de la dependencia y la
teleasistencia avanzada con caracter preferente respecto a los
demads servicios y prestaciones econdmicas del catalogo para
las personas reconocidas en situacion de dependencia
moderada, para garantizar una atencién profesionalizada. El
resultado de esta priorizacion es que en 2017 para SPAD/SAT
GRADO | fueron 30.073 (91%), el RESTO DE LOS SERVICIOS: 2.991
(9%) vy el TOTAL DE PRESTACIONES GRADO I: 33.064 (100%) (ficha
ASSDA3.1.4.).
Segmentar personas beneficiarias del SAT para establecer
perfiles de atencion especificos. Clasificar los perfiles de
personas beneficiarias del SAT y establecer unos criterios de
priorizaciéon para responder de manera mas eficiente a las
necesidades de las personas y/o sus familias. Las entidades
colaboradoras son: EPES (061), Salud Responde y 112. NUumero
de personas atendidas a través de seguimientos proactivos en
2017: 180.147 (ficha ASSDA3.1.7.).
Desarrollo de estancias temporales en servicios residenciales de
la CIPS (Programa Respiro Familiar). Destinar estancias
temporales para colaborar con las familias cuidadoras de
personas dependientes y/o con discapacidad, para ofrecerles un
apoyo mediante un servicio residencial de duracién variable, por
motivo de descanso, enfermedad u hospitalizacion de la persona
cuidadora, emergencias y otras circunstancias analogas. Se viene
desarrollando de continuidad desde 2016. Mas informacidn
desglosada en las tablas anexas de las fichas estandarizadas
(ficha ASSDA3.1.8.1 y DGPM3.1.8.2.).
El nimero de servicios residenciales de Andalucia que disponen
de estancias temporales con plazas concertadas con la ASSDA
para personas mayores es:
e Centros: 32
e  Plazas: 203
El nimero de de servicios residenciales de Andalucia que
disponen de estancias temporales con plazas concertadas con la
ASSDA para personas con discapacidad es:
. Centros: 27
e  Plazas: 77
El nimero de personas atendidas en 2017 ha sido:



e  Personas Mayores: 476 (Hombres 205 y Mujeres
271).

e  Personas con discapacidad: 158 (Hombres 84 vy
Mujeres 74).

FAISEM contempla diferentes actuaciones en prevencion terciaria

para personas dependientes con TMG:

e  Acceso al PROGRAMA RESIDENCIAL CASA HOGAR - VIVIENDA
SUPERVISADA (ficha FAISEM3.1.1.2.).

e Actividades ocupacionales, de estimulacion cognitiva e
integracion social con el PROGRAMA DE SOPORTE DIURNO,
tanto en centros de dia, como en espacios ocupacionales
adscritos. En 2017 se han atendido 3.250 personas en los PSD
con un 100% de las plazas ocupadas (ficha FAISEM3.1.2.3. y
3.1.2.4.).

. PROGRAMA RESIDENCIAL — PLAZAS DE CARACTER TEMPORAL.
Estancias de personas con TMG en plazas residenciales de uso
temporal definido. En 2017 ha sido 8.820 las estancias
atendidas (ficha FAISEM3.1.8.5.).

. PROGRAMA RESIDENCIAL - PLAZAS DE TRANSICION Y
ENTRENAMIENTO. Plazas de transicion y entrenamiento en
Programa Residencial. En 2017 han sido 12 las plazas de nueva
creacion (ficha FAISEM3.1.9.1.).

La Consejeria de Salud contempla diferentes actuaciones en

prevencidn terciaria para personas dependientes con TMG:

¢ Intervenciones relacionadas con la ATENCION A LA PERSONA
FRAGIL en el EXAMEN DE SALUD 65+ y las GUIAS DE
PREVENCION ya expuestas. Se ha completado la elaboracién,
asi como la revision interna y externa. Ha quedado finalizado y
ha sido aprobado en Consejo de Direccion, se implanta a partir
de 2018 (ficha CS3.1.6.1.).

. Desarrollo del SERVICIO ENFERMERA GESTORA DE CASOS Y
TRABAJO SOCIAL EN EL AMBITO HOSPITALARIO para detectar
en los servicios de urgencias de los hospitales a pacientes en
riesgo social y en situacion de dependencia y de esta forma
garantizar la continuidad de atencion social. EIl nimero de
activaciones del protocolo de actuacidon ante pacientes en
riesgo social y en situacidon de dependencia, a través de la EGC
y/o la TS hospitalaria e incluidas en el procedimiento de
atencidn a personas en riesgo social en urgencias, en el SSPA en
2017 ha sido de 2.529 personas. Iniciado en 2016 estd en pleno
desarrollo en la actualidad (ficha €S3.1.10.1.).

. Desarrollo del SERVICIO ENFERMERIA GESTORA DE CASOS Y
PROFESIONAL DEL TRABAJO SOCIAL EN EL AMBITO DE LAS
URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS, para detectar en los
servicios de urgencias de los extrahospitalarios a pacientes en
riesgo social y en situacion de dependencia para garantizar la
continuidad de atencién social.

e Numero de personas en riesgo social atendidas por el/la
trabajador/a social sanitario en AAPP en 2017 ha sido de
106.455 personas. En el concepto de personas en riesgo
social se incluyen todas aquellas que presentan
diagnéstico Z en CIE-9 y estdn siendo atendidas en
consulta de trabajo social.

Iniciado en 2016 estd en pleno desarrollo en la actualidad (ficha

€$3.1.10.2.).

La Consejeria de Turismo y Deporte organiza las V Y VI JORNADAS
DE FORMACION “DEPORTE Y SALUD” (2017-2018). Anualmente se
realiza una jornada de formacién dirigida a los profesionales de la
salud y que incide fundamentalmente en los beneficios que la
actividad fisica aporta a la salud de los ciudadanos. Se busca la
formacién de los profesionales de la salud en los beneficios de la
actividad fisica en estas situaciones, mediante la puesta en marcha
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de jornadas, cursos presenciales, semipresenciales y Online para el
desarrollo de estos conocimientos y capacidades. Se realizan
normalmente en colaboracién con las distintas Universidades de
Andalucia y se publican las conclusiones de las distintas mesas a
través de la pagina web del CAMD. La practica deportiva incide
claramente en la calidad de vida y en la salud de la poblacién. En el
afo 2017 se realizd la V Jornada sobre Deporte-Salud en
colaboracién con la Universidad de Almeria el dia 19 de octubre de
2017 y el tema tratado fue sobre “Prevencién de la Obesidad Infantil”
(ficha CTURDEP3.1.11.).

Objetivo especifico 3.2: Fomentar que los entornos, procesos,
bienes y servicios estén concebidos conforme a los criterios
de accesibilidad universal y disefio para todas las personas.

Para este objetivo 3.2. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 24 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

Ficha 3.2.2. Asesoramiento e informacion CIPS - DGPD
en materia de accesibilidad a los diferentes

entornos.

Ficha 3.2.4.1. Fomento TICS (teleasistencia CIPS - ASSDA

movil, teleasistencia avanzada, APP).

Ficha 3.2.4.4.1. Puesta en marcha de
protocolos de atencion en SALUD RESPONDE
dirigidos a personas en situacion de
dependencia y a personas que cuidan
mediante el uso de las TIC.

Ficha 3.2.4.5. Puesta en marcha de la web de
ciudadania de la estrategia de cuidados de
Andalucia (PICUIDA) con el objetivo de
mejorar la alfabetizacion en salud.

Ficha 3.2.4.5. Inclusién de informacién sobre
enfermedad mental, aspectos legales, lucha
contra el estigma en redes sociales y WEB.
Ficha 3.2.4.6. Actividades ocupacionales para
el fomento del uso de las TIC.

Ficha 3.2.4.7. Valoracién integral /
intervenciones relacionadas con la
localizacién y trabajo colaborativo con activos
para la salud y el bienestar emocional en
personas mayores de 65 afios.

Ficha 3.2.4.8. Plataforma digital para el
fomento del envejecimiento activo y
saludable.

Ficha 3.2.5.1. Cursos de accesibilidad
cognitiva.

Ficha 3.2.5.2. Curso préctico de urbanismo
accesible y curso de accesibilidad en
edificaciones.

Ficha 3.2.5. Formacion de personal técnico de
administracion local y autonémica sobre
criterios y disefio de accesibilidad universal.
Ficha 3.2.6. Formacion de personal de
administracion autondémica sobre acogida
laboral de personas con discapacidad de
reciente incorporacion.

Ficha 3.2.6. Curso de acogida en el puesto a
personas con discapacidad intelectual.

Ficha 3.2.7.1. Dia de la solidaridad de las

CONSEJERIA DE
SALUD

CONSEJERIA DE
SALUD

FAISEM

FAISEM

CONSEJERIA DE
SALUD

CONSEJERIA DE
SALUD

CHAP - IAAP

CHAP - IAAP

CIPS - DGPD

CIPS - DGPD

CHAP - IAAP

CONSEJERIA DE

ciudades patrimonio. CULTURA

Ficha 3.2.7.2. Taller piel de ceramica. CONSEJERIA DE
CULTURA

Ficha 3.2.7.3. Inclusién cédigo QR con CONSEJERIA DE

informacion para diversidad funcional en CULTURA

monumentos andalusies.

Ficha 3.2.7.4. Programa educar para proteger. CONSEJERIA DE



CULTURA
Ficha 3.2.7.5. Adecuacién accesibilidad de CONSEJERIA DE
instituciones culturales CULTURA
Ficha 3.2.7.6. Exposicion “LA PIEL DE LA CONSEJERIA DE
ALHAMBRA”. Mejora de la accesibilidad fisica CULTURA

de los museos y conjuntos culturales con los
limites de la legislacién sobre BIC.

Ficha 3.2.9. Consecucidn de destinos
turisticos accesibles de Andalucia - estudio y

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

guia de destinos turisticos accesibles en
Andalucia.

Ficha 3.2.10. Planes turisticos de grandes
ciudades.

Ficha 3.2.11. Mejora de la accesibilidad
universal en los municipios turisticos de

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE
CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

Andalucia.

Ficha 3.2.12. Bases reguladoras para la
concesion de subvenciones dirigidas a

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

favorecer la recualificacidn de los destinos
maduros del litoral andaluz.

Ficha 3.2.13. Recuperacién medioambiental y
uso sostenible de playas del litoral andaluz.

CONSEJERIA DE
TURISMO Y DEPORTE

LINEA 3

OBJETIVO 3.2. ESCALA
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2 CONCIENCIA
3 ASIMILACION
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Fig 16. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 3.2. de la

linea 3 del Plan (1).

La ASSDA de la CIPS contempla diferentes actuaciones en el objetivo
3.2. del Plan:

Fomento TICS (TELEASISTENCIA MOVIL, TELEASISTENCIA
AVANZADA, APP). Busca llevar a cabo una prospeccién de lo
que el mercado de las TIC ofrece, al objeto de incorporar
actuaciones que favorezcan la accesibilidad a la informacién de
las personas dependientes, tales como APP, adaptacidon de
paginas web o teleasistencia movil (ficha ASSDA3.2.4.1.). En la
provincia de Sevilla se ha inciado el protocolo de Teleasistencia
movil con 49 personas atendidas (Hombres 22 y 27 Mujeres).
Por otro lado, se ha puesto en marcha una APP dirigida a
personas beneficiarias que dara comienzos a finales de 2018.

La DGPD de la CIPS contempla diferentes actuaciones en el objetivo
3.2. del Plan:

Asesoramiento e informacidon en materia de accesibilidad a
los diferentes entornos**. El Departamento de Accesibilidad de
la DGPD ofrece un servicio de asesoramiento técnico

especializado en materia de accesibilidad en orden a fomentar
la correcta aplicacidn de la normativa. Asesoramiento dirigido a
entes

personas fisicas, comunidades de propietarios/as,

http://j ia.
nas/puntos-accesibilidad.html
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locales, asi como otras entidades publicas o privadas implicadas,
sobre la normativa aplicable o las ayudas publicas que arbitra la
administracion andaluza en este ambito. Emisién de informes
técnicos sobre accesibilidad motivados por consultas sobre
soluciones particulares de accesibilidad o por quejas por el
incumplimiento de la normativa. En el afio 2017
aproximadamente se han atendido una media de 95 consultas
(Parte de este servicio se presta a través del correo electrénico
accesibilidad.cips@juntadeandalucia.es) (ficha DGPD3.2.2.).
Formacion de personal técnico de administracion local y
autondmica sobre criterios y diseiio de accesibilidad universal.
El Departamento de Accesibilidad de la DGPD lleva a cabo
acciones formativas que tienen por objetivo incrementar el
conocimiento y la capacitacion profesional en materia de
accesibilidad universal y disefio para todas las personas. Esta
formaciéon va dirigida al personal técnico, tanto de Ia
Administracién de la Junta de Andalucia como de las Entidades
locales, que tiene relacién con los servicios de obras, licencias o
autorizaciones, o bien al personal que presta sus servicios en
centros de atencion de personas con discapacidad o de personas
mayores. NUmero de acciones formativas realizadas en 2017: 26.
Numero de personas participantes 992 (403 hombres y 589
mujeres). De estas, 179 (106 hombres y 73 mujeres) son
procedentes de Ayuntamientos y de Diputaciones provinciales.
Se ejecuta con recursos propios y a través del Plan de formacién
del IAAP, Diputacidn de Sevilla y ONCADIS (Oficina de Centros y
Servicios de Apoyo a Personas con Discapacidad) (ficha
DGPD3.2.5.).
Formacion de personal de administracion autonémica, en
colaboracion con el IAAP, sobre acogida laboral de personas
con discapacidad de reciente incorporacion. Sensibilizacion en el
entorno laboral con las personas trabajadoras con discapacidad |
y Il. Elaboracién de un plan de acogida. Edicion de borradores de:
Propuesta de protocolo y manual de acogida para empleados/as
de la Junta de Andalucia y propuesta de protocolo de practicas
académicas externas para estudiantes universitarios vy
prelaborales para jévenes con discapacidad (ficha DGPD3.2.6.).

La Consejeria de Salud contempla diferentes actuaciones en el
objetivo 3.2. del Plan:

Puesta en marcha de PROTOCOLOS DE ATENCION EN SALUD
RESPONDE dirigidos a personas en situacién de dependencia y a
personas que cuidan mediante el uso de las TIC. Generar un
aplicativo en Salud Responde con una interface con la
Plataforma de envejecimiento activo y saludable a fin de
mejorar la accesibilidad a la informacién. En la actualidad se ha
realizado un listado con las preguntas-respuestas mas frecuentes
relacionadas con el tema, que han sido propuestas y testeadas
por pares de ciudadanos de diferentes caracteristicas. Resta para
su puesta en marcha, finalizar la aplicacion informatica para su
uso. También esta en fase de disefio, tutoriales sobre manejo de
TICs dirigidos a personas mayores, personas en situacion de
dependencia y personas que cuidan. Se han testeado las
preguntas y respuestas mas frecuentes por grupos de personas
dianas, asi como por profesionales y se trabaja en incorporarlas a
Salud Responde. La tarea esta entera finalizada, entrard en
funcionamiento durante 2018 (ficha CS3.2.4.4.1.).

Puesta en marcha de la WEB DE CIUDADANIA DE LA
ESTRATEGIA DE CUIDADOS DE ANDALUCIA (PICUIDA) con el
objetivo de mejorar la alfabetizacién en salud. PiCuida para la
ciudadania ha sido creada por la Consejeria de Salud, con la
participacidn de la Escuela Andaluza de Salud Publica (EASP) y el
equipo de la Estrategia de Cuidados y profesionales clinicos asi
como expertos en gestion, docencia e investigacion y ha contado
con las aportaciones de las ciudadanas y ciudadanos asi como de
las asociaciones de pacientes que han participado en las


http://juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/accesibilidad/paginas/puntos-accesibilidad.html
http://juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/accesibilidad/paginas/puntos-accesibilidad.html

Jornadas de Presentacion de la Estrategia realizadas en cada
una de las Areas Sanitarias de Andalucia durante los meses de
febrero y marzo. Con la puesta en marcha de esta Web, la
Estrategia de Cuidados de Andalucia (PICUIDA) pretende
mejorar la alfabetizacién en salud, crear un espacio donde la
ciudadania acceda a informacion fiable sobre salud, asi como
facilitar la participacién y comunicacion.

e Los ciudadanos ante la e-Sanidad. Segin el ultimo
Informe elaborado por el Ministerio de Industria, Energia y
Turismo en el que se analiza las opiniones y expectativas
de la ciudadania sobre el uso y aplicacion de las TIC en
Sanidad, en Andalucia mas del 75% de la poblacién utiliza
Internet para la Salud. Se utiliza Internet para buscar
informacion  relacionada con temas de salud:
alimentacién, medicamentos y problemas de salud. Segun
este informe se destaca el uso positivo que hacen de las
redes sociales las personas con enfermedades croénicas,
que se apoyan en ellas para intercambiar informacién y
experiencias sobre su enfermedad y favorecer un contacto
mas cercano con quienes estan en su misma situacion. Por
otro lado, y aunque el uso es cada vez mayor, la confianza
en la informacion es aln reducida, ya que sélo el 14,7% de
la poblaciéon confia mucho o bastante en la informacién
que encuentran a través de estos canales, frente al 65,1%
cuya confianza es poca o nula.

e Utilidades de PiCuida para la ciudadania. La Web, que se
actualizard de manera periddica recoge informacion fiable
sobre salud con un lenguaje facil y sencillo. Guias, videos,
aplicaciones moviles, no solo realizadas en nuestra
comunidad, sino que también se filtraran y recomendaran
recursos generados por otras organizaciones sanitarias y
cientificas. También cuenta con una seccidon especial
dedicada a la participacién ciudadana, donde se podran
compartir  propuestas, iniciativas, recursos, etc.,
generados por el movimiento asociativo. Ademas, aquellas
personas que deseen participar en grupos de trabajo,
analisis de futuros programas o participar en las diferentes
actividades que realizan los centros, también podran
contactar con la Estrategia y mostrar su interés®.

De esta forma, PiCuida en su version para la ciudadania se

suma a los recursos ya existentes puestos en marcha por la

Consejeria de la Salud (Escuela de Pacientes, Ventana Abierta a

la Familia, Clic Salud, etc...) y que pretenden, con la ayuda de

Internet y las nuevas tecnologias, que la ciudadania esté mejor

informada y que pueda participar de una forma mas activa en

su salud.

La creacion de esta Web dentro de la Red de Cuidados de

Andalucia es una de las acciones incluidas en el Proyecto de

Participacion Ciudadana y Responsabilidad Compartida que

establece la propia Estrategia y cuyo objetivo es el de mejorar

los canales de participacién y a su vez, la comunicacién?6. Este
proyecto incluye diferentes acciones, ademas de la Red, tales
como la realizacion de actividades de capacitacion

(alfabetizacion en salud) a personas en situacion de desventaja

social, elaboraciéon de planes de cuidados personalizados y

compartidos y la realizacion de intervenciones eficaces de

participacion ciudadana y empoderamiento?’.

Desde su puesta en marcha, PiCuida para Ciudadania, incluye

mas de 230 recursos (guias, videos, aplicaciones mdviles, etc.)

45 Web PICUIDA: www.picuida.es/ciudadania

46 Fernandez Salazar F, Lafuente Robles N. Integracion de internet y las redes sociales en las estrategias

de salud Revista Enfermeria Clinica. Enferm Clin. 2016;26(5):265---267. URL: http://www.elsevier.es/es-

revista-

enfermeria-clinica-35-articulo-integracion-internet-las-redes-sociales-S1130862116301115

47 Consejeria de Salud. Nota de prensa enviada a medios: Salud pone en marcha una web para facilitar el

acceso

a informacion fiable sobre cuidados a la ciudadania. 05/08/2016. URL:

http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Noticias/2016/08/dia04/Noticia31554?p
erfil=ciud&desplegar=&idioma=es&tema=/temas_es/&contenido=/sites/csalud/contenidos/Noticias/201
6/08/dia04/Noticia31554
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fiables sobre salud, elaborados por el sistema sanitario,
sociedades cientificas, profesionales sanitarios, etc. La web ha
recibido mas de 70.000 visitas de personas, principalmente
espafiolas (aunque también de Argentina, México y Chile),
ademads de la interaccién y alcance que se produce a través de
las redes sociales integradas en la Estrategia de Cuidados. Por
otro lado, PiCuida para la Ciudadania, esta favoreciendo la
visibilidad de los cuidados, acercando los proyectos y acciones de
la propia Estrategia (y por extensidn, de la Consejeria de Salud) a
la ciudadania, no solo en redes sociales, sino también en los
diferentes eventos cientificos y profesionales en los que
participan el equipo de la Estrategia. Desde el Equipo de la
Estrategia, se realiza una monitorizacion y seguimiento diario de
la Web: indicadores de uso (visitas, accesos, contenidos, etc.),
usabilidad (comportamiento de los usuarios en la web), alcance
en redes sociales (twitter, facebook, Instagram, youtube...). Se
realizan informes mensuales que retroalimentan los contenidos y
materiales a incorporar. En la actualidad, PiCuida para la
ciudadania se configura, junto con la plataforma de la Escuela de
Pacientes, como el principal repositorio de informacion fiable de
salud a través de Internet de nuestra comunidad (ficha
CS3.2.4.4.2.). Datos desde inicio de la web en junio 2016:

e  Visitas realizadas a la web de la ciudadania: 243.172
. Usuarios inscritos: 65.519
e  Caracteristicas de los usuarios:

= 75% franja de edad de 18-45 afios

=  85% nacionales

= 78% acceden por dispositivo movil

®  Productos incluidos en las recomendaciones web: 280
productos

Valoracién integral / intervenciones relacionadas con la
LOCALIZACION Y TRABAJO COLABORATIVO CON ACTIVOS PARA
LA SALUD Y EL BIENESTAR EMOCIONAL en personas mayores de
65 aiios con la base del EXAMEN DE SALUD 65+. En la actualidad
ya se ha elaborado la ficha de apoyo basada en las mejores
evidencias  disponibles sobre las recomendaciones de
intervencion: activos para la salud y el bienestar emocional. Se
ha completado la elaboraciéon, asi como la revision interna y
externa. El trabajo ha quedado finalizado y ha sido aprobado en
Consejo de Direccion, se implanta a partir de 2018. Se esta
planteando acompafiar a la implantacion con un estudio piloto
que evalue las bondades del programa (ficha CS3.2.4.7.).
La PLATAFORMA DIGITAL PARA EL FOMENTO DEL EAS (PDFEAS)
ya expuesta en varios objetivos anteriores tiene también
repercusion en este objetivo 3.2. (ficha CS3.2.4.8.).

FAISEM contempla diferentes actuaciones en el objetivo 3.2. del Plan:

Inclusién de informacion sobre enfermedad mental, aspectos
legales, lucha contra el estigma en redes sociales y web,
comunicacion y lucha contra el estigma. Con caracter general, se
pretende en el ambito de la comunicacion generar informacion
precisa. Canalizar las demandas informativas, gestionar las
herramientas informativas propias (web y redes sociales), ser
portavoces de la organizacién, difundir convocatorias de actos,
facilitar la comunicacion interna y apoyo a las delegaciones
territoriales. Es importante resefiar, en la lucha contra el
estigma, la estrategia constituida en 2004, mediante la firma del
Convenio Marco para la Sensibilizacion Social sobre las
personas con TMG, que ha venido sirviendo de cauce para la
cooperacion intersectorial y contribuyendo a mejorar la imagen
social de personas con TMG. En el ambito de este Convenio
Marco, se impulsa la estrategia 1decadad, de lucha contra el
estigma en Salud Mental, con participacion de FAISEM, del
Programa de Salud Mental (SAS), la EASP, FEAFES-Andalucia y la
Federacion “En Primera Persona”. A través de este grupo se



estructuran actividades de lucha contra el estigma (ficha

FAISEM3.2.4.5.).

o Desarrollo de un plan anual de actuaciones de
sensibilizacion y de lucha contra el estigma.

o  Renovacién del Convenio Marco para la Sensibilizacion
Social para las personas con TMG, formalizado en 2004
por Consejerias de Salud, Para la Igualdad y Bienestar
Social, Educacion, RTVA, FEAFES-Andalucia y FAISEM,
incorporando a la Federacion.

o En Primera Persona se programaran actuaciones de lucha
contra el estigma y la discriminacién, a través del Grupo
de Sensibilizacion en Salud Mental (Estrategia 1 de cada
4), coparticipado por PISMA llI, FAISEM, FEAFES, Andalucia
Salud Mental, la Federacién En Primera Persona y la EASP.

o Campaiia para informar y sensibilizar sobre la integracion
laboral de personas atendidas en el programa de empleo
de FAISEM. Esta iniciativa, “FAISEM por mdas empleo” se
centrard en las nuevas iniciativas de formacion, practicas e
integracion laboral.

o Impulsar actuaciones de sensibilizacion a nivel local a
través de las delegaciones territoriales de FAISEM.

o Impulsar la emisidn de programas en la Television y Radio
en Canal Sur.

o Desarrollo de Programas de Sensibilizacién en el ambito
de la Escuela de Seguridad Publica de Andalucia (ESPA), el
ambito educativo, Universitario, Emergencias y Seguridad.

o Desarrollo de un curso de formacion sobre Salud Mental
y Comunicacidn para profesionales de FAISEM.

o Impulso de las actividades de sensibilizacion contempladas
en el Convenio de Colaboracién con FEAFES-Andalucia
Salud Mental y la Federacion En Primera Persona.

o Difusion de los documentales “Me gano la vida”
(programa de Empleo) y “Buenos dias Recuperacion”
(programa de Soporte Diurno).

o  Programa de Arte y Salud Mental.

o  Programa de Actividad Fisica y Deporte.

O  Gestion y mantenimiento de la pagina web y gestion de la
presencia en las redes sociales (Facebook y twitter).

o Gestion de la participacion de FAISEM en los medios de
comunicacion.

o  Elaboracién de Material de Difusion audiovisual.

o  Elaboracién de material bibliografico.

o Colaborar en actividades de cooperacién nacional e
internacional.

Actividades ocupacionales para el fomento del uso de tic en

dispositivos del Programa de Soporte Diurno (ficha

FAISEM3.2.4.5.).

El IAAP de la Consejeria de Hacienda y Administracién Publica
contempla diferentes actuaciones en el objetivo 3.2. del Plan:

Cursos de accesibilidad cognitiva. Formacién
interadministrativa online, con la participacion prevista de 80
trabajadoras/es de las corporaciones locales y de la junta de
Andalucia para fomentar el disefio de todos los entornos y
servicios con criterios de accesibilidad universal. Se busca un
doble objetivo, superar las barreras fisicas que pueden hacer
inaccesibles los entornos y coordinar y facilitar el intercambio
de  experiencias entre  profesionales de distintas
administraciones (ficha IAAP3.2.5.1.).

Curso practico de urbanismo accesible y curso de accesibilidad
en edificaciones. Formacion interadministrativa presencial de
accesibilidad cognitiva, con la participacion prevista de 80
trabajadoras/es de las corporaciones locales y de la junta de
Andalucia. Se busca un doble objetivo, superar los problemas
en sefializacion, informacion, entre otros y coordinar y facilitar
el intercambio de experiencias entre profesionales de distintas
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administraciones. Se realiza en colaboracién en entidades locales
(ficha IAAP3.2.5.2.).
Curso de acogida en el puesto a personas con discapacidad
intelectual de reciente incorporacion. Formacién presencial en
colaboracién con la Escuela de Acogida del IAAP, sobre la
acogida en el puesto a personas con discapacidad intelectual,
con un formato mas amplio, vivencial, con intervenciones de
personas con discapacidad intelectual, con la participacion de 25
trabajadoras/es de la junta de Andalucia ya involucradas en estos
procesos y en la elaboracion de procedimientos de acogida y
convivencia. Para implementar que el entorno laboral sea
sensible, acoja e incorpore, adecuadamente, a personas con
discapacidad se estudiaron los siguientes temas: 1. Habilidades y
competencias profesionales; 2. Actitudes para una correcta
organizacion; 3. Gestién del tiempo y de la comunicacion en la
Administracién; 4. Manual y Protocolos de actuacion de caracter
general. A través de las actividades, que conformaban el citado
programa de trabajo, se analizaron pautas para mejorar el
liderazgo, que ocasiona favorecer la motivacion, la
comunicacion, la escucha activa, la empatia, la transparencia en
la gestion, etc. Igualmente, se examind la nueva perspectiva de la
diversidad funcional que nos obliga a cuestionar la forma cémo
nos posicionamos ante la discapacidad, que es una caracteristica
mas y no el Unico rasgo que define a la persona. Por ultimo, se
subrayd la importancia que tienen los apoyos, que reciben las
personas con discapacidad. Estos han de gestionarse desde sus
capacidades, asignando los soportes y recursos necesarios que se
requieran en el puesto de trabajo (ficha IAAP3.2.6.).

La Consejeria de Cultura contempla diferentes actuaciones en el
objetivo 3.2. del Plan con especial presencia de personas mayores:

Dia de la solidaridad de las ciudades patrimonio. Rutas: “La
conexion medieval Alhambra - Albaicin” y la Ruta “La conexidn
renacentista Alhambra - Albaicin”. Visitas especiales, entre las
que destacamos “La conexidn renacentista Alhambra-Albaicin, y
la “visita sensorial por los Jardines de la Alhambra” (9-10 SEP
2017) (ficha CUL3.2.7.1.).
Taller piel de ceramica. Igual que la piel que recubre nuestro
cuerpo, la cerdmica vidriada decora y protege los edificios de la
Alhambra. En este taller, de caracter inclusivo, los asistentes
aprenden a cortar a mano las piezas de arcilla con molde,
esmaltar, montar y fraguar un pequeio pafio de alicatado. Casas
de la Mimbre, Conjunto Monumental de la Alhambra y el
Generalife. Colaboran ONCE y GranaDown (28 FEB 2017) (ficha
CUL3.2.7.2.).
Inclusion CODIGO QR con informacion para diversidad
funcional en monumentos andalusies. Se facilita la descarga de
dicho itinerario para los visitantes con diversidad funcional en
monumentos andalusies, con recorrido adaptado para sillas de
ruedas en la visita publica al recinto monumental Alhambra y
Generalife y texto informativo indicando donde se hayan puntos
tactiles en conjunto monumental. Gratuidad a todos los
visitantes del recorrido por el patrimonio andalusies inscritos al
PAG: Corral del carbdn, Bafiuelo, Casa horno de oro, Palacio Dar
Al-Horra (28 febrero 2017). Se ha editado también el plano
conjunto monumental Patronato de la Alhambra y el Generalife
para facilitar la descarga para APP de dicho itinerario para los
visitantes con movilidad reducida (ficha CUL3.2.7.3.).
Programa educar para proteger. Se trata de promover
actividades de apoyo y atencidon educativas a personas con
especificidad y discapacidad, con el fin de garantizar su calidad
de vida, la igualdad de su trato y su inclusién social y cultural.
(Anuales) (ficha CUL3.2.7.4.).
. La Alhambra en movimiento. La propuesta que se plantea
es una actividad enfocada a la temdtica de la danza y el
movimiento como eje principal. La Alhambra es un



monumento vivo y dentro de sus torres y paredes que
presumen quietud y rigidez podemos encontrar todo un
mundo de formas de movimiento de los diversos
elementos y seres vivos que se encuentran en él. El
objetivo es un acercamiento sensitivo y emocional a la
Alhambra a través de su parte mas vital, observando,
analizando, interpretando, e incluso imitando, formas
diferentes de movimiento que nos podemos encontrar en
multiples manifestaciones. Partiendo del movimiento mas
sencillo de un elemento pequefio (como podria ser una
flor o un pez) podremos ir subiendo la intensidad del ritmo
hasta imitar movimientos mas complejos que si los unimos
a sentimientos o formas de expresidon nos daran algunos
tan bellos como los que nos ofrece la danza.

. La Alhambra me suena. Dentro de la Alhambra hay
multiples sonidos que podemos disfrutar. Los nifios y nifias
recorrerdn sus espacios buscandolos. El sonido como
tematica y eje principal vertebrara esta propuesta de visita
guiada con el objetivo de ampliar la percepcién del
Monumento no sélo a la vista sino también al oido.
Queremos que las participantes se acerquen a los sonidos
y con ellos a los conceptos de ritmo y musica: los rumores
del agua y del viento; los cantos de pajaros y ranas...
aprendemos a diferenciar entre la intensidad, el tono y el
timbre. Sonidos con ritmo. La armonia. Imitamos sonidos.

18 de mayo, dia internacional de los museos (18 MAY 2017 y

2018) (ficha CUL3.2.7.5.).

. Exposicion “la piel de la alhambra”. Area de
interpretacién accesible que presenta las caracteristicas
de los principales materiales con los que se decord la
Alhambra, las técnicas con las que se trabajaron y los
principales motivos decorativos. Casas de la Mimbre.

e Recital de musica: “Legado sonoro”. La Alhambra de los
artistas. El guitarrista David Martinez interpreta obras de
Angel Barrios con la guitarra del compositor (instrumento
perteneciente al legado del musico alhambrefio, el cual
forma parte de las colecciones artisticas del Museo de la
Alhambra), asi como obras de Manuel de Falla e Isaac
Albéniz.

La Consejeria de Turismo y Deporte contempla diferentes
actuaciones en el objetivo 3.2. del Plan:

Consecucion de destinos turisticos accesibles de Andalucia -
estudio y guia de destinos turisticos accesibles en Andalucia.
El “Estudio y Guia de Destinos Turisticos Accesibles”, es una
herramienta que permite, por un lado, definir un modelo de
destino turistico accesible en Andalucia, analizando para ello la
situacion de partida de los principales destinos turisticos de la
regiéon en materia de accesibilidad, y, por otro lado,
proporciona herramientas y metodologia necesarias para
procurar su transformacién en Destinos Accesibles*®. Para ello,
se ha desarrollado una guia de pautas y recomendaciones y
una autoevaluacion on-line, que permite realizar un
diagnéstico preliminar de la accesibilidad en espacios y
servicios de determinados recursos turisticos en Andalucia.
Tanto la guia como la autoevaluacién se ponen a disposicién
del sector profesional y el publico en general, a través de una
web de Destinos Turisticos Accesibles, que ofrece, ademas,
informacidn util sobre la situacidn de los recursos evaluados y
autorizados en materia de accesibilidad, sobre los que se
pueden hacer busquedas selectivas por provincias, tipo de
establecimiento, valoracion, etc. (ficha CTD3.2.9.).

Planes turisticos de grandes ciudades. Adecuacién del medio

a8

Destinos turisticos accesibles de Andalucia. URL: http://www.ctd.junta-

andalucia.es/destinosturisticosaccesibles/
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urbano de ciudades de mas de 100.000 habitantes al uso
turistico impulsando la accesibilidad universal. El Ayuntamiento
con el que se suscribe el convenio de colaboracion es el
responsable de la ejecucidon de las actuaciones que en él se
detallan. Se pondra en marcha en 2018 (ficha CTD3.2.10.).
Mejora de la accesibilidad universal en los municipios turisticos
de Andalucia??,*°, mediante la adecuacién de las oficinas de
turismo a condiciones de accesibilidad, asi como otras
actuaciones que, con incidencia en la actividad turistica, estén
orientadas a la eliminacion de barreras y a la mejora de la
sefializacion (ficha CTD3.2.11.).

*  Convenios de colaboracion que se pudieran suscribir con
los Ayuntamientos de los municipios que cuenten con la
declaraciéon de Municipio Turistico de Andalucia.

. Subvenciones a los Ayuntamientos de los municipios que
cuenten con la declaracion de Municipio Turistico de
Andalucia.

. Adecuacion de las oficinas de turismo a condiciones de
accesibilidad, asi como otras actuaciones que, con
incidencia turistica, estén orientadas a la eliminacion de
barreras y a la mejora de la sefializacion.

. Mejora de la calidad de los espacios publicos de interés
turistico y cultural, intervenciones para mejorar la
accesibilidad, actuaciones de recuperacion y puesta en valor
turistico del patrimonio cultural, adaptaciéon a las nuevas
tecnologias y medidas dirigidas a la mejora de la
sefializacion (pendiente convocatoria).

Bases reguladoras para la concesion de subvenciones dirigidas a
favorecer la recualificacion de los destinos maduros del litoral
andaluz. Mejora de la accesibilidad universal en los destinos
maduros del litoral andaluz, mediante la valoracién de proyectos
subvencionables que incluyan actuaciones que mejoren la
accesibilidad universal del destino, entendiéndose por tales
aquéllas que permitan, mediante la aplicacion de las TIC, la
supresidn o atenuacion de las barreras que limitan la practica del
turismo a las personas con algun tipo de discapacidad (pendiente
convocatoria) (ficha CTD3.2.12.).

Recuperacion medioambiental y uso sostenible de playas del

litoral andaluz. Convocatorias de lineas de subvenciones de la

DG de calidad, innovacién y fomento del turismo, controlando el

numero de entidades locales andaluzas que reciben ayudas para

esta actividad. Se iniciaron en 2016 y se mantendran de
continuidad hasta 2020. Entre los conceptos susceptibles de ser
subvencionados, se encuentran, entre otros, los siguientes (ficha

CTD3.2.13).

*  Acondicionamiento de las infraestructuras y dotacion del
equipamiento necesario para la mejora de la accesibilidad
de las playas del litoral, priorizando las dirigidas a personas
con discapacidad o movilidad reducida.

*  Bienes muebles destinados a la mejora de la accesibilidad
de zonas del litoral (adaptacidén de espacios para personas
con discapacidad; mejora de la sefializacién, priorizando las
dirigidas a la accesibilidad cognitiva, que aseguren la
comprensién y orientacidn en el entorno y la informacion
de aquellas personas que puedan mostrar dificultades en la
adaptacién a los entornos; entre otros).

Objetivo especifico 3.3.: Favorecer la mejora continua de la
calidad en los servicios

Para este objetivo 3.3. se estan desarrollando en el periodo 2017-

49 Orden de 27 de julio de 2017, por la que se aprueban las bases reguladoras para la concesion de

subvenciones, en régimen de concurrencia no competitiva, a los Municipios Turisticos de Andalucia.

50 Orden de 26 de septiembre de 2017, por la que se convocan para el ejercicio 2017 las ayudas previstas en
la Orden de 27 de julio de 2017, por la que se aprueban las bases reguladoras para la concesion de

subvenciones, en régimen de concurrencia no competitiva, a los Municipios Turisticos de Andalucia.


http://www.ctd.junta-andalucia.es/destinosturisticosaccesibles/
http://www.ctd.junta-andalucia.es/destinosturisticosaccesibles/

2018 las siguientes 6 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

Ficha 3.3.1.2. Implantacién del plan de FAISEM
calidad de FAISEM.

Ficha 3.3.2. Disefio e implementacidn CIPS - ASSDA
herramientas estudio de necesidades /

expectativas de personas cuidadoras

(profesionales / no profesionales).

Ficha 3.3.5. Encuestas de satisfaccion. CIPS - ASSDA
Ficha 3.3.7.1. Revision y puesta en marcha del CONSEJERIA DE
PAI atencion al paciente pluripatoldgico. SALUD
Ficha 3.3.7.2. Puesta en marcha de consultas CONSEJERIA DE
gineco-obstétricas para mujeres con SALUD

discapacidad motdrica en cada provincia.

Ficha 3.3.7.3. TARJETA +CUIDADOS. CONSEJERIA DE

SALUD
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Fig 17. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 3.3. de la
linea 3 del Plan.

FAISEM promueve la implantacion del PLAN DE CALIDAD DE
FAISEM. La actividad completa en el marco del PAPDE debe consistir
en el desarrollo e implantacién del Sistema de Gestidn de la Calidad
que implicara diferentes fases. En 2017 se abordé la primera fase de
disefio y publicacion del Sistema (ficha FAISEM3.3.1.2.).

La ASSDA con relacion a la calidad realiza las siguientes actuaciones:

e Disefio e implementacion herramientas estudio de
necesidades/expectativas de personas cuidadoras
(profesionales/ no profesionales). Consiste en disefiar y
desarrollar herramientas que permitan incorporar expectativas,
necesidades, valores y preferencias de profesionales, familias,
personas cuidadoras y dependientes. Actualmente en fase de
inicio (ficha ASSDA3.3.2.).

e Encuestas de satisfaccion. Realizacién de encuestas de
satisfaccion y establecimiento de indicadores clave de medida
que permitan valorar la calidad de vida de las personas
dependientes atendidas en el SAAD. Se disponen de datos de
indicadores de 2016 pero en 2017 no se ha realizado este
seguimiento. Mas informacion en la ficha estandarizada (ficha
ASSDA3.3.5.).

La Consejeria de Salud con relacién a la calidad realiza las siguientes

actuaciones:

e Revision y puesta en marcha del Proceso de Atencion
Integrada (PAI) para la atencidn al paciente pluripatolégico. El
PAl es un modelo de atencién de alta calidad en el que se
expone de manera sencilla, las mejores actuaciones que deben
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realizar los profesionales sanitarios ante un determinado evento.
Para ello, se han ido sefialado aquellos que son de mayor
relevancia en la salud de la poblacién de Andalucia. Uno de los
elegidos es el de la atencion al paciente pluripatolégico que se
encuentra actualmente en las ultimas fases de su revision y
actualizacion. Mientras no esté publicado, contindan vigentes las
recomendaciones del PAl anterior. Se ha finalizado la revisién y
esta pendiente de publicar en 2018 (ficha CS3.3.7.1.).

e  Puesta en marcha de consultas gineco-obstétricas para mujeres
con discapacidad motdrica en cada provincia. Puesta en
funcionamiento de una consulta especialmente adaptada para
mujeres con discapacidad motdrica en cada provincia de
Andalucia. Contempla desde mobiliario adaptado, a
profesionales especialmente adiestrado en el manejo gineco-
obstétrico de mujeres con este tipo de discapacidad (Ver en la
ficha la tabla del nimero de personas con discapacidad
atendidas). Cada provincia cuenta con wuna consulta
ginecobstétrica con material y personal especialmente
adiestrado para atender a esta poblacién. En relaciéon con la
cuestion sobre la posibilidad de ampliacién de mas de una
consulta ginecoldgica adaptada por provincia, se resalta que el
Hospital de Jerez (Area de Gestién Sanitaria Norte de Cadiz) y el
Hospital Costa del Sol, disponen de camilla ginecoldgica
adaptada en consulta, el primero desde el afio 2014 y el segundo
desde finales de 2016, donde atienden a las pacientes con
movilidad reducida de su dmbito de influencia. El programa se
inici6 en 2012 y continta en la actualidad con mas de 240
personas atendidas (ficha CS3.3.7.2.).

e TARIJETA +CUIDADOS. La tarjeta establece medidas para mejorar
la atencidn y la accesibilidad al sistema sanitario. Estas medidas
basicamente consisten en la personalizacién de la atencién
contando con profesionales de referencia, la facilitaciéon y mejora
del acceso de paciente y personas cuidadoras a los centros
asistenciales, el acercamiento del material de apoyo al domicilio,
favoreciendo el acompafiamiento familiar en urgencias, durante
la realizacién de pruebas complementarias, asi como durante la
estancia hospitalaria. De igual manera, esta tarjeta tiene en
cuenta la atencién a los requerimientos basicos de la persona
cuidadora durante las estancias hospitalarias (acompafiamiento,
confort y manutencidn). Entre las diferentes acciones a las que
da opcidn destaca también las recomendaciones a realizar para
prevenir el Sindrome Confusional Agudo cuando ocurren
eventos estresantes como el ingreso hospitalario, problema
concurrente de alta prevalencia en esta enfermedad. (Ver tabla
en ficha de los resultados de los ultimos afios). En la actualidad,
se encuentra en proceso de revision y evaluacién, ya se ha
realizado la evaluacidén cuantitativa de la misma. También se estd
procediendo a la evaluacidn cualitativa a través de cuestionarios
y focal group a fin de detectar areas conseguidas, nuevos retos,
ampliacién derechos, asi como extenderla a otros grupos
vulnerables (personas con espectro autista...). Se inicié en 2009 y
es de continuidad en la actualidad. En 2017 se han entregado
110.859 tarjetas (17.444 de hombres y 93.415 de mujeres) (ficha
€S3.3.7.3.).

Objetivo especifico 3.4: Facilitar que, tanto las personas en
situacion de dependencia como quienes le cuidan, puedan
acceder a los sistemas publicos de servicios sociales y
sanitarios.

Para este objetivo 3.4. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 8 actuaciones con la entidad que lidera cada una
de ellas:

Ficha 3.4.2.2. Servicio Andaluz de
Teleasistencia y Andalucia Social

CIPS - ASSDA



Ficha 3.4.3.1. Revision, actualizacién y puesta CONSEJERIA DE
en marcha del EXAMEN DE SALUD 65. SALUD
Ficha 3.4.3.2. Desarrollo de programa de CONSEJERIA DE
cuidados de personas con discapacidad. SALUD
Ficha 3.4.4.1. SALUD 65 + - Intervenciones de CONSEJERIA DE
apoyo a personas que cuidan. SALUD
Ficha 3.4.4.2. Desarrollo de programa de CONSEJERIA DE
cuidados de personas con discapacidad. SALUD
Ficha 3.4.5.1. SALUD 65 + - autocuidado de las CONSEJERIA DE
personas que cuidan. SALUD
Ficha 3.4.5.2. Desarrollo de programas para CONSEJERIA DE
las personas que cuidan a personas con SALUD
discapacidad.

Ficha 3.4.6. Informacién en los centros de CIPS - DGPM

participacion activa para personas mayores
sobre productos de apoyo disponibles que
contribuyan a mejorar la autonomia, asi como
las vias de ayuda financiera existentes.
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Fig 18. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 del objetivo 3.4. de la
linea 3 del Plan.

La DGPM de la CIPS con relacidon a la accesibilidad realiza las
siguientes actuaciones:

e Informacion en los CPA para personas mayores sobre
productos de apoyo disponibles que contribuyan a mejorar la
autonomia, asi como las vias de ayuda financiera existentes.
Atencion a demandas de informacidn recibidas y actividades
disefiadas para el fin especifico de informar sobre esta
cuestion. Se brinda informacion de forma general, sin
recogerse sistematicamente la que se refiere a estos productos
de forma especifica. En la actualidad hay gran dificultad en
encontrar informacién desagregada para el seguimiento de
esta actuacion (fichas DGPM3.4.6.y CS3.4.6.2.1.).

La ASSDA de la CIPS con relacién a la accesibilidad realiza las
siguientes actuaciones de informacidn y asesoramiento sobre
promocion de la autonomia personal y la prevencién de las
situaciones de dependencia y la consulta sobre subvenciones vy
productos a través del SAT y ANDALUCIA SOCIAL. El SAT ha
facilitado informacidn, asesoramiento sobre prestaciones, recursos
y servicios a 118.026 personas durante 2017. Del total de estas
personas usuarias, el 80,64% son mujeres y el 69,95% mayores de
80 afios. Mas informacion detallada conindicadores en la ficha
estandarizada (ficha ASSDA3.4.2.2.).

La Consejeria de Salud con relacién a la accesibilidad realiza las
siguientes actuaciones:

e  Revisidn, actualizacion y puesta en marcha del EXAMEN DE
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SALUD 65 ya explicado en anteriores objetivos. Ya se ha
elaborado la GUIA DE ACTUACION con las recomendaciones de
intervencién y la atencién a las personas que cuidan. Se ha
completado la elaboracién, asi como la revisién interna y
externa. Ha quedado finalizada y ha sido aprobada en Consejo de
Direccion y se implanta a partir de 2018. Se esta planteando
acompaniar a la implantaciéon con un estudio piloto que evallue
las bondades del programa (ficha CS3.4.3.1.).
Desarrollo de programa de cuidados de personas con
discapacidad. Capitulo VII del Decreto 137/ 2002, de Apoyo a las
Familias Andaluzas se establece que: “Dentro de las lineas de
mejora de la Atencion Domiciliaria, se encuentra el proporcionar
material técnico de apoyo al cuidado que mejore el confort de los
pacientes y las personas cuidadoras”. Para dar respuesta a dicho
Decreto, desde el afio 2002 se llevan realizando compras de
diferentes articulos. Estas compras estan presupuestadas con
cargo al programa 3.1.P de apoyo a las familias. Se ha
completado la elaboracion, asi como la revision interna vy
externa, en la actualidad estd en fase de maquetacion para
entrar en vigor en breve plazo. Se estd planteando acompafiar a
la implantacién con un estudio piloto que evalle las bondades
del programa (ficha CS3.4.3.2.).
EXAMEN DE SALUD 65+: intervenciones de apoyo a personas
que cuidan. Se realizaran las recomendaciones de intervencidn
para la atencidn a las personas que cuidan. Basada en las
mejores evidencias disponibles, no obstante, desde Atencion
Primaria se presta apoyo y atencidn a las personas que cuidan
tanto a nivel individual como a nivel grupal o en talleres de
formacién. Ha quedado finalizado y ha sido aprobado en Consejo
de Direccidn, se implanta a partir de 2018 (ficha CS3.4.4.1.).
Desarrollo del programa de cuidados de personas con
discapacidad: PLAN DE ATENCION A PERSONAS CUIDADORAS
EN ANDALUCIA. Este plan se implementé en el 2005 y se revisd
en 2007. Actualmente se estd revisando de nuevo. En 2017 se
realizé un analisis de necesidades y expectativas de las personas
que cuidan y en primer trimestre de 2018 se cerrard la fase de
disefio de un nuevo plan de atencién a personas que cuidan para
reforzar intervenciones de apoyo a las personas que cuidan para
mejorar o mantener su autoestima, prevenir el cansancio y el
deterioro fisico e implicar a la unidad familiar y otros apoyos en
el cuidado (ficha CS3.4.4.2.).
EXAMEN DE SALUD 65+: Autocuidado de las personas que
cuidan. Se han elaborado las fichas de apoyo de
recomendaciones de intervencion en activos para la salud y el
bienestar emocional de atencion a las personas que cuidan.
Basada en las mejores evidencias disponibles, no obstante,
desde Atencidn Primaria se presta apoyo y atencion a las
personas que cuidan tanto a nivel individual como a nivel grupal
o en talleres de formacion. Ha quedado finalizado y ha sido
aprobado en Consejo de Direccion, se implanta a partir de 2018
(ficha CS3.4.5.1.).
Desarrollo de programas para las personas que cuidan a
personas con discapacidad. Para dar respuesta al Plan de apoyo
a las familias andaluzas, especificamente al Art. 24. Cuidados a
domicilio: “De forma complementaria, se estableceran medidas
de apoyo y formacion a los cuidadores”, se imparten talleres
tedrico practicos, por parte de las Enfermeras Gestoras de Caso
y en colaboracién con otros profesionales del centro:
profesionales del trabajo social, de Ila enfermeria,
fisioterapeutas, y de medicina de familia.... con el objetivo de dar
respuesta a dos grandes dareas: las necesidades relacionadas con
el cuidado de personas con gran discapacidad en el domicilio
(alimentacion, higiene, movilizacion del paciente, comunicacion)
y aquellas relacionadas con su propio autocuidado: fisico,
psiquico y emocional. También se les informa y se activan, los
recursos disponibles para el apoyo al cuidado en el domicilio de



personas dependientes. Son talleres estructurados que se
imparten con un nimero de sesiones y duracién especifica. Los
resultados de estos talleres, a nivel de Centro Sanitario, han
sido publicados en prensa, television, comunicaciones en
congreso y publicaciones en revistas cientificas. Se iniciaron en
2002 y se contintan en la actualidad (ficha CS3.4.5.2.).

Objetivo especifico 3.5: Fomentar la autonomia personal y
la participacion activa en la comunidad de las mujeres con
discapacidad o dependencia, asi como de las personas que
cuidan.

Para este objetivo 3.5. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 la siguiente actuacion y la entidad que la lidera:

Ficha 3.5.1. Protocolo para la deteccién de CIPS - ASSDA

posibles situaciones de violencia de género.
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Fig 19. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 3.5. de la
linea 3 del Plan.

CAMPANAS VIOLENCIA DE GENERO de la ASSDA. Disefio y
realizacidon de campaias informativas y de sensibilizacion relativas a
la violencia de género entre las personas mayores, personas con
discapacidad y personas dependiente. El niumero de actuaciones
detectadas, tanto desde el SAT como desde Andalucia Social, ha sido
de 47 posibles casos de violencia de género que han sido remitidos
a las Delegaciones Territoriales de Igualdad, Salud y Politicas
Sociales, asi como a los Centros Provinciales del Instituto Andaluz de
la Mujer (ficha ASSDA3.5.1.).

LINEA 4. INTERSECTORIALIDAD Y PARTICIPACION.

Objetivo general: Desarrollar mecanismos estables de coordinacién
entre los distintos sectores implicados y de participacion de la
ciudadania y de las entidades que la representa.

Objetivo especifico 4.1: Establecer un marco normativo de
coordinacion para garantizar una atencién integral y
centrada en la persona que contribuya a la optimizacion y
sostenibilidad de los recursos publicos.

Para este objetivo 4.1. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 3 actuaciones y la entidad que la lidera:
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Fig 20. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 4.1. de la
linea 4 del Plan.

Acuerdo de colaboracion entre la CIPS y la Consejeria de Empleo,
Empresa y Comercio para la mejora de las condiciones de
empleabilidad, las competencias profesionales de las mujeres
andaluzas y la integracion de la igualdad de oportunidades entre
mujeres y hombres en el empleo. Este acuerdo tiene por objeto
regular el marco de colaboracion entre la CIPS y la Consejeria de
Empleo, Empresa y Comercio para la puesta en marcha de iniciativas
conjuntas orientadas al impulso, la promocién, el desarrollo y la
coordinacion de estrategias de la transversalidad de género de las
politicas publicas en materia de empleo, orientacién laboral,
formacién profesional y planes de igualdad en empresas en
Andalucia. También colabora el Instituto Andaluz de la Mujer (IAM)
(ficha CEEC4.1.1.). El acuerdo establece las siguientes lineas de
actuacion:

e 12 linea de actuacion: Incorporacién de la igualdad de
oportunidades en los procesos, protocolos y programas de
orientacién laboral.

e 22 |inea de actuacidn: Desarrollo de politicas de empleo que
favorezcan la insercion sociolaboral de las mujeres,
especialmente aquellas que tengan mayor vulnerabilidad.

e 32 Linea de actuacidn: Integracion del enfoque de género en la
evaluacion de riesgos laborales, actividad preventiva vy
actuaciones de seguimiento.

e 42 |inea de actuacion: Visualizacidn de las brechas existentes que
expliquen la diferente participacion de las mujeres y hombres en
la economia andaluza.

e 52 |inea de actuacion: Apoyo al establecimiento de los Planes de
igualdad en las empresas y medidas de conciliacién.

Actualizacion y mejoras en el sistema de intermediacion laboral de
Andalucia (HERMES). Anualmente se asigna un presupuesto para la
actualizacion y mejora del Sistema de Intermediaciéon Laboral en



Andalucia (HERMES). HERMES se define como el Sistema de
intercambio de informacién de los datos necesarios para la
inscripcidn de las personas en los Servicios Publicos de Empleo como
demandantes de Empleo y/o Servicios, asi como para su
participacién en acciones de intermediacion laboral. Ello permite la
coordinacion entre las y los profesionales del Servicio Andaluz de
Empleo en el acceso y gestion de los datos de las personas inscritas
en los Servicios Publicos de Empleo, a los efectos de la gestion de la
demanda de empleo y/o servicios y de la intermediacién laboral,
tanto en el ambito autonémico como en el estatal. Se configura
como la puerta de acceso a las diferentes acciones Politicas Activas
de Empleo. Este Sistema de Informacion nos permite registrar los
datos de las personas con discapacidad, asi como el registro de
ofertas destinadas especificamente para estas personas, facilitando
con ello la coordinacion e intercambio de informacidn entre las y los
profesionales, tanto en el dmbito autonédmico como en el ambito
estatal (ficha CEEC4.1.2.).

e N2 de personas con discapacidad inscritas en el Servicio
Andaluz de Empleo a fecha 31/12/2017: 24.966.

e N2 de personas con discapacidad candidatas en ofertas de
empleo en 2017: 4.999.

e N2 de Ofertas destinadas especificamente a personas con
discapacidad en 2017: 1.470.

e N2 de personas con discapacidad candidatas de ofertas
especificas para personas con discapacidad en 2017: 2.535.

EL IAAP dependiente de la Consejeria de Hacienda y Administracién
Publica desarrolla programas de formacién en el uso del lenguaje
de signos. Formacion basica de 90 horas en el uso de lenguaje de
signos espafiol, con la participacion de 40 trabajadoras/es de la
junta de Andalucia. Se busca la superacion de barreras a la
comunicacion con una primera acogida basica en Lengua de Signos
espafola (ficha IAAP4.1.2.).

Objetivo especifico 4.2: Promover el trabajo intersectorial
entre los servicios sociales, sanitarios, educativos, laborales,
de vivienda, promocidn de las TIC y de investigacion.

Para este objetivo 4.2. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 29 actuaciones y la entidad que la lidera:

Ficha 4.2.3. Establecer mecanismo de CIPS - ASSDA
coordinacion entre los sectores sanitario y

social, preferentemente en los recursos de

atencion domiciliaria

Ficha 4.2.5. Programas de transicion a la vida CONSEJEIA DE

adulta y laboral.

Ficha 4.2.6.1. Obras en edificios de viviendas.
Mejora accesibilidad.

Ficha 4.2.6.2. Obras en edificios de viviendas.
Mejora accesibilidad.

Ficha 4.2.10.1. Programas de prevencién de
accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales.

Ficha 4.2.10.1.1. Oferta de programas dentro
de prevencion de la salud en lugares de
trabajo (PSLT).

Ficha 4.2.10.1.2. Acciones formativas que
contemplan la prevencion de los accidentes
de trabajo.

Ficha 4.2.10.1.3. Acciones formativas que
contemplan la prevencidn de las
enfermedades profesionales.

Ficha 4.2.10.1.4. Implementacion de los
recursos fisicos y personales para la

EDUCACION
CONSEJERIA DE
FOMENTO Y VIVIENDA
CONSEJERIA DE
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CONSEJERIA DE
EMPLEO, EMPRESA Y
COMERCIO

CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD

CONSEJERIA DE SALUD

adaptacion de puestos de trabajo de
personas con discapacidad.

Ficha 4.2.10.2. Jornadas técnicas para la
adaptacion efectiva de los puestos de trabajo.

Ficha 4.2.10.3.1. Servicio de orientacion
profesional especializado, para personas con
discapacidad.

Ficha 4.2.10.3.2. Observatorio ARGOS del
servicio andaluz de empleo.

Ficha 4.2.10.3.3. Concesion subvenciones
publicas por parte del servicio andaluz de
empleo dirigidas a personas con discapacidad
en régimen de concurrencia competitiva y no
competitiva.

Ficha 4.2.10.7. Red de acceso publico a
internet y Andalucia compromiso digital.

Ficha 4.2.11.1.1. Aulas especificas para
alumnado con necesidades educativas
especiales.

Ficha 4.2.11.1.2. Programas especificos de
formacién profesional basica.

Ficha 4.2.11. Programas educativos que
favorezcan el derecho a disfrutar de un ocio
inclusivo y actividades deportivas adaptadas a
personas en situacion de dependencia.

Ficha 4.2.13.1. Convenio de colaboracién
entre, el patronato de la Alhambray el
Generalife y la asociacidn ASPERGER Granada.
Ficha 4.2.13.2. Plataforma de lectura publica.

Ficha 4.2.13.3. AULADECINE.

Ficha 4.2.13.4. Festival de cortos sobre salud
mental.

Ficha 4.2.13.5. Convenio de colaboracién
entre el patronato de la Alhambray el
Generalife y la Asociacidn Sindrome de Down
de Granada GRANADOWN.

Ficha 4.2.13.6. Exposicion “hoy toca el
prado”. Museo de bellas artes de Sevilla.
Ficha 4.2.13.7. Jornadas de estrategias y
tecnologias de accesibilidad cognitiva
aplicadas a museos y espacios patrimoniales.
Ficha 4.2.13.8. Un museo para todos/as.

Ficha 4.2.14.1. Adaptacion del protocolo de
colaboracién entre los centros de emergencia
112y el servicio andaluz de teleasistencia
para la intervencion coordinada en caso de
producirse situaciones de emergencia de las
personas usuarias en situacion de
dependencia.

Ficha 4.2.14.2. Adaptacion del protocolo de
colaboracién emergencia 112 Y SAT.

Ficha 4.2.15. Recursos especificos de apoyo al
alumnado con necesidades educativas
especiales.

Ficha 4.2.15.1. Foros especificos creados para
el analisis de esta cuestion.
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Fig 21. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 4.2. de la
linea 4 del Plan (1).
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Fig 22. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 4.2. de la
linea 4 del Plan (2).

Con respecto al objetivo 4.2. la ASSDA de la CIPS coordinan las
actuaciones innovadoras para establecer el mecanismo de
coordinacién entre los sectores sanitario y social, preferentemente
en los recursos de atencion domiciliaria. Elaboracidon conjunta de
protocolos y mecanismos de coordinacidn para la atencidén
domiciliaria de personas en situaciéon de dependencia entre las
Consejerias de Salud y de Igualdad y Politicas Sociales,
concretamente a través del procedimiento de coordinacidn
intersectorial de FAISEM, cuyo objetivo es la resolucion del PIA a
personas con enfermedad mental en situacidon de dependencia; asi
como lo relativo al SAT (ficha ASSDA4.2.3.).

La Consejeria de Justicia e Interior mediante el ESPA coordina la
adaptacion del protocolo de colaboracion entre los centros de
emergencia 112 y el Servicio Andaluz de Teleasistencia de Ila
Agencia de Servicios Sociales y Dependencia de Andalucia de la CIPS,
para la intervencién coordinada en caso de producirse situaciones
de emergencia de las personas usuarias en situacion de
dependencia, de manera que se optimice la informacidon compartida
y los tiempos de respuesta. Esta actuacidn, consistente en la
adaptacidn del referido protocolo, esta viva y se terminard en 2018.
A tales efectos se han constituido dos comisiones técnicas, una
operativa y otra de ambito tecnoldgico (fichas CJI4.2.14.1. y
ASSDA4.2.14.2). Actualmente se estd trabajando en el desarrollo
tanto, de una aplicacion que facilite la comunicacién con el 112
como en su protocolo de actuacién. Se han establecido reuniones de
trabajo con el SAT en las que se han fijado dos lineas de trabajo:

e Adecuacién de los procedimientos operativos entre ambos

servicios.
e Desarrollo de los aspectos tecnoldgicos para establecer pasarelas
de interconexion entre ambos servicios.

Con respecto al objetivo 4.2. la DGPD de la CIPS coordina las

siguientes actuaciones innovadoras:

e Impulso de la interoperabilidad entre los sistemas de
informacion de los diferentes entes publicos implicados en la
prevencion de la dependencia y promocion de la autonomia
personal. Iniciado en 2016 continda en la actualidad. (ficha
DGPD4.2.4.). Actualmente, los Centros de Valoracion vy
Orientacion y la DGPD tienen acceso a la consulta de datos
gestionados por otros organismos:

o Sistema de Informacién del Sistema para la Autonomia
y Atencidn a la Dependencia (SISAAD).

o Sistema de Informacion Sistema Sanitario Publico de
Andalucia (DIRAYA).

o Sistema de Informacion de Atencidn Temprana
(ALBORADA).

o  Acceso a datos de identidad (DNI).

o  Acceso a datos de residencia (Empadronamiento).

e  Programas educativos que favorezcan el derecho a disfrutar de
un ocio inclusivo y actividades deportivas adaptadas a personas
en situacion de dependencia®!. A través de la convocatoria anual
de subvenciones institucionales de la CIPS se financian
programas en los que se desarrollan distintas actividades de ocio
y deportivas dirigidas a personas con discapacidad. Programas
por Delegaciones Territoriales: Almeria (4), Cadiz (3), Cérdoba
(1), Huelva (2), Jaén (1), Malaga (1), Servicios centrales (1) (ficha
DGPD4.2.11.).

Con respecto al objetivo 4.2. la Consejeria de Educacidn coordina las

siguientes actuaciones innovadoras:

e En los programas de transicion a la vida adulta y laboral
(PFTVAL), la funcion esencial de la ensefianza serd la promocion
del maximo grado de desarrollo y la preparacion del alumnado
para que puedan acceder y participar de forma activa en
situaciones y actividades sociales que faciliten su transicion a
otros contextos de desarrollo y socializacion. El periodo de
formacién para la transicién a la vida adulta y laboral tendra una
duraciéon maxima de 4 cursos, pudiendo comenzar a los 16 afios y
prolongarse hasta los 20, siendo su referente fundamental
aquellas capacidades establecidas en los objetivos educativos
que tiendan a la adquisiciéon y al desarrollo de aprendizajes
relacionados con la insercidn laboral y la transicion a la vida
adulta. Esta actuacién se lleva a cabo de forma continuada y no
puede entenderse como una accidn puntual con una fecha de
inicio y una fecha de fin. Las unidades de PFTVAL autorizadas
para el curso 2016/2017 han sido: 132 (ficha CED4.2.5.).

e Aulas especificas para alumnado con necesidades educativas
especiales. MODALIDAD “C”: Aula de Educacién Especial en
Centro Ordinario. La finalidad de esta modalidad de
escolarizacion es que el alumnado con necesidades educativas
especiales (NEE) adquiera el maximo desarrollo, segin sus
posibilidades, de las competencias clave establecidas,
proporcionandole una atencidn especifica personalizada que no
es posible en el aula ordinaria, sin perjuicio de que se garantice
la mayor integracion en actividades comunes y curriculares con
el resto del alumnado del centro. Esta posibilidad de integracién
del alumno o alumna variard en funcién de las necesidades
educativas especiales que presente, de sus competencias y de los

51 Orden de 13 de marzo de 2017, por la que se convocan subvenciones en régimen de concurrencia
competitiva en materia de personas mayores, personas con discapacidad, formaciéon de jévenes en
situacion de vulnerabilidad, comunidad gitana, personas migrantes, personas sin hogar, atencién en
materia de drogodependencias y adicciones para intervencion en zonas con necesidades de transformacion
social y voluntariado, en el dmbito de las competencias de la Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales,
para el ejercicio 2017.



recursos personales especializados y materiales concretos que
precise. Se especificard en el apartado “Propuesta de atencién
educativa” del informe de evaluacion psicopedagdgica. Esta
actuacion se lleva a cabo de forma continuada y no puede
entenderse como una accién puntual con una fecha de inicio y
una fecha de fin. Colaboran especialmente en su ejecucion la
Agencia Publica Andaluza de Educacion (APAE) y sus gerencias
provinciales. El total de unidades de educacion especial en
Andalucia, durante el curso 2016/2017: 1449 (ficha CEDUC
4.2.11.1.1).
Programas especificos de formacion profesional basica
(PEFPB). Los PEFPB estan dirigidos a alumnado con NEE que,
teniendo un nivel de autonomia personal y social que le
permita tener expectativas razonables de insercién laboral, no
pueda integrarse en un ciclo formativo de Formacién
Profesional Basica, cuente con un desfase curricular que haga
inviable la obtencién del titulo de Graduado en Educacién
Secundaria Obligatoria o el titulo Profesional Basico y pueda
alcanzar cualificaciones profesionales asociadas al perfil
profesional del titulo. Esta actuacién se lleva a cabo de forma
continuada y no puede entenderse como una accién puntual
con una fecha de inicio y una fecha de fin. Las unidades de
PEFPB autorizadas para el curso 2016/2017 han sido: 51. (ficha
CED4.2.11.1.2.).
Recursos especificos de apoyo al alumnado con necesidades
educativas especiales. Dotacion a los centros docentes de
Recursos Materiales Especificos. Colaboran especialmente en
su ejecucion la Agencia Publica Andaluza de Educacion (APAE) y
sus gerencias provinciales. Esta actuacion se lleva a cabo de
forma continuada y no puede entenderse como una accidn
puntual con una fecha de inicio y una fecha de fin (ficha CED
4.2.15.):

o  Eliminacidn de barreras arquitectdnicas y adaptacion

de las caracteristicas fisicas del aula.

o  Mobiliario adaptado.
Ayudas técnicas para el desplazamiento.
Ayudas técnicas para el control postural
posicionamiento.
Ayudas técnicas para el aseo y/o el uso de WC.
Ayudas técnicas para la comunicacion.
Ayudas técnicas para la comunicacion auditiva.
Ayudas 6pticas, no dpticas o electrdnicas.
Ayudas tiflotecnoldgicas.
Ayudas técnicas TIC homologadas.
Ayudas técnicas TIC no homologadas, periféricos y
accesorios.
Ayudas técnicas TIC no homologadas, aplicaciones de
software.
o Ayudas técnicas TIC no homologadas.
o  Equipos informaticos y monitores/pantallas.

O O

y el

O O O O O O O

O

En el objetivo 4.2. la Consejeria de Fomento y Vivienda coordina las
siguientes actuaciones innovadoras:

Concede ayudas y subvenciones para obras en edificios de
viviendas con mejora de la accesibilidad>2,>3. Son actuaciones
para la mejora de las condiciones de accesibilidad en las zonas
comunes de los inmuebles y en el interior de las viviendas. Se
integran en los programas de fomento de la rehabilitacion
edificatoria (FRE) y de adecuacion funcional basica de vivienda
(AFB). N2 de Exptes: 2.552 (261 de FRE, 1884 de AFB2017 y 407
de AFB anteriores). N2 de viviendas: 6.362. (4.071 de FRE, 1884

52 Orden de 19 de junio de 2017, por la que se efectta la convocatoria, en régimen de concurrencia
competitiva, de subvenciones para actuaciones acogidas al Programa de adecuacion funcional basica de
viviendas del Plan de Vivienda y Rehabilitacién de Andalucia 2016-2020, para el ejercicio 2017.

53 0rden de 29 de junio de 2017, por la que se convocan para el ejercicio 2017, subvenciones, en régimen
de concurrencia competitiva, destinadas al fomento de la rehabilitacién edificatoria en la Comunidad
Auténoma de Andalucia.
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de AFB 2017 y 407 de AFB anteriores) (ficha CFV4.2.6.1.).
También esta Consejeria con la Agencia de Vivienda y
Rehabilitacion de Andalucia desarrollan actuaciones para la
mejora de las condiciones de accesibilidad en las zonas comunes
de los inmuebles y en el interior de las viviendas del parque
publico residencial de la Junta de Andalucia, en concreto:
eliminaciéon de barreras arquitectonicas, reparacion de
ascensores, sustitucion de bafiera por plato ducha, adecuacién
vivienda movilidad reducida. N2 Exptes: 12 y N2 Viviendas: 201
(ficha CFV4.2.6.2.).

Con respecto al objetivo 4.2. la Consejeria de Empleo, Empresa y
Comercio coordina las siguientes actuaciones innovadoras:

Programas de prevencion de accidentes de trabajo y
enfermedades profesionales. Tanto desde la Direccién General
de Relaciones Laborales y Seguridad y Salud Laboral como desde
los Centros de Prevencidon de Riesgos Laborales se organizan
numerosas actividades cuya finalidad es la formacion,
sensibilizacidn y actualizacién de profesionales de prevencion de
riesgos laborales, personal técnico de las empresas y
administraciones, delegados y delegadas de prevencion,
personal directivo, etc.; con el objetivo de reducir Ia
siniestralidad  (accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales) en la Comunidad Autéonoma Andaluza. (ficha
CEEC4.2.10.1.). Para 2017-2018 prevision:

o 1. Numero de acciones formativas que contemplan la

prevencion de los accidentes de trabajo: 60
O 2. Numero de acciones formativas que contemplan la
prevencion de las enfermedades profesionales: 10

Jornadas técnicas para la adaptacion efectiva de los puestos de
trabajo. Tanto desde la DG de Relaciones Laborales y Seguridad y
Salud Laboral como desde los Centros de Prevencion de Riesgos
Laborales se organizan jornadas técnicas que tienen por objetivo
abordar diversos aspectos relativos a las personas trabajadoras
con discapacidad, las cuales presentan una serie de
caracteristicas que les hacen especialmente sensibles a
determinados riesgos. (ficha CEEC4.2.10.2.).
Servicio de orientacion profesional especializado, para personas
con discapacidad. El Servicio Andaluz de Empleo (SAE) y la DG
Politicas Activas de Empleo financian y coordinan, a través de
subvenciones regladas en concurrencia competitiva, la
prestacion de este servicio especializado. Este servicio se presta
en Unidades de Orientacion Profesional ANDALUCIA ORIENTA,
que estdn distribuidas por las 8 provincias de Andalucia y
atienden exclusivamente a este colectivo de personas y en las
que se desarrollan acciones, tanto individuales como grupales,
preferentemente mediante Itinerarios Personalizados de
Insercion. El Programa de Orientacion Profesional tiene por
objeto promover la inserciéon laboral de las personas
demandantes de empleo, prestando orientacion y asesoramiento
especializado y personalizado acerca de su eleccion profesional,
cualificacion necesaria, necesidades y opciones formativas,
busqueda de empleo y autoempleo. El Programa de
Acompafamiento a la Insercidon consiste en el desarrollo de
actuaciones de cardcter individual dirigidas a prestar apoyo,
asesoramiento, tutoria y seguimiento personalizado en el
proceso de acceso al mercado laboral. En el caso de personas
con discapacidad estas acciones podran extenderse a los
primeros seis meses, de su incorporacion en un puesto de
trabajo. Todos los profesionales que prestan servicios en estas
Unidades de Orientacion cumplen con perfiles de formacion y
experiencia especializados en la atencién a personas con
discapacidad. Actualmente hay 31 unidades de orientacién para
personas con discapacidad en Andalucia, cuyos equipos técnicos
estan constituidos por 45 personas en el Programa de
Orientacion, 59 para el Programa de Acompanamiento a la



Insercion y 18 personas de apoyo administrativo. EI SAE cuenta
con la colaboraciéon de entidades sin animo de lucro, cuyo
objetivo es la atencién a personas con discapacidad. Este
servicio se gestiona a través de subvenciones en convocatorias
de caracter bianual. En 2019 se iniciard un nuevo periodo de
ejecucion de 24 meses (ficha CEEC4.2.10.3.1.). DATOS 2017

e N2de personas atendidas

o Personas atendidas en Itinerario Personalizado de
Insercidn: 12.459

o Personas atendidas fuera de Itinerario Personalizado
de Insercion: 936

o Personas atendidas en el programa de
Acompafiamiento a la Insercion: 3.196

e N2de horas de atencidn

o Personas atendidas en Itinerario Personalizado de
Insercion: 82.681 horas

o Personas atendidas fuera de Itinerario Personalizado
de Insercién: 1.188 horas

o Personas atendidas en el programa de
Acompafiamiento a la Insercion: 40.057 h.

e N 2de personas insertadas: 3.333

Observatorio ARGOS del Servicio Andaluz de Empleo (SAE).
Proporciona informacion cuantitativa y cualitativa sobre
factores claves para la definicidn, desarrollo y ejecucién de las
Politicas Activas de Empleo en la comunidad auténoma
andaluza, permitiendo a sus responsables disefiar planes,
actuaciones y programas acordes a los cambios que se
producen en el escenario econdémico, social y laboral y sobre la
base del andlisis cualitativo de las estadisticas obtenidas y
explotadas por el Sistema. El Observatorio Argos®*, edita un
monografico, de periodicidad anual, para realizar un analisis del
mercado de trabajo de personas con discapacidad en
Andalucia, describiendo sus caracteristicas como demandantes
de empleo y su participacion respecto al mercado de trabajo
andaluz. Para conocer la participacion de las personas con
discapacidad en el mercado de trabajo andaluz se utiliza la
informacién derivada del registro de contratos de trabajo en
los Servicios Publicos de Empleo y del proceso de Inscripcion de
la demanda de empleo en el SAE. Asimismo, se describe la
participacion de las personas con discapacidad, en los
diferentes programas que desarrolla el SAE en el ambito de las
politicas activas de empleo, destinados a favorecer su
empleabilidad. Numero de informes emitidos: Anual: 1 y
Mensual: 12 (ficha CEEC4.2.10.3.2.).

Concesion subvenciones publicas por parte del SAE dirigidas a
personas con discapacidad en régimen de concurrencia
competitiva y no competitiva. Con el objetivo de favorecer la
insercion laboral y social de las personas con discapacidad
tanto en el empleo protegido a través de los Centros Especiales
de Empleo, como en empresas ordinarias, se han establecido 7
lineas de ayudas, 5 en régimen de concurrencia no competitiva
y 2 en régimen de concurrencia competitiva. Los incentivos en
régimen de concurrencia no competitiva son:

o Ayudas a la creacién de empleo indefinido de
personas con discapacidad en Centros Especiales de
Empleo.

o Ayudas al mantenimiento de puestos de trabajo
ocupados por personas con discapacidad en Centros
Especiales de Empleo.

o Ayudas a la adaptaciéon de puestos de trabajo y la
eliminacion de barreras arquitecténicas en Centros
Especiales de Empleo.

o Ayudas a la creacién de empleo indefinido de
personas con discapacidad en empresas ordinarias.

54 http://web.sae.junta-andalucia.es/servicioandaluzdeempleo/web/argos/web/es/ARGOS/index.html
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o Ayudas a la eliminacidn de barreras arquitectonicas y
adaptacién de puestos de trabajo ocupados por
personas con discapacidad que con caracter indefinido
sean contratadas por empresas ordinarias.

Los incentivos en régimen de concurrencia competitiva son:

o Subvenciones dirigidas al desarrollo de acciones
relativas a las unidades de apoyo a la actividad
profesional, en el marco de los servicios de ajuste
personal y social de las personas con discapacidad en
Centros Especiales de Empleo.

o Subvenciones para el empleo con apoyo de personas
con discapacidad como medida de integracién laboral
de las personas con discapacidad en el sistema
ordinario de trabajo.

El plazo de presentacién de solicitudes para estas lineas de

incentivos finalizd el pasado dia 4 de mayo de 2017 (ficha

CEEC4.2.10.3.). Por otro lado, los contratos de trabajo de

personas con discapacidad incentivados han sido en 2017:

o Creacion de empleo indefinido en Centros Especiales
de Empleo: 481

o Mantenimiento de empleo en Centros Especiales de
Empleo: 14.322

o  Creacién de empleo indefinido en Empresa Ordinaria:
95

Red de acceso publico a INTERNET y Andalucia Compromiso

Digital. La SG de Innovacion, Industria y Energia y la DG

Telecomunicaciones y Sociedad de la Informacion, con el

objetivo de promover el acceso en igualdad de oportunidades a

la Sociedad de la Informacidn mediante entornos que favorezcan

la colaboracién, participacién y la innovacion social a la
ciudadania se encuentran en ejecucién una serie de programas
puestos en marcha desde esta Consejeria. Sin embargo, estos

programas no son actuaciones especificamente dirigidas a

contribuir a las acciones indicadas, sino a todos los colectivos en

situacion de “brecha digital”.

- Red de Acceso Publico a Internet: Este programa aglutina
una Unica red de centros fisicos que se retroalimenta y que
finalmente se ha abierto a su entorno no sélo fisico sino
virtual, ofreciendo servicios con el objeto de incorporar y
acercar las Nuevas Tecnologias a la ciudadania en situacion
de brecha digital y de promover y facilitar su e-inclusion y
capacitacion TIC, asi como el impulso y desarrollo de
proyectos de innovacién social.

- Andalucia Compromiso Digital (ACD)53: El proyecto focaliza
su accion en los municipios andaluces de poblacién superior
a 20.000 habitantes, donde la incidencia de otros programas
de desarrollo de la Sociedad de la Informacién es menor.
Presta una serie de servicios de informacidn, sensibilizacion,
asesoramiento y capacitacion en TIC, para la incorporacion
practica de las mismas como elemento indispensable para la
mejora de la empleabilidad, la incorporacién al mercado
laboral, la integracidn social y en definitiva la mejora de la
calidad de vida, con formatos que se adaptan a distintas
necesidades (acompafiamientos digitales, jornadas de
sensibilizacion, cursos de formacién presencial y cursos de
teleformacion).

No obstante, los programas propuestos redundan en el fomento

de la autonomia personal a través de las tecnologias de la

informacién y la comunicaciéon. Colaboran en esta actuacion los

Ayuntamientos de Andalucia, la Cruz Roja Espafiola y el

Consorcio para el desarrollo de la Sociedad de la Informacién y

del Conocimiento en Andalucia “Fernando de los Rios” (ficha

CEEC4.2.10.7.). El nimero de actuaciones que se desarrollan

para fomentar las TIC en personas con discapacidad y en las PM

5 www.andaluciacompromisodigital.es


http://www.andaluciacompromisodigital.es/

en 2017 han sido 10.921 actividades.

Con respecto al objetivo 4.2. la Consejeria de Salud coordina las
siguientes actuaciones innovadoras:

Oferta de programas dentro de la estrategia de promocion de
la salud en los lugares de trabajo (PSLT). La PSLT nacié en el
afio 2008 con el Programa Empresas Libres de Humo y ha ido
ampliando su cartera de servicios en el dmbito laboral con
otras iniciativas como Alimentacion Saludable, Actividad Fisica,
estrés o la gestion del entorno. Implica proporcionar
informacién y habilidades a los trabajadores/as y promover
mejoras en las condiciones del entorno laboral, haciendo mas
facil la eleccidon de practicas y conductas saludables y ganar
salud en el centro de trabajo. Deshabituacion tabaquica.

Alimentacion. Actividad fisica.

o Numero de Centros de Trabajo donde se realizan
actividades de PSLT: 310.

o Numero de personas que han asistido en los Centros
de Trabajo a los Talleres de Promocidn de la Salud en
el Lugar de Trabajo: Mujeres: 3.751 Hombres: 3.332.

Actualmente se cuenta con una pagina web, un sistema de

registro para los centros de trabajo adheridos a la estrategia,

asi como un Blog en el que se van publicando periddicamente
las actuaciones realizadas en PSLT y una Red Andaluza de

Centros de Trabajo Promotores de Salud que ha puesto en

contacto a todas esas corporaciones que quieren trabajar,

compartir e intercambiar experiencias en salud laboral®® (ficha

CS4.2.10.1.1.).

Acciones formativas que contemplan la prevencion de los

accidentes de trabajo. Desde 2005 se han realizado diferentes

cursos a profesionales del SAS (2005 - de continuidad) (ficha

CS4.2.10.1.2.). Los relativos a prevencion especifica de

accidentes de trabajo se han dirigido a un total de 12.201

profesionales del SAS. Las acciones formativas que contemplan

la prevencidn de los accidentes de trabajo, en total han sido 9

cursos. Se expone la totalidad de los cursos realizados durante

2016:

Accidente de trabajo y enfermedad profesional.

Formacion bdsica en PRL.

Curso especifico mando intermedio y aspirantes.

Curso prevencién y proteccion riesgo uso PVD.

Curso prevencién y proteccion riesgo MMC.

Curso prevencién accidentes con riesgo biolégico.

Curso prevencion riesgo bioldgico.

Curso prevencidn riesgo quimico.

Curso prevencidn riesgo uso maquinaria.

Curso prevencidn riesgo seguridad vial.

Curso prevencidn seguridad en la oficina.

Curso especifico sobre técnicas de movilizacién de

pacientes.

Curso especifico riesgo sobre control situaciones

conflictivas.

Curso actuaciones en caso emergencias.

Plan Autoproteccion.

Curso técnicas afrontamiento del estrés y burnout.

Curso prevencién riesgo manejo citostaticos.

Curso implantacion de medidas de bioseguridad en

los centros sanitarios.

o Curso de prevenciéon de riesgos laborales para
directivos y representantes de la administracién en
los comités de seguridad y Salud.

o  Curso prevencion riesgo laboral para delegados de
PRL.

O O O O O o0 O O O o o0 o

o

O O O O O

56 Red Andaluza de Centros de Trabajo Promotores de Salud. URL:

http:

'www.centrosdetrabajosaludables.es/central
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o  Curso de PRL especifico para recursos preventivos en
los centros asistenciales del SAS.
o Habilidades de direcciéon de personas para la gestion
del estrés laboral en las UGC del SAS.
o  Curso sobre comunicacién de sospecha de enfermedad
profesional.
Acciones formativas que contemplan la prevencion de las
enfermedades profesionales. Se han realizado diferentes cursos
a profesionales del SAS. Los relativos a prevencion de riesgos
laborales en general (que incluye informacién sobre
enfermedades profesionales) y de enfermedades profesionales
(formacién basica en PRL incluidos mandos intermedios y
aspirantes, técnicas de afrontamiento del estrés y burnout,
gestion del estrés laboral en UGC del SAS, evaluacién de la
exposicion a radiaciones ionizantes, medidas de bioseguridad en
los centros sanitarios, comunicacion de sospechas de
enfermedad profesional) se han dirigido a un total de 6.771
profesionales del SAS. Numero de acciones formativas que
contemplan la prevencion de las enfermedades profesionales: 10
cursos (ficha CS4.2.10.1.3.).
Implementacion de los recursos fisicos y personales para la
adaptacion de puestos de trabajo de personas con
discapacidad. Ya funciona el procedimiento de prevencion de
riesgos laborales, aprobado en febrero de 2014 por la Consejeria
de Igualdad, Salud y Politicas Sociales, VS-02. “Procedimiento de
adaptacion de los puestos de trabajo a las personas empleadas
publicas especialmente sensibles y de proteccion de la
maternidad”. Se estd tramitando la aprobacién del
procedimiento “P-12 Procedimiento de adaptacion de los puestos
de trabajo a las personas empleadas publicas especialmente
sensibles” del Plan de Prevencion de la Consejeria de Salud. En
el momento que se apruebe el P-12 entrara en vigor (ficha
CS4.2.10.1.4.).
Foros especificos creados para el analisis de esta cuestion.
Sistema de Informacion de Atencion Temprana (ALBORADA).
Alborada contempla en la parte correspondiente al Plan
Individualizado de Atencién Temprana los recursos sanitarios,
educativos y sociales para atender a menores con trastornos del
desarrollo. Estos recursos contemplan los recursos humanos de
diferentes ambitos que intervienen, los recursos estructurales
(hasta 125 diferentes) con los que se puede apoyar a esta
poblacion, las prestaciones que recibe por discapacidad,
dependencia, ONCE y la situacidon social y educativa de la
poblacion (Centro educativo, EOE, modalidad de escolarizacién).
Los Equipos Provinciales de Atencion Temprana (EPAT). Realiza
el seguimiento provincial de los menores con trastornos
coordinando la atencién. Estad formada por profesionales de las
DDTT de Educacion, Salud e Igualdad (ficha CS4.2.15.1.).

Con respecto al objetivo 4.2. la Consejeria de Cultura coordina las
siguientes actuaciones innovadoras:

Convenio de colaboracion entre, el Patronato de la Alhambra y
el Generalife y la Asociacion ASPERGER Granada. Desde 2016, el
Patronato de la Alhambra y el Generalife colaboran en la
integracion social y laboral de las personas con sindrome
Asperger favoreciendo su formacién en gestion del Patrimonio
Cultural.

- Tiene como objetivo fundamental alcanzar la mayor
autonomia posible para las personas con sindrome
Asperger y asi se integren plenamente en la vida social,
escolar y laboral.

- Quiere conseguir que las personas con sindrome
Asperger se puedan desenvolver en la vida con
independencia y asi obtengan una buena calidad de
vida.


http://www.centrosdetrabajosaludables.es/central/

- Trabaja para la insercion laboral de las personas con
sindrome Asperger porque es en el empleo donde
estas personas se realizan mejor y es la base de su
autonomia.

Abordar el desarrollo de acciones concertadas de
normalizacién de las personas con sindrome Asperger vy,
especificamente, colaborar en la realizaciéon de practicas de
formacién en las dependencias del Patronato de la Alhambra y
el Generalife, asi como colaborar en aquellas actividades
complementarias (jornadas, congresos, visitas especiales, etc.).
El Patronato de la Alhambra y el Generalife, se compromete a
admitir en sus instalaciones, para la realizacidn de practicas de
formacién y actividades complementarias a personas con
sindrome Asperger. La seleccion de estas personas se llevara a
cabo por la asociacién Asperger Granada tras estudiar los
requisitos de las tareas a desempeniar (Previsto renovar 2018)
(ficha CUL4.2.13.1.).

Plataforma de lectura publica.>” Iniciado en 2014, permite el
acceso a la lectura a personas con movilidad reducida y de
forma gratuita: Cuentan actualmente con 2.186 titulos distintos
para lo que han tenido que adquirir 39.060 licencias. Cualquier
usuario puede llevarse en préstamo hasta 5 contenidos
digitales por un periodo de 21 dias prorrogables por otros 21
dias si fuera necesario. Andalucia es lider en Espafia en
audiolibros, contando actualmente con 78 titulos destinados
principalmente a personas con problemas de visién (ficha
CUL4.2.13.2.).

AULADECINE. Desde 2013 la Consejeria de Cultura pone a
disposicion de los centros de ensefianza andaluces el programa
aulaDcine con la finalidad de difundir la cultura
cinematografica y audiovisual en el ambito educativo. Los
contenidos cinematograficos y audiovisuales, por su facilidad
de transmisién, son una herramienta idénea para apoyar y
complementar la actividad docente, asi como para promover y
acercar la cultura al alumnado de las distintas etapas
educativas. Queremos desarrollar distintas acciones en el
ambito de la cultura cinematografica que favorezcan la
alfabetizaciéon medidtica y la creacién de nuevos publicos para
el cine europeo, que aulaDcine impulse un mayor conocimiento
de la actual produccidon audiovisual andaluza, que nuestros
jovenes conozcan la rica y variada propuesta de contenidos y
que desarrollen un espiritu critico a través del analisis, la
reflexion y el intercambio de opiniones. Con este objetivo se
ponen a disposicién de los centros educativos andaluces un
nutrido grupo de peliculas y documentales, con fichas
didacticas, para su uso en clase. En este sentido, se pone una
especial atencidn a que estas peliculas sean accesibles a todos
los alumnos y alumnas. Numero de peliculas adaptadas: 65
estan disponibles con subtitulos en castellano para sordos, 21
audio descritas y 8 con interpretacion en lenguaje de signos en
espaiol (LSE). Ha colaborado en esta actuacidn la Consejeria de
Educacion y centros educativos sostenidos con fondos publicos.
El programa tiene caracter anual y espiritu de permanencia
(ficha CUL4.2.13.3.).

Festival de cortos sobre salud mental. La Agencia Andaluza se
interesé en colaborar con el festival, no con recursos
econdmicos, sino aportando programas y acciones, que
permita al festival traspasar las barreras territoriales vy
ampliarlo al conjunto de la Comunidad Auténoma. Ha liderado
esta actuaciéon la Asociacion de Familiares, Allegados y
Personas con Problemas de Salud Mental (ASAENES) con la
colaboracién de la Filmoteca de Andalucia y la Consejeria de
Educacion (ficha CUL4.2.13.4.). La colaboracion se ha centrado
en:

57 Plataforma de lectura publica eBiblio Andalucia: http://andalucia.ebiblio.es/opac/#indice
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- La celebracidn, durante la edicion de 2017 del “Festival
de Cortos sobre Salud Mental”, de proyecciones en las
cuatro sedes de la Filmoteca de Andalucia de los cortos
ganadores de ediciones anteriores de este festival.

- Estudio para la inclusion de cortos ganadores de
ediciones anteriores del “Festival de Cortos sobre Salud
Mental” en el programa AulaDcine, con el objetivo de
sensibilizar a la comunidad escolar de la enfermedad
mental, de cémo afecta al enfermo, su familia y
allegados. Estas proyecciones podran complementarse,
si asi lo requiere el centro escolar, con la participacidn
de un especialista en estas enfermedades aportadas
por la organizacion del Festival.

- Puesta a disposiciéon de la organizacion de otros
espacios de la Consejeria o la Agencia Andaluza de
Instituciones Culturales para el desarrollo de otras
actividades relacionadas con el festival, asi como
asesoramiento técnico.

- Difusion por todos los canales activos de la Consejeria
de las actividades del Festival.

Convenio de colaboracion entre el Patronato de la Alhambra y
el Generalife y la Asociacion Sindrome de Down de Granada
GRANADOWN. Tiene como objetivo fundamental alcanzar la
mayor autonomia posible para las personas con sindrome de
Down y asi se integren plenamente en la vida social, escolar y
laboral. Quiere conseguir que las personas con sindrome de
Down se puedan desenvolver en la vida con independencia y asi
obtengan una buena calidad de vida. Trabaja para la insercién
laboral de las personas con sindrome de Down porque es en el
empleo donde estas personas se realizan mejor y es la base de su
autonomia. Promover acciones de colaboracién para que las
personas con sindrome de Down puedan realizar practicas de
formacién en las dependencias del Patronato de la Alhambra y
Generalife y colaborar en aquellas actividades complementarias
(jornadas, congresos, visitas especiales, etc.) (ficha CUL4.2.13.5.).
Exposicion “hoy toca el prado” en el museo de bellas artes de
Sevilla. Concebido y organizado por el area de educacién del
Museo Nacional de El Prado, con la colaboracién de la ONCE. La
exposicion estd formada por ocho reproducciones
tridimensionales de las obras mas representativas de la coleccién
del Museo del Prado y del Museo de BBAA de Sevilla, que
pueden ser recorridas o tocadas con las manos para permitir una
nueva lectura tactil de las mismas, especialmente orientadas a
personas con discapacidad visual (ficha CUL4.2.13.6.).

Jornadas sobre estrategias y tecnologias de accesibilidad
cognitiva aplicadas a museos y espacios patrimoniales. Liderado
por el Instituto Andaluz de Patrimonio Histérico (IAPH) con la
colaboracidon de Asociacion Autismo Sevilla, se organiza una
jornada técnica dirigida a mostrar a gestores y profesionales de
la cultura las herramientas, metodologia y buenas practicas para
garantizar el acceso universal a la cultura independientemente
de las diversas capacidades. Se aborda el marco normativo de la
accesibilidad a la orientacién y disefio de espacios culturales, el
uso de herramientas TIC a la lectura facil y lenguaje claro. Se
muestran las dificultades de acceso a la informacion y a los
espacios segun las diversas discapacidades. Se trata de
interiorizar los aspectos que debemos tener en cuenta para
adaptar y disefiar de forma accesible cualquier espacio, actividad
o documento que permita el acceso al patrimonio cultural (22
septiembre 2017) (ficha CUL4.2.13.7.).

UN MUSEO PARA TODOS/AS. Taller organizado por el Museo
Arqueoldgico de Sevilla dirigido a publicos con necesidades
especiales de aprendizaje, escolarizados en centros
especializados, en colaboracidn con la DG de Accesibilidad (ficha
CUL4.2.13.8.).
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elecciones en el Consejo Provincial de Sevilla (ficha DGPM4.3.3.).
Objetivo especifico 4.3: Promover la participacion de las e Colaboracién con el tercer sector y la empresa privada en la
personas con discapacidad, personas mayores y personas en oferta de servicios. No es una actividad si no una forma de

situacién de dependencia, asi como de las asociaciones y desarrollar la actividad y se viene realizando desde hace
empresas prestadoras de servicios tiempo8. El nimero total de proyectos subvencionados es de

411 y se distribuyen de la siguiente forma (mas informacién en la
ficha estandarizada) (ficha DGPM4.3.6.):

. Mantenimiento sede: 76 proyectos

e  Acompafamiento a personas mayores: 12 proyectos

e  Envejecimiento Activo y Saludable: 133 proyectos.

e  Sensibilizacion hacia personas mayores: 11 proyectos.

Para este objetivo 4.3. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 9 actuaciones y las entidades que las lideran:

Ficha 4.3.1. Promocién de la participacion de CIPS - DGPM
las personas en riesgo y en situacién de e Apoyo social, psicoldgico y juridico a personas mayores por
dependencia como impulsoras de las acciones maltratos, violencia de género y orientacidon sexual, asi
de sensibilizacion. como su deteccién y prevencidn: 17 proyectos.
Ficha 4.3.3. Fomento de la participacion de la CIPS - DGPM e  Actuaciones a pacientes de Alzheimer y otras demencias
ciudadania en los consejos de mayores y de asociadas a la edad: 45 proyectos.
personas con discapacidad. e Informacién, asesoramiento e informacién a personas
Ficha 4.3.6.1. .Colaboracién con el terce.r 'sector y CIPS - DGPM mayores: 5 proyectos.
Iaf empresa prlvada. enla of?na de servicios. e  Actividades culturales, de ocio y tiempo libre: 26 proyectos.
Ficha 4.3.6.2. Concierto social. CIPS - ASSDA .. X L .
Ficha 4.3.6.5. Colaboracion con el tercer sector y E— e Fomento de practicas y experiencias intergeneracionales: 7
la empresa privada en la oferta de servicios. proyectos.
Ficha 4.3.6.6. Colaboracién con el tercer sector y FAISEM e  Preparacion jubilacion: 2 proyectos.
la empresa privada en la oferta de servicios. ° Rehabilitacién y apoyo desde la fase inicial de dependencia,
Ficha 4.3.7.1. Incorporacién de la accién del CIPS - DGPM incluyendo actuaciones de caracter preventivo: 21
voluntariado. proyectos.
Ficha 4.3.8.1. Fomento de la participacion de las CONSEJERIA DE . Formacién y apoyo a las familias y cuidadores de personas
agrupac.if)ne.s I.ocales d.el voluntariado de JUSTICIA E INTERIOR - mayores, incluido los profesionales: 12 proyectos
proteccion civil en el disefio y desarrollo de las ESPA N . R
actividades de promocién de la autonomia e Alojamiento universidad con personas mayores: 15
personal. proyectos.
Ficha 4.3.8.2. Programa conoce tu tierra. CONSEJERIA DE e Subvenciones con cargo al 0,7 % del IRPF: 29 proyectos
EMPLEO, EMPRESA Y e Incorporacion de la accion del voluntariado. Acciones de
COMERCIO fomento del voluntariado en los CPAS. Se puede entender que el
voluntariado en los CPAS no es un voluntariado formal, sino la
colaboracién no remunerada de las personas mayores, aunque
wi;‘ﬁ,"o"u. aazpcom .o o Escala no se acojan a la figura legal del voluntario. Ademas de las
17 e acciones de voluntariado organizadas por los CPA, se ha
Aftos A\ s dTmasLACiON formalizado un convenio de colaboracién con la Fundacion la
;gT: ) ‘ el e Caixa con 61 CPAs donde, entre otras actividades, se fomenta la
2020 e accion del voluntariado que se ha traducido en 153 talleres de
'\ s3esraisem formaciéon con 1.722 participantes en el ambito de Ila

Participacidon y el Voluntariado, y en 159 actividades dinamizadas
por personas mayores voluntarias, socios y socias de los CPA. Por
otra parte, en los CPA propios de la Junta se han contabilizado
un total de 1.292 actividades realizadas por voluntarios en toda
438.2.ceeC Andalucia (ficha DGPM4.3.7.1.).

4.3.7.1.DGPM

~/a.3.8.1EsPA

x | Emeas La ASSDA ha promovido el CONCIERTO SOCIAL%. Con el mismo se
§ - : pretende colaborar con el Tercer Sector y la empresa privada en la
fﬁ- C=LE mpleo Empresa y .. . . .

H- oferta de servicios. Constituye un instrumento por medio del cual se

Feisem

produce la prestacion de servicios sociales de responsabilidad publica
Fig 23. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 4.3. de la a través de entidades’ Cuya financiacic’)n, acceso y control sean

linea 4 del Plan. publicos y en el que se le dara prioridad a las entidades de iniciativa
social que cumplan con las condiciones establecidas en la Ley,
pudiéndose excepcionalmente, en ausencia de entidades de iniciativa
social concertar con entidades privadas con animo de lucro. Se ha

D

Las actuaciones con relacion a la participacion en el objetivo 4.3. de

la DGPM de la CIPS son:

e  Promocion de la participacion de las personas en riesgo y en
situacion de dependencia como impulsoras de las acciones de

sensibilizacién. Esta actividad estd en fase de planteamiento 58 - Orden de 13 de marzo de 2017, por la que se convocan subvenciones en régimen de concurrencia
(ﬁcha DGPM4.3.1.). competitiva en materia de personas mayores, personas con discapacidad, formacion de jévenes en
. ) L, . situacion de vulnerabilidad, comunidad gitana, personas migrantes, personas sin hogar, atenciéon en
L Disefio y ejecucion de acciones para el fomento de la materia de drogodependencias y adicciones para intervencion en zonas con necesidades de transformacién
participacién de la ciudadania en los COI‘\SEjOS de mayores y :Zi:llelye\j/:rllciir;itsrzl;cit;, en el ambito de las competencias de la Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales,
de personas con discapacidad. En todas las provincias se - Orden de 4 de agosto de 2017, por la que se convocan subvenciones, en régimen de concurrencia
realizan sesiones de los Consejos Provinciales de Mayores, asi competltlya, dest'lnad?s a gntldades privadas ;?ara I'al rea'llzaao'n de actuaciones de interés general para
. T atender fines de interés social con cargo a la asignacidn tributaria del 0,7% del Impuesto sobre la Renta de

como a nivel andaluz, aunque en algunas provincias su las Personas Fisicas, en el ambito de la Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales, para el ejercicio 2017.

] . ~ . 59 ico
actividad es muy baJa. En el afio 2017 solo se ha produudo El pasado 23 fie febrerg de 2018 se publlcol«‘en BOJA el Decrtletfa 41/2918, de 20 delfebrfero, por el que se
regula el concierto social para la prestacion de los servicios sociales. (Boletin nidmero 39). URL:
http://juntadeandalucia.es/boja/2018/39/4




publicado en BOJA en febrero de 2018 (ficha ASSDA4.3.6.).

FAISEM establece un programa de colaboracion con el tercer sector
y la empresa privada en la oferta de servicios. Formaliza
anualmente convenios de colaboracién con el movimiento
asociativo de familiares y personas usuarias, representados en las
dos federaciones existentes en Andalucia, asi como con las distintas
asociaciones provinciales.

(] FEAFES-ANDALUCIA SALUD MENTAL (Federacién de
Asociaciones de Familiares y Personas con Enfermedad
Mental), organizacion con implantacion en las distintas
provincias andaluzas y que desarrolla, fundamentalmente,
actividades de autoayuda y apoyo a las personas afectadas y a
sus familias, asi como de lucha contra el estigma y la
discriminacion.

e En Primera Persona (Federacion Andaluza de Usuarios y
Usuarias de Salud Mental), directamente organizada vy
gestionada por personas usuarias, que representa un
movimiento pionero en nuestro pais, planteandose igualmente
tareas de autoayuda y apoyo, paralelas a las de lucha contra el
estigma y la discriminacion que sigue afectandoles
negativamente en nuestras sociedades.

La cooperacién con las asociaciones articuladas en torno a la

Federaciéon FEAFES-ANDALUCIA SALUD MENTAL (en 2016, 36 clubes)

y EN PRIMERA PERSONA (3 clubes), se centra en la gestién de los

clubes sociales, programas de autoayuda y actividades de

sensibilizacion social, fundamentalmente. Los Clubes Sociales,
ofrecen un espacio efectivo de relacion para aquellas personas con

enfermedad mental grave que tendrian dificultades de acceder a

otros ambitos mas generales, pero intentando, siempre que se

puede, que sean un paso transitorio hacia una mayor integracién. La
tabla permite ver la situacion de estos dispositivos, incluyendo las
entidades con las que se colabora para ello y el nUmero medio de
personas atendidas por mes. Las asociaciones de familiares, en el
contexto actual de la atencidon comunitaria a la salud mental, juegan
un papel primordial. Aun siendo esto comun a los distintos modelos
que se desarrollan en los paises de nuestro entorno, si existe una
amplia variabilidad en cuanto a sus objetivos y el ambito de gestion

y coordinacion con los servicios sanitarios y sociales. En el conjunto

del Estado espaiiol la diversidad de situaciones es lo habitual en lo

que respecta a la atencion sanitaria y social a personas con TMG, y

muy especialmente en lo relativo a los programas de apoyo social.

En concreto y en lo que respecta a la organizacién de las

intervenciones y servicios que facilitan programas de apoyo social

hay dos modelos basicos correspondientes a las dos Comunidades
que, hoy por hoy, cuentan con mayor desarrollo de este tipo de
atencién: El de Andalucia basado en FAISEM. Y el de la Comunidad
de Madrid, que opté por establecer una red especifica,
habitualmente considerada “de rehabilitacion” (Red Publica de
Atencion Social a personas con enfermedad mental grave y
duradera), que tienen aspectos comunes con la nuestra pero
también algunas diferencias importantes: En lo que concierne al
movimiento asociativo de familiares de personas con enfermedad
mental, en las distintas CCAA suelen desempefiar un importante
papel en la gestidn directa de estos programas de apoyo social, que
cuentan con financiacion publica y que incluyen distintas
modalidades de recursos residenciales y puntualmente programas
de integracion laboral. En Andalucia, podemos concretar las
diferencias del modelo de FAISEM con otros, en lo siguiente: Una
estructura especifica de planificacién y gestion: Intersectorial,
publica, financiacidon mayoritaria de la Junta de Andalucia, articulada
en todo el territorio, con monitores y monitoras de apoyo social con
formacién especifica y gestion directa de la mayoria de los
programas (residencial, laboral y soporte diurno), y gestién
convenida de algunas actividades con las asociaciones de familiares
y usuarios vy entidades locales (ficha FAISEM4.3.6.5. vy
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FAISEM4.3.6.6.).

La Consejeria de Justicia e Interior a través de la Escuela de Seguridad
Publica de Andalucia (ESPA) en colaboracién con las entidades locales
promueve el fomento de la participacion de las agrupaciones locales
del voluntariado de proteccion civil en el disefio y desarrollo de las
actividades de promocion de la autonomia personal que, por su
naturaleza, requieran la colaboracién del voluntariado de proteccién
civil, siempre en situaciones de emergencias. Esta actuacion,
consistente en fomentar que las Agrupaciones de Voluntariado
participen en actividades de promocion de la autonomia personal y se
llevaran a cabo tanto en 2017 como en 2018, una vez que se avance
en la prevision contenida en el Reglamento General de las
Agrupaciones Locales del Voluntariado de Proteccion Civil de la
Comunidad Auténoma de Andalucia, aprobado por el Decreto
159/2016, de 4 de octubre, respecto a la obligacion de inscripcién de
las Agrupaciones. El articulo 5.2 de dicho Reglamento establece que la
inscripcién en el Registro de Agrupaciones Locales del Voluntariado
de Proteccidn Civil de la Comunidad Auténoma de Andalucia serd
obligatoria para que las Agrupaciones tengan acceso a las vias de
participacién, fomento, formaciéon impartida por la ESPA y para su
actuacion en materia de proteccion civil en los planes de emergencia
de la Comunidad Auténoma de Andalucia. Se han realizado durante
el afio 2017, 8 jornadas provinciales de voluntariado de proteccion
civil que han culminado en la celebracién de unas Jornadas
Regionales en octubre. En dichas Jornadas se acordd trabajar en el
desarrollo de estudios de las poblaciones dependientes de los
municipios andaluces, para incluirlas en el ambito de las actuaciones
del voluntariado de proteccién civil. En la actualidad se estd
trabajando para incluir en la guia de realizacion de ejercicios y
simulacros de los planes de emergencia escenarios dirigidos a la
atencion de personas en situacién de dependencia en situaciones de
emergencia con la participacién del voluntariado de proteccién civil
(ficha CJ14.3.8.).

El PROGRAMA CONOCE TU TIERRA de la DG de Relaciones Laborales
y Seguridad y Salud Laboral de la Consejeria de Empleo Empresa y
Comercio es un programa de caracter social por el que se
proporcionan estancias vacacionales gratuitas en Residencias de
Tiempo Libre®® de la Junta de Andalucia a personas jubiladas,
pensionistas, con discapacidad y otros colectivos de especial atencién.
Colaboran en esta actuacién los Ayuntamientos, las Asociaciones,
fundaciones, organizaciones sindicales y la CIPS. Se dispone de un
cupo de plazas todos los afios distribuidas de la siguiente forma:
DGPM vy pensiones no contributivas unas 580 plazas, distribuidas
entre todas las provincias andaluzas segin determine y para la DGPD
unas 1.100 plazas, distribuidas entre las federaciones y asociaciones
que determine la DG (Mar 2017-Sep 2017) (ficha CEEC4.3.8.).
Personas beneficiarias de estancias en RTL en 2017:

- N2 personas jubiladas y pensionistas: 7.430 - H: 3.009 / M: 4.421

- N2 personas con discapacidad: 1.555 - H: 768 / M: 787

LINEA 5. FORMACION Y SENSIBILIZACION.

Objetivo general: Promover la sensibilizacion de la sociedad en
general y la formacién de los distintos agentes implicados en la
promocion de la autonomia y en la prevencién de la dependencia

Objetivo especifico 5.1: Promover acciones de sensibilizacion
y difusion a la ciudadania de los recursos para la promocién
de la autonomia y prevencion de la dependencia.

Para este objetivo 5.1. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 8 actuaciones y las entidades que la lideran:

60 Difusion a través de la web de Tiempo Libre: http://www.cem.junta-andalucia.es/empleo/wrtl


http://www.cem.junta-andalucia.es/empleo/wrtl

Ficha 5.1.1. Informacién y sensibilizacién
sobre promocién de la autonomia personal,
y la prevencion de la dependencia y otras
desigualdades.

Ficha 5.1.2.1. Acciones de informacion para
fomentar la autonomia personal y la plena
inclusion de las personas en situacién de
dependencia.

Ficha 5.1.2.2. Encuentros / jornadas / talleres
discapacidad-autonomia.

Ficha 5.1.3. Acciones de formacién a personas
mayores / con discapacidad en el uso de
dispositivos moviles y aplicaciones dirigidas a
los mismos.

Ficha 5.1.4.1. Acciones especificas de
sensibilizacién e informacién para fomentar la
implicacion de los servicios de emergencia 'y
seguridad.

Ficha 5.1.4.2. Acciones especificas de
sensibilizacién e informacién para fomentar la
implicacion de los servicios de emergencia 'y
seguridad.

Ficha 5.1.5.1. Propuesta a los organismos
competentes para la mejora de laimagen en
los medios de comunicacién de las personas
con discapacidad o dependencia.

Ficha 5.1.5.2. Promocién del papel crucial que
juega la practica regular de ejercicio fisico en
la prevencion de la discapacidad y la
dependencia.

LINEA S
OBJETIVO 5.1.

5.1.1.ASSDA

Aflos
2017
2018
2019

5.1.2.1.ASSDA

CIPS - ASSDA

CIPS - ASSDA

CIPS - DGPD

CIPS - DGPM

CIPS - DGPM

CIPS - DGPD

CIPS - DGPM

CIPS - DGPM

ESCALA
1 SIN IMPACTO
2 CONCIENCIA
3 ASIMILACION
4 TRASLACION

5.1.2.2.DGPD

5.1.3.DG6PM 5 ASIGNACION

6PROVISION
7 MONITORIZACION
5.1.4.1.DGPM
\
|
|

5.1.4.2.DGPD

| 5.1.5.1.DGPM

Fig 24. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 5.1. de la

linea 5 del Plan.

Las actuaciones con relacién a la formacion y sensibilizacion en el

objetivo 5.1. de la ASSDA de la CIPS son:

~ 5.1.5.2.DGPM

ENTIDAD

e Acciones de informacidn y sensibilizacion sobre promocion de

la autonomia personal, y la prevencion de la dependencia y

otras desigualdades. Disefio y ejecucién de acciones de

informacidn y sensibilizacion sobre promocién de la autonomia

personal, y la prevencion de la dependencia destinada a

personas trabajadoras del Tercer Sector sobre la importancia

de prevencion de la dependencia (ficha ASSDA5.1.1.).

e Campafia publicitaria a través de 40.000 folletos del
Servicio de Promocién de la Autonomia y Prevencion de la
Dependencia.

e  Campafia “Andalucia dice Si a la Dependencia”

e  (Captacion, fidelizacién y dinamizaciéon del programa de
Empresas Colaboradoras con la TAJ65 (ejecutado afio
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2016)
e Difusidn Ley de Servicios Sociales de Andalucia.

Acciones de informacién para fomentar la autonomia personal

y la plena inclusion de las personas en situacion de

dependencia. Llevar a cabo acciones de informacion dirigidas a

las personas con discapacidad, personas mayores y en situacion

de dependencia, asi como a sus familias para fomentar la
autonomia personal y la plena inclusion de las personas en
situacion de dependencia (ficha ASSDA5.1.2.1.).

e Numero de horas impartidas para perseguir la mejora en la
autonomia personal y la prevencion de la dependencia:
13.658

e Numero de personas dependientes con prestacién SPAPD:
1.602

Las actuaciones con relacién a la formacién y sensibilizacion en el
objetivo 5.1. de la DGPM de la CIPS son:

Acciones de formacion a personas mayores / con discapacidad
en el uso de dispositivos méviles y aplicaciones dirigidas a los
mismos. En 2017 se ha mantenido la colaboracién con
CONFEMAC para la realizacién de la accién formativa “Conoce y
disfruta las posibilidades de tu Smartphone” en 23 CPA de la
Junta de Andalucia. Ademas, los CPA programan actividades
formativas sobre Informatica y Nuevas Tecnologias, donde se
habla de los dispositivos moviles y aplicaciones de forma
genérica (ficha DGPM5.1.3.).

Acciones especificas de sensibilizacion e informacion para
fomentar la implicacion de los servicios de emergencia y
seguridad. En los CPA se desarrollan muchas actividades en las
que personal de los servicios de emergencia y seguridad acuden
a dar charlas informativas sobre diversos temas que afectan a las
personas mayores. En el didlogo que se produce en estos
encuentros, se da necesariamente y de manera no formalizada
una sensibilizacién hacia los profesionales sobre la realidad de
las personas mayores (ficha DGPM5.1.4.1.).

Propuesta a los organismos competentes para la mejora de la
imagen en los medios de comunicacion de las personas con
discapacidad o dependencia. Estd pendiente de planteamiento
operativo mas formal. Sin embargo, de forma puntual se ha
realizado la propuesta de campaias publicitarias. Los temas
propuestos en estas campafias son contra el maltrato de las
personas mayores, difusion del Teléfono de Atencion a las
personas mayores, difusién de los CPA, de la participacion de los
mayores, contra el fraude, la seguridad vial y el fomento de
habitos saludables, todos enmarcados en la Estrategia de
Envejecimiento Activo, promoviendo una imagen positiva de
este colectivo. Ademas, se ha elevado un escrito del Grupo de
Trabajo de “vulnerabilidad” del Consejo Andaluz de Mayores,
dirigido al Consejo Audiovisual de Andalucia y al Ministerio de
Economia Industria y Competitividad, expresando una queja por
la imagen de las personas mayores que transmitia el anuncio de
la Loteria Nacional del afio 2016, y fue aprobado por el pleno de
fecha 19/10/2017 (fichas DGPM5.1.5.1.).

Disefio y ejecucion de acciones de promocion del papel crucial
que juega la practica regular de ejercicio fisico en la prevencion
de la discapacidad y la dependencia. En la programacion de
actividades de los 168 CPA, esta incluido al menos un taller de
varias sesiones de baile o danza, de gimnasia, y de practica
deportiva (senderismo, petanca) a lo largo afio, con un promedio
de 32 actividades deportivas por provincia/afio. Debemos
destacar el convenio de colaboracion entre la DGPM de la CIPS y
el Grupo de Investigacion Interdisciplinar de la Universidad
Pablo de Olavide sobre el efecto de la actividad fisica sobre la
salud en el envejecimiento. El Grupo de Investigacién ofrece
implementar en los CPA talleres de ejercicio fisico con tecnologia



Kinect para |las usuarias (ficha

DGPMS5.1.5.2.).

personas mayores

La DGPD de la CIPS promueve encuentros / jornadas / talleres
discapacidad-autonomia. Desde 2016 y a través de la convocatoria
anual de subvenciones institucionales de la CIPS se subvencionan
programas destinados a la realizacidon de jornadas y encuentros de

entidades de personas con discapacidad.

En 2017 se han

cofinanciado 15 actuaciones (ficha DGPD5.1.2.2.).

También desde la CIPS se desarrollan acciones especificas de
sensibilizacion e informacion para fomentar la implicacion de
los servicios de emergencia y seguridad. Personal de la DGPD
participa en el Grupo GEDES (Grupo de Trabajo de Educacion,
Discapacidad, Emergencia y Seguridad). Es un grupo
interdisciplinar que tiene entre sus objetivos el de sensibilizar a
los servicios de emergencias y seguridad de la importancia del
conocimiento del mundo de la discapacidad para mejorar sus
intervenciones. Para ello, se elaboraron unas fichas de
adaptacidén de los protocolos de actuacién que permitieran dar
una respuesta acorde a las necesidades de las personas con
discapacidad en situaciones de urgencias y emergencias,
comenzando por analizar los procedimientos estandarizados de
actuacion de los distintos servicios de primeros intervinientes
en diferentes situaciones de emergencias: incendio, accidentes
de trafico, problemas de salud, confinamientos, etc. (ficha
DGPD5.1.4.2.). Algunas de las actividades desarrolladas en
2017 por el grupo GEDES:

e  Premio a la Mejora de la accesibilidad de las personas con
TEA otorgado por Autismo Sevilla, en la Gala
conmemorativa por los 20 afios que cumple la asociacién
de Autismo, el dia 25 abril.

e Guia del Plan de Evacuacién Inclusivo para centros
educativos de centros publicos de educacién infantil y
primaria y centros de educacién especifica.

e  Xlll-Congreso Estatal y | Congreso Iberoamericano de
Trabajo Social, los dias 19, 20 y 21 de octubre.

e  Conferencia-coloquio sobre prevencién de violencia
selectiva, el dia 27 de septiembre.

e  Formacion sobre Emergencia y Discapacidad el dia 31 de
octubre en Dos Hermanas.

e |l Seminario de Personas con discapacidad: entornos
laborales accesibles e integradores dentro del espacio
“Entornos Laborables Accesibles: Buenas Practicas”, dia 15
de noviembre.

e Curso sobre “Discapacidad en situaciones de emergencia y
urgencia” organizado por el Instituto de Seguridad Publica
y Emergencias (IVASPE) en Alicante, denominado
“Protocolo de actuacién para dar respuesta a personas
con discapacidad en situaciones de emergencia vy
urgencia”, los dias 11, 12 y 13 diciembre.

Objetivo especifico 5.2.: Promover la formacion de todas las
personas trabajadoras y agentes implicados con la finalidad
de desarrollar las competencias necesarias.

Para este objetivo 5.2. se estan desarrollando en el periodo 2017-

pretende la sistematizacion de itinerarios
profesionales de formacién que, superando
el modelo de acciones formativas aisladas,
reconozca vy facilite la participacion
secuencial en acciones formativas que
completen los perfiles profesionales.

Ficha 5.2.2. Disefio, desarrollo y evaluacion de
los itinerarios de formacion que garanticen el
desarrollo de las competencias profesionales.
Ficha 5.2.6. Disefo, desarrollo y evaluacién de
los itinerarios de formacion que garanticen el
desarrollo de las competencias profesionales.
Ficha 5.2.9.2. Orientacion de los contenidos
de las actividades formativas dirigidas al
personal de la policia local especialmente al
ambito de la prevencidn, con preferencia a la
dirigida a colectivos en situacién de riesgo o
desproteccion, mediante una formacion
adecuada a los cambios sociales.

Ficha 5.2.10.2. En los cursos de ingreso a los
cuerpos de la policia local de Andalucia, asi
como en los de capacitacion, se incluirdn
obligatoriamente las materias de igualdad de
género, violencia de género y conocimiento
de técnicas de mediacion.

Ficha 5.2.11.2. Inclusién en la formacion
basica para el voluntariado de proteccion civil
de las necesidades de las personas en
situacion de dependencia, asi como de los
recursos disponibles para las mismas,
siempre que se refieran a situaciones de
emergencias.

Ficha 5.2.12. Inclusién en la formacidn basica
para el voluntariado de proteccion civil de las
necesidades de las personas en situacion de
dependencia, asi como de los recursos
disponibles para las mismas, siempre que se
refieran a situaciones de emergencias.
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Fig 25. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 5.2. de la

linea 5 del Plan.

Las actuaciones con relacion a la formacién y sensibilizacion en el

objetivo 5.2. de la DGPM de la CIPS son:

2018 las siguientes 8 actuaciones y las entidades que las lideran:

Ficha 5.2.1. Estudio de necesidades
formativas para profesionales de los
servicios sociales y sanitarios y educativos.

Ficha 5.2.1.1. Itinerarios profesionales de
formacién. OPERATIVO ANFORA. Al igual
que en otras areas competenciales se

CIPS - DGPM

CONSEJERIA DE
HACIENDA Y
ADMINISTRACION

e Estudio de necesidades formativas para profesionales de los

servicios sociales, sanitarios y educativos. Estan enmarcados en
los modelos de coordinacion intersectorial con participacion
sindical. Dentro de la CIPS hay un responsable de formacién
coordinado con el IAAP y el Servicio de Personal de la CIPS que se
encarga de hacer un estudio anual de las necesidades formativas
de sus profesionales. En la memoria remitida al IAAP se
propusieron para el Plan de Formacidn de Perfeccionamiento



Sectorial, un total de 94 acciones formativas®, con un
presupuesto de 62.344 €. Los itinerarios formativos tienen que
ver con las Areas de la recepcién, fisioterapia, atencién
sociosanitaria, médica, psicoldgica y trabajo social (ficha
DGPMS5.2.1.1.).

e Diseiio, desarrollo y evaluacion de los itinerarios de formacion
que garanticen el desarrollo de las competencias
profesionales. Se realizaron 86 cursos en 2017 en el Plan de
Formacién de Perfeccionamiento Sectorial, a lo largo de estos
itinerarios formativos (ficha DGPM5.2.2.):

- Atencion Centrada en la Persona

- Derechos y obligaciones

- Intervencién con conductas disruptivas
- Manipulacién de alimentos

- Reanimacion cardiovascular

e Disefo, desarrollo y evaluacion de los itinerarios de formacién
que garanticen la formacion especifica en igualdad de género
a profesionales que trabajan en los servicios sociales y
sanitarios. El IAAP oferté en 2017 dos itinerarios con esta
tematica: uno de formacion en lIgualdad de Género a nivel
basico en Formacion Abierta y otro de Integraciéon de la
Perspectiva de Género en la Gestién Publica en el plan de
Perfeccionamiento®. No se ha disefiado un plan de Formacién
Especifica en Igualdad de Género, sino que se ha aprovechado
la oferta formativa que el IAAP pone a disposicidn del personal
funcionario y/o laboral de la Junta de Andalucia (ficha
DGPMS5.2.6.).

El IAAP al igual que en otras areas competenciales se pretende la
sistematizacion de itinerarios profesionales de formaciéon que,
superando el modelo de acciones formativas aisladas, reconozca y
facilite la participacion secuencial en acciones formativas que
completen los perfiles profesionales. Con el estudio de necesidades
formativas, a través del operativo ANFORA, que integra todos los
esfuerzos de deteccién de necesidades formativas de las distintas
unidades dentro de un aplicativo informatico, se logra la realizacion
de un amplio estudio de las necesidades, desagregadas tanto por
materias generales como por las materias que daran lugar a
formacién sectorial destinada a cada ambito competencial. Hay que
sefialar aqui la participacién abierta a los sindicatos tanto en el
estudio como en la aprobacidn de las propuestas. Colaboran en esta
actuacion diferentes Consejerias, Organizaciones Sindicales,
Colegios y Asociaciones Profesionales, Corporaciones Locales vy
especialmente las Diputaciones (ficha IAAP5.2.1.1.).

Las actuaciones con relacién a la formacién y sensibilizacién en el

objetivo 5.2. de la Consejeria de Justicia e Interior y el ESPA son:

e  Orientacion de los contenidos de las actividades formativas
dirigidas al personal de la policia local especialmente al
ambito de la prevencién, con preferencia a la dirigida a
colectivos en situacion de riesgo o desproteccion, mediante
una formacion adecuada a los cambios sociales. Esta
actuacion se desarrolla mediante la celebracion de actividades
formativas dirigidas principalmente al personal de la policia
local. Al respecto en el Plan Anual de Formacion de la ESPA
para 2017 se incluyo el curso "Prevencion de la dependencia e
intervencion con personas en situacion de especial
vulnerabilidad"”, formacidn presencial con una duracion de 21
horas, destinado, entre otros colectivos, a personal de los
Cuerpos de la Policia Local de Andalucia. Este Plan fue
aprobado por el Consejo Rector de la ESPA en sesion celebrada
el 16 de diciembre de 2016 y publicado mediante Resolucion
de 21 de diciembre de 2016, de la Direccion General de

61 BOJA de 2 de enero de 2018, donde se aparecen las acciones formativas que se propusieron en su dia.

62 BOJA 30 de diciembre de 2016, donde se recoge el Plan de Formacién del IAAP, para el afio 2017.
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Interior, Emergencias y Proteccion Civil (BOJA n2 249 de 30 de
diciembre de 2016). Se ha preferido priorizar para 2017 la
formaciéon presencial en materia de prevencién de la
dependencia y, aprovechando la experiencia de esta formacion,
disefar un curso on line para 2018. Entre el 27 y el 29 de junio se
ha celebrado la primera edicidn de la actividad formativa citada
en la sede de Aznalcazar de la ESPA (ficha CJI5.2.9.2.).
En los cursos de ingreso a los cuerpos de la policia local de
Andalucia, asi como en los de capacitacion, se incluiran
obligatoriamente las materias de igualdad de género, violencia
de género y conocimiento de técnicas de mediaciéon. Esta
actuacion consiste en incluir en los Programas Minimos de los
cursos de caracter obligatorio a impartir por la ESPA o por las
Escuelas Municipales de la Policia Local las materias de igualdad
de género, violencia de género y conocimiento de técnicas de
mediacién. Estos cursos son preceptivos para ingresar en los
Cuerpos de Policia Local de la Comunidad Auténoma de
Andalucia (cursos de ingreso), asi como en los que la persona
asciende a una categoria superior (cursos de capacitacion), tanto
en el mismo municipio como en otro distinto. Hay un curso de
capacitacion por cada una de las categorias a las que se puede
ascender. En 2017 se ha adaptado el Curso de Ingreso para
acceder a la categoria de policia, lo que implica que personas
que se incorporan por primera vez a los Cuerpos de la Policia
Local tienen ya formacidn especifica sobre igualdad de género,
violencia de género y conocimiento de técnicas de mediacion. De
ello se ha beneficiado la XLII Promocion, celebrada entre el 4 de
octubre de 2016 y el 16 de junio de 2017. En el mismo han
participado 4 mujeres y 36 hombres. Se ha beneficiado también
la XLIII Promocidn, iniciada el 2 de octubre de 2017 y cuya
finalizaciéon estd prevista el 1 de junio de 2018. En la misma
participan 4 mujeres y 35 hombres. Asimismo, se ha adaptado el
curso de capacitacion para oficiales, celebrado entre el 13 de
marzo y el 16 de junio de 2017 y en el que han participado 20
hombres (ficha CJI5.2.10.2.).
Inclusion en la formacion basica para el voluntariado de
proteccion civil de las necesidades de las personas en situacion
de dependencia, asi como de los recursos disponibles para las
mismas, siempre que se refieran a situaciones de emergencias.
Esta actuacion se lleva a cabo en 2017 y 2018, como desarrollo
de las previsiones contenidas en el Reglamento General de las
Agrupaciones Locales del Voluntariado de Proteccion Civil de la
Comunidad Auténoma de Andalucia, aprobado por el Decreto
159/2016, de 4 de octubre. Se estd tramitando un Proyecto de
Orden para regular los requisitos y el procedimiento para la
homologaciéon de los cursos de formacion, tanto basica como de
actualizacion y perfeccionamiento, para el voluntariado de
proteccion civil de Andalucia. La prevision es incluir en el
contenido del curso basico, concretamente en el bloque
tematico de "Accidén Social", la materia de necesidades de las
personas en situacion de dependencia y recursos disponibles
para las mismas, al objeto de que el voluntariado tenga
conocimiento sobre esta materia. La Guia Didactica del curso
basico, necesaria para que la actividad formativa pueda
homologarse, debe contener una referencia a las necesidades de
las personas en situacién de dependencia y de los recursos
disponibles para las mismas (ficha CJI5.2.11.2.).
Formacion al personal de la Unidad del Cuerpo Nacional de
Policia adscrita a la Comunidad Auténoma de Andalucia en
materia de prevencion, investigacion y persecucion de
cualquier modo de maltrato, especialmente el dirigido a
personas mayores, con discapacidad o en situacion de
dependencia, asi como de violencia de género a mujeres que se
encuentren en esta situacion. Esta actuacion se desarrolla
mediante la celebracién de actividades formativas dirigidas
principalmente al personal de la policia local. Al respecto en el



Plan Anual de Formacidn de la Escuela de Seguridad Publica de
Andalucia para 2017 se incluydé el curso "Prevencion de la
dependencia e intervenciéon con personas en situacion de
especial vulnerabilidad"”, ya citado en parrafo anterior. En el
mismo, como se ha reflejado en la ficha de seguimiento de la
accion n? 5.2.9, han participado 21 personas miembros de la
policia local, pero ninguna de la Unidad Adscrita. En el borrador
del Plan Anual de Formacién de la ESPA para 2018 también
figura esta accién formativa. En la seleccién del profesorado ha
colaborado la Agencia de Servicios Sociales y Dependencia de
Andalucia (ficha CJI5.2.12.).

LINEA 6. INVESTIGACION E INNOVACION.

Objetivo general: Promover la investigacion y la incorporacién de
los conocimientos cientificos y técnicos al conjunto de las
actividades contempladas en el Plan.

Objetivo especifico 6.1: Desarrollar iniciativas de
investigacion sobre promocion de la autonomia personal y
prevencion de las situaciones de dependencia.

Para este objetivo 6.1. se estan desarrollando en el periodo 2017-
2018 las siguientes 4 actuaciones y las entidades que las lideran:

Ficha 6.1.6.1. Proyecto de investigacién FAISEM
sobre empleo y salud mental.

Ficha 6.1.10. Realizacion de un estudio CIPS - DGPM
sobre desigualdad social, envejecimiento y

dependencia.

Ficha 6.2.1.1. Historia Social Unica CIPS — SGSS
Electronica de Andalucia V1 — Proyecto

RESISOR

Ficha 6.2.1.2. Mapa informatizado de CIPS — SGSS

servicios sociales de andalucia v2
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Fig 26. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 del objetivo 6.1. de la
linea 6 del Plan.

Desde FAISEM se desarrolla el proyecto de investigacion sobre
empleo y salud mental. El Proyecto de Investigacion previsto tiene 4
lineas de trabajo, una de las cuales se centra en personas con
enfermedad mental. En ella, uno de los estudios consistira en un
ensayo comparativo entre dos metodologias de orientacién y apoyo
al empleo: SOAE e IPS (Ene 2017-Dic 2020) (ficha FAISEM6.1.6.1.).

La DGPM de la CIPS realiza un estudio sobre desigualdad social,
envejecimiento y dependencia. Un miembro de este centro
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directivo ha acudido a unas jornadas formativas sobre colectivo LGTBI
de cara a integrar las perspectivas de la diversidad y abordar las
posibles desigualdades que sufre este colectivo en el ambito de los
mayores. Pendiente de planteamiento operativo (ficha DGPM6.1.10.).

El objetivo general del proyecto RESISOR es la informatizacion
integrada de la Historia Social Unica Electrénica de la Andalucia
(HSUe). La CIPS cuenta con multiples sistemas que soportan en la
actualidad sus necesidades de gestion. No obstante, carece de los
mecanismos de integracion adecuados para explotar las posibles
sinergias existentes entre los distintos niveles de la atencion social, y
la coordinacion entre los ambitos sociales y sanitarios. A esto hay que
afiadir que las Corporaciones Locales utilizan sus propios sistemas
para gestionar las competencias que en la Comunidad Auténoma de
Andalucia les son propias, lo que impide disponer de informacion
completa acerca de la situacién real y las necesidades de las personas.

Para optimizar el gasto y el esfuerzo requerido para dar a la

ciudadania el mejor servicio posible, se apuesta cada vez mas por la

integracion de la informacidén sociosanitaria y, en este camino, el
empleo intensivo de los sistemas de informacién se hace
imprescindible. El escenario deseado estaria conformado por:

. Una cartera bien definida de servicios sociales e inclusién, que
determine los servicios prestados a la ciudadania y las normas y
procedimientos que los rigen.

. Una HSUe, elemento que para cada persona aglutina toda la
informacién relevante para su correcta atencién sanitaria y
social. Esta HSUe se conformarad a partir de los datos recopilados
y generados en las aplicaciones que tramitan y gestionan los
distintos expedientes.

. Componentes estructurales, que centralizaran la informacién
basica de todos los actores implicados en la prestacion de los
servicios sociales, tanto los usuarios ultimos (ciudadania) como
los profesionales y los centros.

Los paquetes de trabajo o forma en la que se organiza el trabajo:

1. Gestién y coordinacion.

2. Definicién de la HSUe.

3. Desarrollo del sistema regional de la HSUe.

4. Implementacién de la HSUe.

5. Evaluacién.

6. Plan de comunicacién.
En la Version 1, resultado del proyecto RESISOR, se integraran en la
HSUe de Andalucia 3 procedimientos:

1.- Procedimiento de la dependencia.

2.- Procedimiento de servicios de atencidén residencial y

UED.

3.- Procedimiento de

desproteccion de menores.

El proyecto esta cofinanciado por el programa EASI (Nuevo programa

marco para el empleo y la politica social de la CE). Convocatoria

VP/2015/0205 “Convocatoria para innovaciones en politica social que

apoye reformas en servicios sociales”. Codigo del proyecto:

VP/2014/008/0110 - VP/2015/0205. Con el fin de dotar de

infraestructura necesaria para soportar la base de datos y el bus de

intercambio de informacion se han conseguido fondos econémicos
adicionales del PROGRAMA OPERATIVO FSE-FEDER 2014-2020 que se
gestionan desde las Jefaturas de Sistemas de Informacién de la CIPS.

Nimero expte del proyecto: 709844. FINANCIACION: 5.296.000 €.

Fecha de ejecucion 2018-2020 (ficha SGSS6.2.1.1.).

valoracion de situacion de

La Ley 9/2016 de Servicios Sociales de Andalucia, compromete, entre
otras materias, la aprobacién del Mapa de Servicios Sociales. La
Secretaria General de Servicios Sociales puso en marcha un grupo de
trabajo interdisciplinar para su desarrollo e implantacién, con la
participacion técnica de la ASSDA y el apoyo de la FAMP. El mapa
informatizado de servicios sociales permite la geolocalizacion de los
Centros y Servicios del Catalogo de Servicios Sociales de Andalucia,



tanto de titularidad publica como privada. Contiene un documento
técnico que es complementado con referencias sociodemograficas,
mapas de localizacion e indicadores. Establece, como ambitos
territoriales, las zonas bdsicas de servicios sociales y las areas de
servicios sociales. También favorece la concordancia de zonificacion
entre los servicios sociales y los servicios de salud. La herramienta va
dirigida tanto a los profesionales de los servicios sociales como a la
ciudania en general. Los resultados mas relevantes de este proyecto
en el que colaboran la CIPS, la ASSDA y el IECA son (ficha
$GSS6.2.1.2.):
*  Andlisis de la metodologia TIC y SIG para la elaboracién de los
mapas de Servicios Sociales en Andalucia.
. Georeferenciacion de los centros en el mapa de Servicios y
Prestaciones Sociales de Andalucia.
. Representacién de los indicadores mas destacados de los
servicios sociales y de la poblacién atendida en Andalucia.
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B.- ACTUACIONES POR CONSEJERIA Y ENTIDAD.

Para evaluar el desarrollo de las actuaciones de cada Consejeria o
entidad puablica participante se han representado las
correspondientes graficas de implementacién macro en 7 niveles.

B.1.- CONSEJERIA DE IGUALDAD Y POLITICAS SOCIALES -
CIPS

La nueva Ley de Servicios Sociales de Andalucia viene a consolidar y
universalizar el sistema publico de los servicios sociales, creando
una arquitectura de servicios con caracter universal y de derecho
subjetivo de las prestaciones, buscando la consolidacion del cuarto
pilar del estado del bienestar®®. Muchas de las actuaciones que
exige se recogeran en el Plan Estratégico de los Servicios Sociales
que se ha comenzado con su redaccion y que contemplard los
objetivos y la ejecucidn de los diferentes planes vigentes en la CIPS,
entre los que se encuentra el Plan de Promocion de la Autonomia
Personal y Prevencion de la Dependencia (2017-2020).

La Junta de Andalucia apuesta por el envejecimiento activo para
mejorar la calidad de vida de las personas dependientes y ha sido
calificada como “Sitio de Referencia” con una valoracién de 4
estrellas en la Red EIPonAHA de la UE. Para el Ejecutivo autonémico
estas politicas son prioritarias y deben abordarse desde una mirada
global porque es un asunto que tarde o temprano nos afectara a
todas las personas. En la actualidad se trata del 16,3% de la
poblacion total y se espera que en 2050 el porcentaje ascienda
hasta el 30% del total (en Andalucia hay casi 1,4 millones de
andaluces y andaluzas que tienen mas de 65 afios). Para ello se
dispone de diferentes instrumentos como los CPA, la Tarjeta
Andalucia Junta sesentaycinco, los servicios residenciales y
ocupacionales de calidad, para reforzar la atencion integral y
personalizada de la persona mayor usuaria en la prevencion, la
promocion y el bienestar emocional. El sistema de dependencia,
desde la puesta en marcha de la Ley hace 11 afos, ha permitido
atender a 410.000 personas que se han beneficiado de 540.000
prestaciones. Durante 2017, Andalucia ha incorporado al Sistema de
Atencidn a la Dependencia a 36.300 nuevas personas en situacion
de dependencia a las que se les ha concedido 52.600 nuevas
prestaciones.

Con respecto a la dependencia y su prevencion, en Andalucia se ha
alcanzado la cifra de 200.000 personas atendidas lo que representa
el 21% de las personas beneficiarias del conjunto del pais, por
encima de su peso poblacional que es del 18%. La proteccion de las
personas en situacion de dependencia es la apuesta por los servicios
de proximidad como la Ayuda a Domicilio teniendo Andalucia el
liderazgo a nivel nacional en este servicio con mas de 58.600
personas, lo que representa el 30% del total nacional. Con respecto
a la Teleasistencia, otra de estas prestaciones, casi la mitad (el 43%)
de las personas en situacion de dependencia con teleasistencia en
Espafia son de Andalucia. Ha sido la primera comunidad auténoma
que impulsa un servicio de teleasistencia de gestion directa y
titularidad publica. Actualmente, el servicio de teleasistencia de la
Junta esta presente en 213.000 hogares andaluces, tanto de
personas en situacidon de dependencia como personas mayores de
65 afios y personas con discapacidad menores de 65 afios. Ademas,
el Gobierno andaluz esta apostando por la teleasistencia avanzada,
que incluye una serie de apoyos tecnoldgicos complementarios
dentro y fuera del domicilio. En Andalucia igualmente se estan
concediendo proporcionalmente mas servicios que la media
nacional, ya que, del total de prestaciones econémicas concedidas,
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el 72% estan relacionadas con los servicios (en Espafia es el 67%) vy el
28% con las prestaciones econdmicas para el cuidado en el entorno
familiar (en Espafia es el 33%). Nuestra comunidad se mantiene a
nivel nacional a la cabeza en atencién residencial con 24.600
personas y en el servicio de centros de dia, del que disponen 14.000
ciudadanos y ciudadanas. Para el ejercicio de 2018, el presupuesto de
la CIPS contempla una inversiéon de 1.214 millones de euros en
materia de dependencia. Esta cifra supone un incremento del 2,5%
respecto a 2017, cumpliendo asi el compromiso de la Presidenta de la
Junta de Andalucia de alcanzar un aumento del 10% a lo largo de la
presente legislatura.

Por otro lado, la CIPS entre sus politicas recientemente asumidas se
encuentra el nuevo procedimiento de concesidén de subvenciones, en
régimen de concurrencia competitiva, destinadas a entidades
privadas para la realizacion de actuaciones de interés general para
atender fines de interés social con cargo a la asignacidn tributaria del
0,7% del impuesto sobre la renta de las personas fisicas®. La
mayoria de las 710 actuaciones financiadas con esta convocatoria
(510 programas y unos 200 proyectos de inversion), se desarrollaran
en el afo 2018 y tienen una repercusion directa en las lineas y
objetivos que persigue este Plan®®. El montante de la convocatoria ha
ascendido a 39,2 millones, de los que 7,5 han estado dirigidos a
proyectos de inversiéon y el resto a programas en los distintos
sectores.

Con respecto a la investigaciéon, la CIPS estd propiciando la
colaboracidn con las Universidades Andaluzas con la firma de
protocolos®® que estimulen el desarrollo de actuaciones en el marco
de los servicios sociales y entre otros en la investigacion en
prevencion de la dependencia y la autonomia personal de la
ciudadania, los programas destinados a la formacion de personas
mayores y/o con discapacidad y al fomento de las practicas y
experiencias intergeneracionales en beneficio del colectivo de
Personas Mayores a través de las Aulas Abiertas de Mayores de las
Universidades y la colaboracion y cooperacion con el movimiento
asociativo de alumnado de personas mayores, asociaciones de
personas mayores y los CPA.

B.1.1.- CONSEJERIA DE IGUALDAD Y POLITICAS SOCIALES - DG
PERSONAS MAYORES Y PENSIONES NO CONTRIBUTIVAS
(DGPM).

La Direccion General de Mayores y Pensiones No Contributivas ha
integrado en el Plan 17 fichas de actuaciones que se encuentran en
desarrollo con diferentes niveles de implementacién.

Ficha DGPM 1.2.4.2. Desarrollo de los 7 (MONITORIZACION)
programas de envejecimiento activo vy

saludable.

Ficha DGPM 2.1.3.1. Actividades 7 (MONITORIZACION)
desarrolladas en los CPA en el campo de la

64 Resolucion de 14/02/2018, complementaria a la resolucién de 8 de enero de 2018 dictada por la
Secretaria General de Servicios Sociales por la que se resuelve el procedimiento de concesion de
subvenciones destinadas a entidades privadas para la realizacion de actuaciones de interés general para
atender fines de interés social con cargo a la asignacion tributaria del 0,7% del impuesto sobre la renta de
las personas fisicas al amparo de la orden de 4 de agosto de 2017, por la que se convocan subvenciones, en
régimen de concurrencia competitiva, destinadas a entidades privadas para la realizacién de actuaciones de
interés general para atender fines de interés social con cargo a la asignacion tributaria del 0,7% del
impuesto sobre la renta de las personas fisicas, en el dmbito de la Consejeria de Igualdad y Politicas
Sociales, para el ejercicio 2017.

85 Listado de subvenciones IRPF 2017 concedidas: URL:
http://juntadeandalucia.es/export/drupalida/ayudas/17/08/SSCC Resoluci%C3%B3n%20complementaria |
RPF2017%20140218%20(FIRMADA).pdf

66 CIPS. La Junta de Andalucia y la Universidad de Cérdoba renuevan su colaboracién para intensificar sus
actuaciones en materia de servicios sociales. 12/02/2018. URL:
http://juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/actualidad/noticias/detalle/178525.html



http://juntadeandalucia.es/export/drupaljda/ayudas/17/08/SSCC_Resoluci%C3%B3n%20complementaria_IRPF2017%20140218%20(FIRMADA).pdf
http://juntadeandalucia.es/export/drupaljda/ayudas/17/08/SSCC_Resoluci%C3%B3n%20complementaria_IRPF2017%20140218%20(FIRMADA).pdf
http://juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/actualidad/noticias/detalle/178525.html

prevencion de factores de riesgo.

Ficha DGPM 3.1.1.1. Atencion residencial a
personas mayores, con TMG o con
discapacidad que, en situacién de
dependencia moderada, se encuentren en
situacion de exclusion social.

Ficha DGPM 3.1.8.2. Desarrollo de estancias
temporales en servicios residenciales.

Ficha DGPM 3.4.6. Informaciéon en los
Centros de Participacion Activa (CPA) para
Personas Mayores sobre productos de
apoyo disponibles que contribuyan a
mejorar la autonomia, asi como las vias de
ayuda financiera existentes.

Ficha DGPM 4.3.1. Promocién de la
participacion de las personas en riesgo y en
situacién de dependencia como impulsoras
de las acciones de sensibilizacion.

Ficha DGPM 4.3.3. Fomento de Ila
participacion de la ciudadania en los
Consejos de mayores y de personas con
discapacidad.

Ficha DGPM 4.3.6.1. Colaboracién con el
Tercer Sector y la empresa privada en la
oferta de servicios.

Ficha DGPM 4.3.7.1. Incorporacién de la
accion del voluntariado.

Ficha DGPM 5.1.3. Acciones de formacion a
personas mayores / con discapacidad en el
uso de dispositivos mdviles y aplicaciones
dirigidas a los mismos.

Ficha DGPM 5.1.4.1. Acciones especificas de
sensibilizacion e informacién para fomentar
la implicacion de los servicios de
emergencia y seguridad.

Ficha DGPM 5.1.5.1. /2. / 3. Propuesta a los
Organismos competentes para la mejora de
la imagen en los medios de comunicacién
de las personas con discapacidad o
dependencia.

Ficha DGPM 5.1.5.4. Promocién del papel
crucial que juega la practica regular de
ejercicio fisico en la prevencién de la
discapacidad y la dependencia.

Ficha DGPM 5.2.1.1. Estudio de necesidades
formativas para profesionales de los
Servicios Sociales y Sanitarios y educativos.
Ficha DGPM 5.2.2. Diseflo, desarrollo vy
evaluacién de los itinerarios de formacion
que garanticen el desarrollo de las
competencias profesionales.

Ficha DGPM 5.2.6. Formacidn especifica en
igualdad de género a profesionales que
trabajan en los servicios sociales y sanitarios
Ficha DGPM 6.1.10. Realizacién de un
estudio sobre desigualdad social,
envejecimiento y dependencia.

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

2 (CONCIENCIA)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

2 (CONCIENCIA)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

2 (CONCIENCIA)
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5.2.6. CIPS DGPM 5.13. CIPS DGPM

5.2.2. CIPS DGPM

5.2.1. CIPS DGPM 5.1.5.1. /2. 3. CIPS DGPM

CIPS DGPM

Fig 27. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 por la DGPM de la
Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales (1).

El nivel macro de implementacion de 8 de las actuaciones es de 7 en
fase de monitorizacion, 6 en nivel 6 y 3 en fase de conciencia en este
primer afio del Plan.

B.1.2.- CONSEJERIA DE IGUALDAD Y POLITICAS SOCIALES - DG
PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

La Direccion General de Discapacidad ha integrado en el Plan 13
fichas de actuaciones que se encuentran en desarrollo con diferentes
niveles de implementacion.

Ficha DGPD 1.1.7. Apoyo y control a la 7 (MONITORIZACION)
tutela efectiva.

Ficha DGPD 1.1.9. Programas de vida
independiente.

Ficha DGPD 1.1.12. Tarjetas de
aparcamiento para personas con movilidad
reducida.

Ficha DGPD 1.2.3. Programas de grupos de
autogestores con personas con discapacidad
intelectual

Ficha DGPD 1.2.6. Programas de
participacion y empoderamiento de mujeres
y nifias con discapacidad.

Ficha DGPD 2.2.5. Servicio de informacién
telefénica sobre discapacidad y
accesibilidad.

Ficha DGPD 3.2.2. Asesoramiento e
informacion en materia de accesibilidad a
los diferentes entornos.

Ficha DGPD 3.2.5. Formacion de personal
técnico de Administracion Local y
Autondmica sobre criterios y disefio de
accesibilidad universal.

Ficha DGPD 3.2.6. Formacion de personal de
Administracién Autondmica sobre acogida
laboral de personas con discapacidad de
reciente incorporacion.

Ficha DGPD 4.2.4. Impulso de la
interoperabilidad entre los sistemas de
informacion de los diferentes entes publicos
implicados en la Prevencion de la
Dependencia y Promocién de la Autonomia
Personal.

Ficha DGPD 4.2.11. Programas Educativos
que favorezcan el derecho a disfrutar de un
ocio inclusivo y actividades deportivas
adaptadas a personas en situacion de

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

3 (ASIMILACION)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)



dependencia.

Ficha DGPD 5.1.2.3. Encuentros / jornadas /
talleres discapacidad-autonomia

Ficha DGPD 5.1.4.2. Acciones especificas de
sensibilizacion e informacidn para fomentar
la implicacion de los servicios de
emergencia y seguridad.

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

1.1.7.CIPS DGPD. ESCALA
CIPS — DGPD 1.1.9.CIPS DGPD 1SINIMPACTO
1.1.12. APS DGPD 2CONCIENCIA
3 ASIMILACION
4 TRASLACION
2.3.IPS DGPD At
6 PROVISION
7 MONITORIZACION
1.2.6. CIPS DGPD
2.2.5.2.CIPS DGPD
3.2.2.CIPS DGPD
3.2.5.CIPS DGPD
3.26.QIPSDGPD
42.4.2.0PS DGPD Afios
2017 ==
4.211. CIPS DGPD. 2018
2019
5.1.2.3. CIPS DGPD 2020 ==

5.1.4.2, CIPS DGPD

Fig 28. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 por la Direccion
General de Personas con Discapacidad de la Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales.

El nivel macro de implementacién de 11 de las actuaciones es de 7
en fase de monitorizacion, 1 en fase de asimilacion (3) y 1 en
traslacion nivel 4, en este primer afo del Plan.

B.1.3.- AGENCIA DE SERVICIOS SOCIALES Y DEPENDENCIA DE
ANDALUCIA (ASSDA - CIPS).

La Agencia de Servicios Sociales y Dependencia ha integrado en el
Plan 22 fichas de actuaciones que se encuentran en desarrollo con
diferentes niveles de implementacion.

Ficha. ASSDA 1.1.1.1. Desarrollo del
Servicio de Promocién de la Autonomia
Personal y Prevencidn de la Dependencia
a través de talleres grupales.

Ficha. ASSDA 1.1.1.2. Consignacion
presupuestaria anual para desarrollar
servicios de Promocién de la Autonomia
Personal y Prevencién de la Dependencia.
Ficha ASSDA 1.1.1.3. Programas
Individuales de Atencion (PIA) en la
modalidad de Servicio de Promocidn de la
Autonomia Personal y Prevencion de la
Dependencia.

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

Ficha ASSDA 1.1.8.1. Asesoramiento 7 (MONITORIZACION)
juridico a personas mayores.
Ficha ASSDA  1.1.13.1. Campaiias 7 (MONITORIZACION)

teleasistencia.

Ficha ASSDA 1.2.4.1. Desarrollo programas 7 (MONITORIZACION)
envejecimiento activo y saludable (TAJ65 Y
Talleres)

Ficha ASSDA 2.2.3. Desarrollo de servicios y
prestaciones, basado en la evidencia, que
apoyen el mantenimiento de la capacidad
funcional/cognitiva de las personas en
situacion de dependencia, en su entorno
inmediato.

Ficha ASSDA 2.2.5.1. Adaptacion protocolos
SAT y Andalucia Social a personas

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

dependientes.

Ficha ASSDA 3.1.2.1. Actuaciones
mantenimiento funcional y cognitivo UED.
Ficha ASSDA 3.1.4.1. Potenciar servicios de
Promocidn AP y PD frente prestaciones
econdmicas.

Ficha ASSDA 3.1.7. Segmentar personas
beneficiarias del SAT para establecer
perfiles de atencidn especificos.

Ficha ASSDA 3.1.8.1. Prestacion de estancias
temporales.

Ficha ASSDA 3.2.4.1. Fomento TICS
(teleasistencia movil, teleasistencia
avanzada, APP)

Ficha ASSDA 3.3.2. Disefio e
implementacién herramientas estudio de
necesidades / expectativas de personas
cuidadoras (profesionales / no
profesionales)

Ficha ASSDA 3.3.5. Encuestas de
satisfaccion.

Ficha ASSDA 3.4.2.2. Servicio Andaluz de
Teleasistencia y Andalucia Social

Ficha ASSDA 3.5.1. Protocolo para la
deteccion de posibles situaciones de
violencia de género.

Ficha ASSDA 4.2.3. Establecer mecanismo
de coordinacion entre los sectores sanitario
y social, preferentemente en los recursos de
atencion domiciliaria.

Ficha ASSDA 4.2.14.2. Adaptacion del
protocolo de colaboraciéon Emergencia 112 y
SAT

Ficha ASSDA 4.3.6.2. Concierto social.

Ficha ASSDA 5.1.1. Acciones de informacién
y sensibilizacidn sobre promocion de la
autonomia personal, y la prevencion de la
dependencia y otras desigualdades.

Ficha ASSDA 5.1.2.1. Acciones de
informacién para fomentar la autonomia
personal y la plena inclusidn de las personas
en situacion de dependencia.

CIPS — ASSDA - 1

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

3 (ASIMILACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

3 (ASIMILACION)

7 (MONITORIZACION)
3 (ASIMILACION)

2 (CONCIENCIA)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)

4 (TRASLACION)
7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

Fig 29. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la ASSDA (1).
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El nivel macro de implementacion de 13 de las actuaciones es de 7
con monitorizacion, en fase de provisién (6) son 3, 2 en nivel 4 de
traslacion, 3 en fase 3 de asimilacién, en fase de conciencia 2
actuaciones y ninguna sin impacto en este primer afio del Plan.



B.1.4.- CONSEJERIA DE IGUALDAD Y POLITICAS SOCIALES -
SECRETARIA GENERAL DE SERVICIOS SOCIALES.

La SGSS-CIPS ha integrado en el Plan 2 fichas de actuaciones de
1+D+l que se encuentran en desarrollo con diferentes niveles de

implementacién.

Ficha ASSDA 6.2.1.2. Historia Social Unica
Electrénica de Andalucia V1 — Proyecto
RESISOR

Ficha ASSDA 6.2.1.3. Mapa informatizado de
servicios sociales de andalucia v2

CIPS - SGPS

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

2017 —
2018
2019
2020 —

Fig 41. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Secretaria
General de Politicas Sociales de la CIPS.

El nivel macro de implementacidén en 2 de las actuaciones es de 7

con monitorizacion.

B.2.- CONSEJERIA DE SALUD - SAS.

La Consejeria de Salud ha integrado en el Plan 50 fichas de
actuaciones que se encuentran en desarrollo con diferentes niveles

de implementacion.

Ficha CS 1.1.1.5. Programas de estimulacién
cognitiva en el marco del Plan de Alzheimer.
Ficha CS 1.1.1.6. Desarrollo del Programa
Examen Salud 65+ (actualizacién 2017)
(Valoracidn Integral / Deteccién precoz de
la fragilidad en personas mayores de 65
afios).

Ficha CS 1.1.1.7. Desarrollo del Programa
Examen de Salud 65+ (actualizacién 2017):
(Valoracion Integral/ Intervenciones
relacionadas con la prevencion de trastornos
neurocognoscitivo en personas mayores de
65 afios).

Ficha CS 1.1.1.12.1. Proyectos de eliminacién
de barreras de la ¢ salud y el SAS.

Ficha CS 1.1.2.1. Técnicas de autocuidado PM
y PD.

Ficha CS 1.1.3.1. Guias de autocuidado PM,
PD, PC.

Ficha CS 1.1.9.3. Puesta en marcha de la
Plataforma Digital de Envejecimiento Activo y
Saludable (PDEAS)

Ficha CS 1.2.1.1. Programas de educacién

6 (PROVISION)

4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)
3 (ASIMILACION)
3 (ASIMILACION)

3 (ASIMILACION)

4 (TRASLACION)

para la salud y de intercambio generacional.
Ficha CS 1.2.1.5. Desarrollo de la PDEAS:
plataforma de envejecimiento activo y
saludable.

Ficha CS 1.2.1.6. Desarrollo del Portal WEB de
la Consejeria de Educacién: Programa de
habitos saludables. Creciendo en Salud (para
segundo ciclo de infantil y primaria). Forma
Joven en el ambito educativo (secundaria
obligatoria y postobligatoria).

Ficha CS 1.2.1.7. Desarrollo de actividades en
los CPA sobre “Alimentacién Equilibrada y
Actividad Fisica” con la participacion de
profesionales de salud y promover su
adhesion a la iniciativa “Por 1 Millén de
Pasos”.

Ficha CS 1.2.1.8. Desarrollo de actividades de
difusion del programa “Comedores
Saludables” en los CPA priorizando los
municipios adheridos a la Red de Accién Local
en Salud (RELAS).

Ficha CS 1.2.2.1. Desarrollo del Programa
Salud 65+: (Disefio de la Escuela de
Envejecimiento Activo y Saludable).

Ficha CS1.2.2.2. Creacion de grupos de
autoayuda (asesoramiento y
acompafiamiento).

Ficha CS 1.2.2.3. Encuentros anuales de las
personas participantes en los GRUSE en el
ambito provincial.

Ficha CS 1.2.4.3. Desarrollo del Examen Salud
65+ (actualizacion 2017): Intervenciones
envejecimiento activo y saludable.

Ficha CS 1.2.5.1. Desarrollo del Programa
Salud 65 +: (Disefio de la Escuela de
Envejecimiento Activo y Saludable).

Ficha CS 2.1.1.1. Factores de riesgo en el
ambito local por malos habitos — SALUD 65+
Ficha CS 2.1.1.2. Desarrollo de un Programa
Salud para personas con discapacidad.

Ficha CS 2.1.1.3. Desarrollo de actuaciones de
formacion, informacién y sensibilizacion
sobre alimentacion equilibrada y ejercicio
fisico dirigidas a colectivos y agentes clave en
Zonas con Necesidades de Transformacion
Social y con la colaboracién de Asociaciones.
Ficha CS 2.1.2.1. Desarrollo del Programa
Salud 65+

Ficha CS 2.1.2.3. Desarrollo de programas de
entrenamiento orientados hacia la
motivacién y el cambio conductual para el
autocuidado y estilos de vida saludable
PICUIDA.

Ficha CS 2.1.3.3. Desarrollo del Programa
Salud 65+ (Intervenciones relacionadas con la
adecuacion de la medicacion, deterioro
cognitivo, deteccion y manejo de la fragilidad
y la vulnerabilidad, la atencién a personas
que cuidan en el entorno familiar y el trabajo
con activos comunitarios.

Ficha CS 2.1.3.4. Elaboracién de guias de
prevencion.

Ficha CS 2.2.1.1. Medidas de identificacion
especificas para la poblacién de riesgo
considerando el deterioro funcional precoz,
incipiente, leve.

Ficha CS 2.2.2.2. Protocolos de prevencién de
la dependencia — SALUD

Ficha CS 2.2.3.4. Desarrollo de servicios y
prestaciones, basado en la evidencia, que
apoyen el mantenimiento de la capacidad
funcional/cognitiva de las personas en

3 (ASIMILACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

4 (TRASLACION)

3 (ASIMILACION)

4 (TRASLACION)
4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

6 (PROVISION)

4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

4 (TRASLACION)

3 (ASIMILACION)
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situacion de dependencia, en su entorno
inmediato.

Ficha CS 2.2.3.5. Priorizar el tratamiento
ambulatorio en personas dependientes y de
los TMG.

Ficha CS 2.2.4.1. Fomento de la calidad de la
atencidn y cuidados domiciliarios para
prevenir la institucionalizacién.

Ficha CS 3.1.6.1. Intervenciones relacionadas
con la atencién a la persona fragil.

Ficha CS 3.1.10.1. Desarrollo del Servicio
Enfermera Gestora de casos y TS en el ambito
hospitalario para detectar en los servicios de
urgencias de los hospitales a pacientes en
riesgo social y en situacién de dependencia
para garantizar la continuidad de atencion
social (N2 de activaciones del protocolo de
actuacion ante pacientes en riesgo social y en
situacion de dependencia a través de la EGC
y/o la TS hospitalaria).

Ficha CS 3.1.10.2. Desarrollo del Servicio
Enfermera Gestora de casos y TS en el ambito
de las urgencias extrahospitalarias, para
detectar en los servicios de urgencias de los
extrahospitalarios a pacientes en riesgo social
y en situacion de dependencia para garantizar
la continuidad de atencién social.

Ficha CS 3.2.4.4. Puesta en marcha de
protocolos de atencién en Salud Responde
dirigidos a: personas en situacion de
dependencia y a personas que cuidan.

Ficha CS 3.2.4.5. Puesta en marcha de la Web
de ciudadania de la Estrategia de Cuidados de
Andalucia (PiCuida) con el objetivo de
mejorar la alfabetizacién en salud.

Ficha CS 3.2.4.7. Valoracién Integral /
Intervenciones relacionadas con la
localizacion y trabajo colaborativo con
ACTIVOS PARA LA SALUD Y EL BIENESTAR
EMOCIONAL en personas mayores de 65
afios.

Ficha CS 3.2.4.8. Puesta en marcha de la
Plataforma Digital de Envejecimiento Activo y
Saludable (PDEAS).

Ficha CS 3.3.7.1. Revision y puesta en marcha
del PAI atencidn al paciente pluripatolégico.
Ficha CS 3.3.7.2. Puesta en marcha de
consultas ginecobstetricas para mujeres con
discapacidad motdrica en cada provincia.
Ficha CS 3.3.7.3. TARJETA +CUIDADOS

Ficha CS 3.4.3.1. Salud 65 + - Intervenciones
relacionadas con la atencién a las personas
que cuidan.

Ficha CS 3.4.3.2. Desarrollo de Programa de
cuidados de personas con discapacidad.
Ficha CS 3.4.4.1. Salud 65 + - Intervenciones
de apoyo a personas que cuidan.

Ficha CS 3.4.4.2. Desarrollo de Programa de
cuidados de personas con discapacidad.
Ficha CS 3.4.5.1. Salud 65 + - Autocuidado de
las personas que cuidan.

Ficha CS 3.4.5.2. Desarrollo de programas
para las personas que cuidan a personas con
discapacidad.

Ficha CS 4.2.10.1.1. Oferta de programas
dentro de Plan de Salud en los Lugares de
Trabajo.

Ficha CS 4.2.10.1.2. Acciones formativas que
contemplan la prevencidn de los accidentes
de trabajo.

Ficha CS 4.2.10.1.3. Acciones formativas que
contemplan la prevencidn de las

7 (MONITORIZACION)

3 (ASIMILACION)

4 (TRASLACION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)

4 (TRASLACION)

3 (ASIMILACION)

6 (PROVISION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)
4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)
4 (TRASLACION)
4 (TRASLACION)
4 (TRASLACION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)
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enfermedades profesionales.

Ficha CS 4.2.10.1.4. Implementacién de los 6 (PROVISION)
recursos fisicos y personales para la

adaptacion de puestos de trabajo de

personas con discapacidad.

Ficha CS 4.2.15.1. Foros especificos creados 6 (PROVISION)

para el andlisis de esta cuestion.
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Fig 30. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia (1).
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Fig 31. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia (2).
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Fig 32. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia (3).



El nivel macro de implementaciéon de 9 de las actuaciones es de 7 en
monitorizacion, en fase de provisién (6) son 12, 19 en nivel 4 de
traslacién, 8 en fase 3 de asimilacion y ninguna sin impacto en este
primer afio del Plan.

B.3.- FAISEM - FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA
INTEGRACION SOCIAL DE PERSONAS CON ENFERMEDAD
MENTAL.

FAISEM ha integrado en el Plan 14 fichas de actuaciones.

Ficha FAISEM
Soporte Diurno.
Ficha FAISEM 1.1.8.2. Asesoramiento a
personas con TMG con necesidades de
apoyo en el ejercicio de su capacidad
juridica atendidas por las entidades
tutelares de Andalucia.

Ficha FAISEM 2.1.2.4. Formacion
permanente de profesionales de Programa
Residencial y Soporte Diurno en Habitos
Saludables

Ficha FAISEM 2.2.4.2. Atencién Domiciliaria
en Programa de Soporte Diurno.

Ficha FAISEM 3.1.1.2. Acceso a Programa
Residencial casa Hogar — Vivienda
Supervisada.

Ficha FAISEM 3.1.2.3. Actividades
Ocupacionales, de Estimulacidn Cognitiva e
Integracidn Social en Programa de Soporte
Diurno.

Ficha FAISEM 3.1.2.4. Actividades
Ocupacionales, de Estimulacidn Cognitiva e
Integracion Social en Programa de Soporte
Diurno.

Ficha FAISEM 3.1.8.5. Programa Residencial
— plazas de caracter temporal.

Ficha FAISEM 3.1.9.1. Programa Residencial
— plazas de transicidn y entrenamiento.
Ficha FAISEM 3.2.4.5. Inclusion de
informacion sobre enfermedad mental,
aspectos legales, lucha contra el estigma en
redes sociales y web.

Ficha FAISEM 3.2.4.6. Actividades
Ocupacionales para el fomento del uso de
TIC.

Ficha FAISEM 3.3.1.2. Implantacién del Plan
de Calidad de FAISEM.

Ficha FAISEM 4.3.6.5. Colaboracidn con el
Tercer Sector y la empresa privada en la
oferta de servicios.

Ficha FAISEM 6.1.6.1. Proyecto de
Investigacion sobre empleo y salud mental.

1.1.1.4. Programa de 7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

3 (ASIMILACION)

7 (MONITORIZACION)

5 (ASIGNACION)
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Fig 33. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 por FAISEM.

El nivel macro de implementacion de 12 de las actuaciones es de 7 en
monitorizacién, 1 en nivel 5 de asignacion, 1 en fase 3 de asimilacién y
ninguna sin impacto en este primer afio del Plan.

B.4.- CONSEJERIA DE EDUCACION.

La Consejeria de Educacién, de acuerdo con las politicas de caracter
general que el Gobierno andaluz viene adoptando para promover la
igualdad de derechos y oportunidades, garantizar el acceso y la
permanencia en el sistema educativo del alumnado con necesidad
especifica de apoyo educativo. En esta linea, en la escolarizacion del
alumnado con necesidades especificas de apoyo educativo, la
igualdad de oportunidades, la participacion, la equidad y la inclusion
son pilares esenciales, de manera que mas del 90% de la poblacion
escolar andaluza con necesidades educativas especiales esta
escolarizada en centros ordinarios con los apoyos y recursos
necesarios y el resto en los 58 centros educativos de la red de centros
especificos de Educacion Especial sostenidos con fondos publicos.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 4 fichas de actuaciones.

Ficha CEDUC 4.2.5. Programas de transicion 6 (PROVISION)
a la vida adulta y laboral.

Ficha CEDUC 4.2.11.1.1. Aulas especificas
para alumnado con necesidades educativas
especiales.

Ficha CEDUC 4.2.11.1.2. Programas
especificos de formacion profesional basica.
Ficha CEDC 4.2.15.2. Recursos especificos de
apoyo al alumnado con necesidades
educativas especiales.

6 (PROVISION)

6 (PROVISION)

7 (MONITORIZACION)
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Fig 34. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Educacion.

El nivel macro de implementaciéon de 1 de las actuaciones es de 7 en
monitorizacién, en fase de provision (6) son 3.

B.5.- IAAP - CONSEJERIA DE HACIENDA Y ADMINISTRACION
PUBLICA

Las personas de la Administracion Publica son el primer elemento de
desarrollo de la capacidad de gestion de la administracién. Un
personal preparado, motivado y comprometido es el que permite la
mejora continua de los resultados de la administraciéon. Es una
obligacidn el buscar la forma de romper las fronteras horizontales y
verticales a la vez que generar dinamicas que enriquezcan a los
propios trabajadores, mejoren su labor y satisfaccion, beneficien a
las personas, especialmente a las que se encuentran en situacién de
exclusion o vulnerabilidad, para mejorar la administracién y renovar
su vocacién de servir a la ciudadania.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 6 fichas de actuaciones.

Ficha. |AAP 1.2.7. Jornadas de 7 (MONITORIZACI()N)
preparacion para la Jubilacion.
Ficha. IAAP 3.2.5.1. Cursos de 7 (MONITORIZACION)

Accesibilidad Cognitiva.

Ficha IAAP 3.2.5.2. Curso Practico de
Urbanismo  Accesible y Curso de
accesibilidad en edificaciones

Ficha IAAP 3.2.6. Curso de Acogida en el
puesto a personas con discapacidad
intelectual

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

Ficha IAAP 4.1.2. Formacion en el uso del
lenguaje de Signos

Ficha IAAP 5.2.1.2. Disefio de itinerarios
de formacién. ANFORA.

7 (MONITORIZACION)

2 (CONCIENCIA)
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Fig 35. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por el Instituto Andaluz
de Administracion Publica.

El nivel macro de implementacion de 5 de las actuaciones es de 7 en
fase de monitorizacidn y sélo en una actuacién se encuentran en fase
de 2 de conciencia.

B.6.- CONSEJERIA DE JUSTICIA E INTERIOR — ESPA.

La Escuela de Seguridad Publica de Andalucia (ESPA), dependiente de
la Consejeria de Justicia e Interior, ha sido distinguida en 2018 por su
labor de formacion de los policias locales y de la Unidad de Policia
Adscrita a la Junta en unos premios de caracter nacional que convoca
la Plataforma por la Gestion Policial de la Diversidad, comprometida
con la defensa de los derechos humanos y de los colectivos sociales
mas vulnerables. Con este premio se reconoce la labor de la ESPA
como primer centro oficial de formaciéon que ha introducido en su
curriculo un médulo de gestion policial de la diversidad tanto en la
actividad formativa basica como en la de promocién interna de los
policias locales, asi como la convocatoria de diversas acciones
formativas para la lucha contra los delitos de odio. Un total de 13.419
profesionales de los cuerpos de seguridad, emergencias y proteccion
civil asistieron a los cursos de formacion impartidos en el plan de
2017 de la ESPA para mejorar el servicio que se ofrece a la ciudadania.
El plan formativo del dltimo afio ha incluido 246 actividades
formativas sobre distintas facetas del ambito de la seguridad y las
emergencias en la comunidad andaluza, impartidas directamente por
este organismo o en colaboracidon con otras entidades publicas o
privadas.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 8 fichas de actuaciones para la
primera fase bianual.

Ficha cll 1.1.17. Informacion vy 3 (ASIMILACION)
asesoramiento a los Cuerpos de Policia

Local de Andalucia para detectar en su

respectivo término municipal a aquellas

personas que, por motivos de edad,

enfermedad, discapacidad o dependencia,

se encuentren en situacion de especial

vulnerabilidad, asi como sobre el protocolo

de actuacion en caso de detectarlas.

Ficha CJI 2.1.4. Elaboracién de una guia 3 (ASIMILACION)
sobre el trafico en las vias urbanas

orientada  especificamente  para los

peatones que, por su edad o discapacidad,

estén en una situacion de mayor riesgo, asi

como para que las personas conductoras

tengan especial precaucion con este

colectivo.



Ficha CJI 4.2.14.1. Adaptacion del protocolo
de colaboraciéon entre los Centros de
Emergencia 112 y el Servicio Andaluz de
Teleasistencia para la  intervencion
coordinada en caso de producirse
situaciones de emergencia de las personas
usuarias en situacién de dependencia.

Ficha CJI 4.3.8.1. Fomento de Ia
participacion de las Agrupaciones Locales
del Voluntariado de Proteccidn Civil en el
disefio y desarrollo de las actividades de
promocién de la autonomia personal que,
por su naturaleza, requieran la colaboracién
del voluntariado de proteccidon civil,
siempre en situaciones de emergencias.
Ficha CJIl 5.2.9.2. Orientacién de los
contenidos de las actividades formativas
dirigidas al personal de la policia local
especialmente al ambito de la prevencion,
con preferencia a la dirigida a colectivos en
situaciéon de riesgo o desproteccion,
mediante una formacién adecuada a los
cambios sociales.

Ficha CJI1 5.2.10.2. En los cursos de ingreso a
los Cuerpos de la Policia Local de Andalucia,
asi como en los de capacitacion, se incluirdn
obligatoriamente las materias de igualdad
de género, violencia de género vy
conocimiento de técnicas de mediacidn.
Ficha CJI 5.2.11.2. Inclusién en la formacién
basica para el voluntariado de proteccién
civil de las necesidades de las personas en
situacion de dependencia, asi como de los
recursos disponibles para las mismas,
siempre que se refieran a situaciones de
emergencias.

Ficha CJI 5.2.12. Formacidn al personal de la
Unidad del Cuerpo Nacional de Policia
Adscrita a la Comunidad Auténoma de
Andalucia en materia de prevencion,
investigacion y persecucion de cualquier
modo de maltrato, especialmente el
dirigido a personas mayores, con
discapacidad o en situacion  de
dependencia, asi como de violencia de
género a mujeres que se encuentren en
esta situacion.

1.117.CILESPA

CONSEJERIA DE
JUSTICIA E INTERIOR -
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Fig 36. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la ESPA de la
Consejeria de Justicia e Interior de la Junta de Andalucia.

El nivel macro de implementacién en 3 de las actuaciones han
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alcanzado un nivel 3 (ASIMILACION), una tiene el nivel 4 y las otras 4

actuaciones un nivel 6 de provision.

B.7.- CONSEJERIA DE CULTURA.

La cultura es una de las llaves para crear igualdad y cohesion social en
los municipios andaluces. Es importante que desde la cultura se
defienda la igualdad, la solidaridad y la libertad de todos, evitando la
exclusion de las personas mayores o de aquellas que padecen
discapacidad. Y tiene mds importancia cuando este se hace desde el
mundo rural. La Cultura nos ayuda desarrollar el territorio, a dar
cohesién social al tiempo que se enriquecen los municipios. La
Consejeria ha estado trabajando en la linea de hacer la cultura
accesible, de concienciar a la ciudadania de que es en un buen
instrumento para transmitir valores y acercar personas.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 17 fichas de actuaciones.

Ficha CCUL 1.1.15.1. Visitas guiadas a los
palacios de Altamira y Mafiara en Sevilla.
Jornadas Europeas de Patrimonio

Ficha CCUL 1.1.15.3. Visitas guiadas al
conjunto arqueolégico de Baelo Claudia
(Tarifa).

Ficha CCUL 1.1.16. Estrategia de
accesibilidad universal al patrimonio
historico artistico.

Ficha CCUL 3.2.7.1. Dia de la solidaridad de
las ciudades patrimonio.

Ficha CCUL 3.2.7.2. Taller piel de ceramica.
Ficha CCUL 3.2.7.3. Inclusion cédigo QR con
informacion para diversidad funcional en
monumentos andalusies.

Ficha CCUL 3.2.7.4. Programa educar para
proteger.

Ficha CCUL 3.2.7.5. Adecuacidn accesibilidad
de instituciones culturales

Ficha CCUL 3.2.7.6. Exposicion la piel de la
Alhambra

Ficha CCUL 4.2.13.1. Convenio de
colaboracién entre, el patronato de la
Alhambra y el Generalife y la asociacién
ASPERGER Granada

Ficha CCUL 4.2.13.2. Plataforma de lectura
publica.

Ficha CCUL 4.2.13.3. AULADECINE.

Ficha CCUL 4.2.13.4. Festival de cortos sobre
salud mental.

Ficha CCUL 4.2.13.5. Convenio de
colaboracién entre el patronato de la
Alhambra y el Generalife y la asociaciéon
sindrome de Down de Granada
GRANADOWN.

Ficha CCUL 4.2.13.6. Exposicidén “hoy toca el
prado”. Museo de bellas artes de Sevilla.
Ficha CCUL 4.2.13.7. Jornadas de estrategias
y tecnologias de accesibilidad cognitiva
aplicadas a museos y espacios
patrimoniales.

Ficha CCUL 4.2.13.8. Un museo para
todos/as

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

2 (CONCIENCIA)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)
2 (CONCIENCIA)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)
7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)
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Ficha CEEC 4.2.10.3.1. Servicio de orientacion
profesional especializado, para personas con
discapacidad.

Ficha CEEC 4.2.10.3.2. Observatorio ARGOS

6 (PROVISION)

7 (MONITORIZACION)
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Fig 37. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 por la Consejeria de
Cultura.

El nivel macro de implementacién de 11 de las actuaciones es de 7
en nivel de monitorizacion, en fase de provision (6) hay 2, en fase de
conciencia 3 en este primer afio del Plan.

B.8.- CONSEJERIA DE EMPLEO, EMPRESA Y COMERCIO.

La Consejeria de Empleo, Empresa y Comercio estd fuertemente
comprometida en la lucha no sélo contra la precariedad laboral, sino
también en la busqueda de una mejor calidad en el empleo con el
apoyo a la igualdad entre los trabajadores. La Junta trabaja asi en el
impulso de planes de igualdad en las empresas, en la promocién y
sensibilizacion en materia de conciliacion de la vida personal y
familiar y en la elaboracidon y difusion de cddigos de buenas
practicas y en la realizaciéon de campanias y acciones de formacion.
También debemos destacar las iniciativas puestas en marcha para
activar el mercado laboral, especialmente en aquellos sectores con
mayor dificultad de acceso al empleo o con mas barreras para la
insercion, como es el caso de las personas con discapacidad y las
personas mayores y combatir la precariedad laboral de los
colectivos en situacién de exclusidn sociales, a través de programas
como las ayudas a las empresas de insercion, a los Centros
Especiales de Empleo o mediante el programa de Acciones
Experimentales. El acceso al empleo es una de las dimensiones para
conseguir la autonomia personal y social y prevenir el deterioro
psicofisico de las personas por el efecto negativo de la exclusion
social y la pobreza en la salud, la dependencia y la longevidad.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 9 fichas de actuaciones.

Ficha CEEC 4.1.1. Acuerdo de colaboracion
entre la consejeria de igualdad y politicas
sociales y la consejeria de empleo, empresa
y comercio para la mejora de las
condiciones de empleabilidad, las
competencias profesionales de las mujeres
andaluzas y la integracidn de la igualdad de
oportunidades entre mujeres y hombres en
el empleo.

Ficha CEEC 4.1.2. Actualizacién y mejoras en
el sistema de intermediacién laboral de
Andalucia (HERMES)

Ficha CEEC 4.2.10.1. Programas de prevencién
de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales.

Ficha CEEC 4.2.10.2. Jornadas técnicas para la
adaptacion efectiva de los puestos de trabajo.

3 (ASIMILACION)

7 (MONITORIZACION)

6 (PROVISION)

2 (CONCIENCIA)

del servicio andaluz de empleo.

Ficha CEEC 4.2.10.3.3. Concesion
subvenciones publicas por parte del Servicio
Andaluz de Empleo, dirigidas a personas con
discapacidad en régimen de concurrencia
competitiva y no competitiva.

Ficha CEEC 4.2.10.7. Red de acceso publico a
internet y Andalucia compromiso digital.

6 (PROVISION)

7 (MONITORIZACION)

Ficha CEEC 4.3.8.2. Programa conoce tu tierra. 4 (TRASLACION)
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EMPLED, EMPRESA ¥
COMERCIO
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Fig 38. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Empleo, Empresa y Comercio.

El nivel macro de implementacién en 3 de las actuaciones es de 7 con
monitorizacidn, en fase de provision (6) son 2, 1 en nivel 4 de
traslacion, 1 en fase 3 de asimilacién, en fase de conciencia 2 y
ninguno sin impacto en este primer afio del Plan.

B.9.- CONSEJERIA DE FOMENTO Y VIVIENDA.

Mediante el Programa de Adecuacion Funcional Basica de Viviendas
se ha contribuido a financiar las obras, y en su caso, las asistencias
técnicas necesarias para mejorar la seguridad y la adecuacién
funcional de las viviendas habituales a las necesidades especiales de
las personas mayores, o de las personas con discapacidad y movilidad
reducida o grandes dependientes. Podriamos destacar, entre las
actuaciones subvencionables mas frecuentes, aquellas que tratan de
transformar los cuartos de bafio en espacios altamente accesibles
para el 6ptimo uso de las personas a las que se dirige este programa,
facilitando con ello su autonomia personal®’.

Desde su puesta en marcha en el afio 2002 con la aprobacién del
Decreto 137/2002, de 30 de abril, de apoyo a las familias andaluzas
hasta final de 2016, en base a las distintas Ordenes reguladoras y
convocatorias para la adecuacién funcional basica de viviendas, se
han concedido mas de 70.000 ayudas, por un importe total que
supera los 91 millones de euros.

Durante el aifo 2017 y en desarrollo de las nuevas bases reguladoras
para este Programa aprobadas por la Orden de 24 de mayo de 2017 y
en el marco del Plan de Vivienda y Rehabilitacion 2016-2020, se
realizo la convocatoria para dicho ejercicio 2017 por la que se han
concedido 1.884 ayudas, con un presupuesto de 2.461.671 euros.

67 Asociacion Espafiola de Normalizaciéon y Certificacion. Norma UNE 170001. Accesibilidad universal.
Parte 1: Criterios DALCO para facilitar la accesibilidad al entorno. Madrid: Asociaciéon Espafiola de
Normalizacién y Certificacién. 2007.



Igualmente, durante este afio 2017 han sido gestionadas 407 ayudas
de solicitudes anteriores que se encontraban pendientes de
resolucién por falta de dotacion presupuestaria.

Por otro lado, con respecto al Programa de Fomento de la
Rehabilitacion Edificatoria, destacar que mediante esta linea de
ayudas las comunidades de propietarios pueden financiar la
rehabilitacion de sus edificios, mediante la ejecuciéon de obras que
tengan por objeto la conservacidén, la mejora de la calidad y
sostenibilidad asi como la realizacion de ajustes razonables en
materia de accesibilidad, entre ellos, de manera destacada la
instalacion de ascensores, (de los expedientes tramitados en la
convocatoria 2016, 256 de ellos tenian por finalidad la instalacidn de
ascensores). En el conjunto de la ejecucion de este Programa que se
viene desarrollando desde el afio 2015 han sido 345 los ascensores
instalados.

Destacar que en el conjunto de los programas desarrollados por esta
Consejeria desde el afio 2.000 hasta el afio 2017, teniendo en
cuenta las ultimas convocatorias detalladas anteriormente, han sido
3.226 los edificios con ayudas concedidas para la instalacion de
ascensores, que corresponden a 48.695 viviendas beneficiadas, o
que proporciona y favorece de manera determinante la autonomia
personal®8,

A fecha del presente informe (marzo de 2018), se encuentran en
fase de aprobacion otras normas en desarrollo del Plan de Vivienda
y Rehabilitacién de Andalucia 2016-2020 en materia de
rehabilitacién residencial. Nos referimos al Programa de
Rehabilitacion Autonémica de Viviendas, por el que se podran
realizar obras de rehabilitacién de viviendas con deficiencias en sus
condiciones basicas, contribuyendo a financiar las actuaciones que
resulten necesarias para subsanarlas y mejorar sus condiciones de
accesibilidad y de eficiencia energética, localizadas en Municipios
declarados previamente de Rehabilitacion Autondmica. Se estima
atender mediante este programa a 2.400 viviendas con una
prevision para el conjunto del Programa a desarrollar durante la
vigencia del Plan de 22 millones de euros.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 2 fichas de actuaciones.

Ficha. CFV 4.2.6.1. Obras en edificios de
viviendas y mejora accesibilidad
(Subvenciones FRE -AFB).

Ficha. CFV 4.2.6.2. Obras en edificios de
viviendas y mejora accesibilidad (Obras).

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)

El nivel macro de implementacion de estas actuaciones es de 7 en
fase de monitorizacién en ambos casos.

68 Editorial. La Junta instalara ascensores que beneficiardn a 26.200 familias hasta 2020. El Correo de
Andalucia. 6 enero 2018.
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Fig 39. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacién en 2017 por la Consejeria de
Fomento y Vivienda.

El nivel macro de implementacion de las 2 actuaciones es de 7 en fase
de monitorizacién.

B.10.- CONSEJERIA DE TURISMO Y DEPORTE.

La nueva Ley del Deporte considera esta practica como un derecho de
la ciudadania y mas alld de las inversiones que mejoran la
accesibilidad arquitectdnica, es necesario disefiar una programacion
especializada para este colectivo que garantice la practica deportiva
de estos usuarios, pero también que responda a sus necesidades
especificas, tanto terapéuticas como formativas. Esta Ley promueve el
deporte inclusivo para que su practica sea un derecho de todos los
ciudadanos, a la que se debe acceder en igualdad de condiciones y de
oportunidades, para que los beneficios que genera lleguen a todas las
personas sin ninguna distincion.

Por otro lado, esta Consejeria colabora en lo que respecta a las
politicas de turismo con los representantes de los colectivos sociales
de personas con discapacidad, personas mayores y personas con
necesidades especiales, para el desarrollo de acciones de difusién y
conocimiento de buenas practicas accesibles, el fomento de la
sensibilizacion y formacion de los profesionales del sector y la mejora
de la informacion en la materia de los destinos andaluces, entre otras
medidas. Entre otras cuestiones a destacar en el futuro, se va a
realizar una auditoria de todas las infraestructuras turistica publicas
dependientes de la Consejeria, con el objetivo de realizar en 2019 las
obras necesarias para garantizar una prestacién de servicios acordes a
las necesidades de personas con cualquier tipo de discapacidad;
mientras que las pymes dispondran de una linea de ayudas para
poder evaluar su grado de accesibilidad. La accesibilidad forma parte,
de una manera transversal, de las politicas de planificacién vy
promocién turistica como estrategia para conseguir la igualdad de
condiciones en el acceso a los servicios y a las infraestructuras
turisticas y subrayé que este compromiso viene recogido
expresamente en la Ley del Turismo de Andalucia y en el Plan de
Calidad Turistica 2014-2020.

Esta Consejeria ha integrado en el Plan 11 fichas de actuaciones.

Ficha CTURDEP 1.2.8. Fomento del Plan del
Deporte en Edad Escolar dirigido a
actividades fisico-deportivas inclusivas en
horario no lectivo y de participacion
voluntaria.

Ficha CTURDEP 1.2.9. Promocion de la

7 (MONITORIZACION)

7 (MONITORIZACION)



practica del deporte organizado, en los
clubes y equipos masculinos, femeninos,
mixtos y de deporte adaptado.

Ficha CTURDEP 1.2.10. Concesidn de ayudas a
través de la linea de subvenciones de
Fomento de Clubes Deportivos, dirigida a los
clubes deportivos andaluces para su
participacion en competiciones oficiales para
las categorias de deporte en edad escolar
(desde los 6 hasta los 18 afios).

Ficha CTURDEP 1.2.11. Fomento de los
valores de igualdad en la practica deportiva,
en general, y especialmente en la practica
deportiva de la mujer, impulsando el principio
de igualdad efectiva entre hombres y
mujeres.

Ficha CTURDEP 1.2.12. Linea de ayudas
destinadas al Fomento de la Organizacion de
la Gestion de las Federaciones Deportivas
Andaluzas (FOGF) y para Tecnificacion y
Rendimiento Deportivo (TRD) que fomenta la
practica deportiva en el ambito federativo,
entre las que se encuentran federaciones que
fomentan la practica deportiva para personas
con discapacidad.

Ficha CTURDEP 3.1.11. Vy VI Jornada de
formacién “Deporte y Salud” (2017-2018)
Ficha CTURDEP 3.2.9. Estudio y Guia de
Destinos Turisticos Accesibles.

Ficha CTURDEP 3.2.10. Planes Turisticos de
Grandes Ciudades.

Ficha CTURDEP 3.2.11. Mejora de la
accesibilidad universal en los Municipios
Turisticos de Andalucia.

Ficha CTURDEP 3.2.12. Bases reguladoras
para la concesion de subvenciones dirigidas a
favorecer la recualificacion de los destinos
maduros del litoral andaluz.

Ficha CTURDEP 3.2.13. Recuperacion
medioambiental y uso sostenible de playas
del litoral andaluz.

1.2.8. CTURDEP

7 (MONITORIZACION)

4 (TRASLACION)

7 (MONITORIZACION)
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Fig 40. Actuaciones desarrolladas y nivel de impacto de implementacion en 2017 por la Consejeria de
Turismo y Deporte.

El nivel macro de implementacién en 5 de las actuaciones es de 7
con monitorizacion, 2 en nivel 5 de asignacion, 3 en nivel 4 de
traslacidén y 1 en fase 3 de asimilacién.



IV.- CONCLUSIONES.

El objeto de este Plan es disminuir la prevalencia e incidencia de
deficiencias, fragilidad y discapacidades que puedan dar lugar a
situaciones de dependencia en personas que todavia no se
encuentran en esta situacion (prevencion de la dependencia), asi
como la promocion de la autonomia personal y la prevencion del
agravamiento de la dependencia de las personas que ya estan en esa
situacion.

En lineas generales, pretende coordinar y reforzar los servicios de
prevencidn y promocién de la autonomia que actualmente desarrolla
la Junta, especialmente en lo relativo al disefio de los itinerarios
personalizados de intervencidn y a la asignacién de profesionales para
evitar el agravamiento de situaciones de dependencia moderadas. Se
pretende asi que las personas incluidas en esta categoria desarrollen
y mantengan sus capacidades mediante intervenciones de terapia
ocupacional, de atencién temprana, estimulacidn cognitiva,
rehabilitacion y otros apoyos y servicios activos.

Asimismo, se seguirdn desarrollando los programas de educacién para
la salud en centros sanitarios, sociales y educativos; las medidas de
incorporaciéon o permanencia en el mercado laboral y el impulso a la
participacién ciudadana y el envejecimiento activo y saludable
contando con colectivos interesados, voluntariado y asociaciones.

La cooperacion interinstitucional entre las 9 Consejerias y
multisectorial con los representantes de los grupos de interés incluye
una estrategia de escalabilidad y despliegue de las actuaciones
tradicionales y de otras novedosas basadas en practicas innovadoras.
No obstante, la complejidad del programa y de sus intervenciones en
todas sus vertientes y facetas, sin bien estd estratégicamente
disefiada, resultan en muchas ocasiones repetitivas y otras inconexas,
de dificil seguimiento para los no conocedores en profundidad del
programa. Asimismo, los objetivos resultan necesarios pero muy
ambiciosos en términos temporales y econdmicos y debido a la
complejidad del sector del que trata, los resultados finales presentan
cierto grado de incertidumbre.

En definitiva, a pesar del enorme esfuerzo humano que va a ser
necesario en su desarrollo, de la implicaciéon multisectorial vy
multidisciplinar y de los recursos a utilizar a todos los niveles, la
sensacion imperante de los miembros de las diferentes Comisiones es
que el programa avanza en la direccion adecuada y también se
deduce que el paso del nivel estratégico al operativo es ya una
realidad.
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Al evaluar estas actuaciones nos permite apreciar un avance en el
estimulo que se realiza desde las diversas politicas publicas para
fomentar la participacion social de las personas mayores y conseguir
que a pesar de que la sociedad en su conjunto tienda al
envejecimiento, las necesidades y la realidad de esta poblacion se
active y se visualice. Las personas mayores y las personas con
discapacidad aportan valores a la sociedad y la enriquece al permitir la
convivencia activa, integradora y participativa con la diversidad y la
intergeneracionalidad.

Por otro lado, la diversidad de las actuaciones que se estan
programando para el 2017 y 2018 va a necesitar un esfuerzo muy
grande en el proceso de recopilacién de resultados e indicadores al
estar implicadas 9 Consejerias, 4 entes publicos y un desarrollo
atomizado de actuaciones en las 8 provincias. Para estos dos afios se
van a acometer 176 actuaciones en las 6 lineas de actuacién, afectando
a 15 de los 16 objetivos propuestos. Los indicadores especificos
seleccionados para esta tarea eran 304. Con posterioridad tendremos
que desarrollar un sistema adecuado para conseguir realizar el estudio
del impacto social de los mismos.

Con respecto al sistema de seguimiento que hemos utilizado podemos
afirmar que es posible utilizar la escala de impacto de la
implementacion con la escalera de 7 niveles de ANU-ConEtica-Psicost
para el seguimiento de este tipo de Plan complejo, multidimensional y
donde participan tantos actores. Esta metodologia de evaluacion
elegida y su representacion mediante graficas de tela de arafa
permitird evaluar la implantacion y desarrollo de las actuaciones del
Plan de una forma coordinada, visualmente amigable y ordenada.
Igualmente posibilita el seguimiento de todos los niveles planteados en
los objetivos.

El Plan Andaluz para la Promociéon de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia se constituye como una herramienta de
especial interés para la estrategia del envejecimiento de Andalucia, de
la estratega de los servicios sociales de Andalucia y el desarrollo de la
nueva Ley de Servicios Sociales de Andalucia.
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PROGRAMADOS

LINEAS DE ACTUACION Y OBJETIVOS N2 ACCIONES N2 INDICADORES ENTIDADES PROPUESTAS PARA N2
PROGRAMADOS PROPUESTAS DETECTADOS DESARROLLAR ACTUACIONES
EN EJECUCION

1.1.- Prom Aut Pers (Condiciones y 12 32 10 21
ApOyOS) (CIPS, CJUST E INT, CSALUD, CCULTURA, CTUR Y

DEP, ASSDA, FAISEM, DIPUT, EELL, TERCER

SECTOR)
1.2.- Prom Aut Pers (Vida Saludable) 5 38 8 20

(CIPS, CSALUD, CEDUCACION, ASSDA,

CHACIENDAY AP, CTURY DEP, DIPUT, EELL,

TERCER SECTOR)
2.1. Prevencién dependencia 3 17 7 10
(primaria) (CIPS, CSALUD, CEDUCACION, CJUSTICIA E INT,

ASSDA, FAISEM, EELL)
2.2. Prevencién dependencia 5 16 7 9
(secundaria) (CIPS, CSALUD, CEDUCACION, ASSDA, FAISEM,

EELL, TERCER SECTOR)
3.1. Reduccion de impacto (terciaria) 10 28 7 15

(CIPS, CSALUD, CEDUCACION, CTUR Y DEP,

ASSDA, FAISEM, EELL)
3.2. Reduccion de impacto 4 25 9 24
(Accesibilidad Universal) (CIPS, CSALUD, CCULTURA, CEDUCACION, CTUR Y

DEP, CHACIENDA Y AP-IAAP, ASSDA, FAISEM,

EELL)
3.3. Reduccion de impacto (Calidad 5 13 5 6
servicios) (CIPS, CSALUD, FAISEM, ASSDA, EELL)
3.4. Reduccion de impacto 7 14 4 8
(Facilitacion acceso a SSS) (CIPS, CSALUD, ASSDA, EELL)
3.5. Reduccion de impacto (Género - 5 12 6 1
participacic’)n) (CIPS, CSALUD, CEDUCACION, ASSDA, IAM, EELL)
4.1. Intersectorialidad y participacidn 3 3 13 3
(marco normativo de coordinacién) (CIPS, CSALUD, SAS, CEDUCACION, CEMPLEO,

CCULTURA, CTUR Y DEP, CFOM Y VIV,

CHACIENDA'Y AP - IAPP, CJUST E INT, FAISEM,

EELL)
4.2. Intersectorialidad y participacion 12 12 11 30
(trabajo intersectorial) (CIPS, ASSDA, CSALUD, SAS, CEDUCACION,

CEMPLEO, CCULTURA, AAIICC, CTUR Y DEP,

CFOM Y VIV, EELL)
4.3.- Intersectorialidad y 8 8 7 9
participacion (promocion de la (7S, AeETor, EAE), S5, ENTALE),

R CEDUCACION, CJUST E INT, FAISEM)

participacion)
5.1. Formacidn y Sensibilizacion 6 6 9 8
(dlfuslén) (CIPS, ASSDA, CSALUD, SAS, CTUR Y DEP, CAMD,

CJUST E INT, TERCER SECTOR, EELL)
5.2. Formacidn y Sensibilizacion 12 12 10 8
(formacic')n) (CIPS, ASSDA, CSALUD, SAS, CEDUCACION,

CHACIENDA Y AP-IAPP, CJUST E INT, TERCER

SECTOR, EELL)
6.1. Investigacion e Innovacidn 11 9 7 4
(1+D+1) (CIPS, ASSDA, CSALUD, SAS, CTUR Y DEP, FAISEM,

UNIVERSIDADES)
6.2. Investigacion e Innovacion 2 0
(Ayudas técnicas)
6 LINEAS Y 16 OBJETIVOS 110 304 176

Fig. 42. De las 110 acciones programadas para la primera BIANUALIDAD, con 304 indicadores de seguimiento, se han puesto en marcha en el afio 2017 un total de 176 actuaciones

del PAPPD 2017-18.
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ANEXO Il - CUMPLIMIENTOS DEL CRONOGRAMA DE TRABAIO

16/05/2016. Aprobacion del Plan por el Consejo de Gobierno
de la Junta de Andalucia.

25/06/2016. Sesion de trabajo para la constitucion de la
COMISION PERMANENTE y acordar el planteamiento de la
elaboracion del Programa bienal 2017-2018 del | Plan de
Promocion de la Autonomia Personal y Prevencion de la
Dependencia 2016-2020: Propuesta de acciones, indicadores y
recursos, cronograma y hoja de ruta para su implantacién vy
seguimiento.

20/09/2016. Sesion de trabajo de la COMISION PERMANENTE
con objeto de realizar la presentacidn y andlisis de consenso del
borrador de actuaciones del Plan PPAPPD 2017-2018, la
organizacion de la convocatoria de la Comisidn Técnica
Interadministrativa y la ampliacién de 5 a 9 Consejerias que van
a participar en el desarrollo del plan. Se informa de la inclusion
del Plan en la convocatoria EIPonAHA. Se informa de la persona
gue va a ser nombrada como director del Plan.

10/10/2016. Sesién constitutiva de la COMISION TECNICA
INTERADMINISTRATIVA DE AMBITO AUTONOMICO, donde se
presentd la propuesta del programa bienal 2017-2018 en la que
se recogieron todas las acciones propuestas por parte de las
diferentes Consejerias. Presentacién de la hoja de ruta hasta
final de afio.

25/10/2016. Designacién de la Direccion del Plan en la Persona
de Federico Alonso Trujillo. BOJA 205 de 25 de octubre de
2016. Pag 43.

16/11/2016. En el mes de noviembre y diciembre se
organizaron las correspondientes reuniones para constituir las
COMISIONES TECNICAS INTERADMINISTRATIVAS
PROVINCIALES, en cuyo seno se concretaron el desarrollo de las
acciones a realizar en su ambito territorial. Estas adendas se
solicitaron para que se remitiesen antes del 20 de enero al
director del Plan para que lo integrase en un documento bienal
definitivo.

30/4/2017. En los meses de enero a abril se han ido recibiendo
las adendas de informacidn del Programa Bienal del Plan 2017-
2018 por las diferentes entidades y entes regionales vy
provinciales. Con toda esta informacién se genera el
documento definitivo que se elevd a la Comisién Permanente
de forma personalizada para su aprobacién. Muchas de las
actuaciones ya se han puesto en marcha y otras estan
pendientes de programacion y financiacion.

31/5/2017. Se reune la Comisién Permanente del Plan y cada
responsable procede a presentar sus actuaciones para los afos
2017-2018. En esta reunidén el director del Plan presenta
propuesta para el seguimiento de la implementacion mediante
una ficha estandarizada y una escala de valoracion del impacto
de cada una de las actuaciones. Se concluyé que en los
siguientes meses procederian a remitir al director del plan el
primer borrador de las fichas de actuaciones que estaban
previstas para los afios 2017 y 2018 conteniendo la informacion
que en la actualidad tuvieran disponibles, no siendo obligatorio
rellenar los campos de resultados de indicadores ni el de gasto
econdémico.

37/06/2017. CCOO remite nuevo listado de representantes de
la Comisidn Interdepartamental y provinciales.

20/09/2017. Con la llegada del periodo vacacional y los
cambios de personal de las Consejerias se produjeron atrasos
en la recepcion de las fichas de actuaciones, pero finalmente se
recibieron todas y se procedid a un primer analisis y a la
elaboracion de los informes de impacto de implementacion por
objetivos y por entidad.

23/10/2017. Se presentan los borradores de informes de
impacto de implementacidon por objetivos y por entidad a la
SGT.

27/10/2017. Reunidn de la Comisién Permanente del Plan.

31/12/2017. Redaccién del informe anual de progreso y de
gestion del afio 2017.
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ANEXO Il - REUNIONES DE CONSTITUCION DE CTIP

16/11/2016 — 09:30

17/11/2016 — 11:00

24/11/2016 — 12:30

29/11/2016 - 9:30

30/11/2016 -11:00

13/12/2016 - 10:00

19/12/2016 — 10,30

22/12/2016 —12:00

Delegacion Territorial de
Igualdad, Salud y Politicas
Sociales. Avenida Republica
Argentina, n? 34 C.P.: 14071 -
Cérdoba. (Sala de juntas)

Delegacion Territorial de
Igualdad, Salud y Politicas
Sociales, C/ Paseo de la
Estacidn, n2 15. (Sala de Juntas)
Delegacion del Gobierno de
Almeria. Paseo de Almeria n2
68. Salén Noble de la
Delegacion.

CPA Mora Claros.

C/ Mora Claros, 15.

Salén de las chimeneas.
Delegacion Territorial de Salud,
sita en Avda. del Sur, 13 —
GRANADA (Sala de Reuniones
12 planta).

Delegacion del Gobierno en
Cadiz. Plaza de Espafia.
Delegacion Territorial de
Igualdad, Salud y Politicas
Sociales, sito en C/ Cérdoba, 4-
62 planta. MALAGA. (Sala de
usos multiple)

Delegacion Territorial de
Igualdad, Salud y Politicas
Sociales de Sevilla.

Desde la Delegacion
Territorial (enviada a los
Delegados Territoriales y el
director del Plan la ha
enviado al resto de
integrantes).

Desde la Delegacion
Territorial

Enviada la convocatoria y
orden del dia por el director
del Plan

Enviada la convocatoria y el
orden del dia por el director
del Plan

Desde la Delegacion
Territorial

Desde la Delegacion
Territorial
Desde la Delegacion
Territorial

Desde la Delegacion
Territorial

Fig 43. REUNIONES DE CONSTITUCION DE CTIP

NOTA 1: La Presidencia de la Comisién Técnica la ostenta cada Delegada/o Territorial de Salud y Politicas Sociales en cada Provincia.
NOTA 2: Cuando se envid la convocatoria y el orden del dia se adjuntaba el libro del plan aprobado y se indicaba que se podia

descargar en internet desde la pagina de la consejeria.

http://www.juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/plan-promocion-autonomia.html



http://www.juntadeandalucia.es/organismos/igualdadypoliticassociales/areas/discapacidad/plan-promocion-autonomia.html
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ANEXO IV — ACCIONES EN DESARROLLO EN LA PRIMERA ETAPA 2017-2018 (COLOR
NEGRO) Y PENDIENTES DE ACOMETER EN LA SEGUNDA ETAPA 2019-2020 (COLOR ROJO)

NOTA: En color rojo se han marcado las 36 acciones (32% del total) que no se han acometido con propuestas de actuaciones

para esta primera etapa del plan y se han dejado para poner en marcha en la bianualidad 2019-2020.

LINEA 1. PROMOCION DE LA AUTONOMIA

Objetivo especifico 1: Promover las condiciones y apoyos necesarios para hacer efectiva la autonomia personal.

1.1.1. Desarrollo de los servicios de Promocién de la Autonomia Personal dentro del Catalogo de servicios y prestaciones
del SAAD incluyendo la realizacién de un itinerario personalizado que identifique areas de intervencion, actividades e
intensidad de los apoyos necesarios.

1.1.2. Disefio y desarrollo de programas dirigidos al aprendizaje de técnicas de autocuidado dirigidos a personas mayores y
personas con discapacidad, que permitan mantener la funcionalidad y autonomia personal.

1.1.3. Desarrollo de guias sobre autocuidados para la promocién de la autonomia personal, basadas en la mejor evidencia
disponible.

1.1.4. Utilizacién de las TIC para favorecer el seguimiento y refuerzo de las acciones para el autocuidado.

1.1.5. Disefio y desarrollo de programas dirigidos al aprendizaje de técnicas de autocuidado, destinados especificamente a
hombres y mujeres que cuidan, teniendo en cuenta sus necesidades.

1.1.6. Desarrollo de nuevas actividades de mediaciéon en situaciones de especial vulnerabilidad para potenciar la
implicacion de la red familiar.

1.1.7. Apoyo y control a la tutela efectiva a personas con capacidad juridica modificada judicialmente en situacion o riesgo
de dependencia.

1.1.8. Asesoramiento a personas con necesidades de apoyo en el ejercicio de su capacidad juridica

1.1.9. Disefio de programas de promocion de la autonomia personal y vida independiente desarrollados por o con la
participacion de entidades asociativas de personas con discapacidad.

1.1.10. Realizacidn de programas especificos para las personas mayores desde los CPA y los Servicios Sociales.

1.1.11. Desarrollo de intervenciones proactivas para identificar personas con especial vulnerabilidad: mayores que vivan
solas o en condiciones de aislamiento social, personas con discapacidad intelectual y personas con TMG para promover su
autonomia personal y su participacion en la vida de la comunidad.

1.1.12. Nuevo desarrollo normativo de la prestacion de asistencia personal.

Objetivo especifico 1.2. Promocionar estilos de vida saludables en todos los ambitos de la vida.

1.2.1. Fomento de habitos de vida saludable mediante el disefio y desarrollo de programas de educacion para la salud en
centros sanitarios, sociales y educativos, para todas las edades, generando espacios para ello, y favoreciendo la
participacion ciudadana a través de colectivos y asociaciones con fomento del intercambio generacional.

1.2.2. Creacion de grupos de autoayuda que estimulen el intercambio de experiencias y conocimientos, asi como el apoyo
emocional.

1.2.3. Desarrollo de los programas de envejecimiento activo y saludable.

1.2.4. Promocion activa del desarrollo afectivo-sexual a lo largo de todo el ciclo vital dirigido a toda la poblacién.

1.2.5. Fomento de la participacion y empoderamiento para mujeres y nifias con discapacidad y personas con discapacidad
intelectual o trastornos mentales graves.

LINEA 2. PREVENCION DE LA DEPENDENCIA

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

CIPS (Secretaria General de
Servicios Sociales)

CS (Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

CIPS y CS (Secretaria General
de Salud Publica y Consumo y
Secretaria General de Servicios
Sociales)

Objetivo especifico 2.1: Prevencidn primaria: Desarrollar medidas dirigidas a personas que no se encuentran en situacion de

dependencia, con el objetivo de evitar o retrasar la aparicion de esta.

2.1.1. Actuaciones con recursos del ambito local dirigidas a grupos de poblacién con factores de riesgo que contrarresten
las consecuencias del sedentarismo, tabaquismo, alcoholismo, drogas, juego, estrés, obesidad y trastornos alimenticios y
uso inadecuado de medicamentos

2.1.2. Fomento del desarrollo de competencias profesionales especificas orientadas hacia la motivaciéon y cambio
conductual que lleven a la adquisicion de estilos de vida saludable y faciliten el autocuidado.

2.1.3. Prevencion de los factores de riesgo mas frecuentes en la génesis de la situacién de dependencia en personas
mayores: institucionalizacidn, hospitalizacion, polimedicacidn, deterioro cognitivo, fragilidad, vulnerabilidad y carencia de
soporte familiar y/o social.

CS (Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)
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Objetivo especifico 2.2: Prevencidon secundaria: Intervenir sobre la situacion de dependencia de manera precoz, cuando
todavia existen posibilidades de reversion o modificacion de su curso y, por tanto, de mejorar su pronéstico o impedir su

empeoramiento.

2.2.1. Desarrollo de medidas de identificacidon especificas para la poblacidn de riesgo considerando el deterioro funcional
precoz, incipiente, leve.

2.2.2 Elaboracion de protocolos de atencidn precoz de la dependencia en centros sanitarios, servicios sociales, educativos,
y en el dmbito domiciliario.

2.2.3. Desarrollo de servicios y prestaciones, basado en la evidencia, que apoyen el mantenimiento de la capacidad
funcional/cognitiva de las personas en situacion de dependencia, en su entorno inmediato.

2.2.4. Fomento de la calidad de la atencidn y cuidados domiciliarios para prevenir la institucionalizacién.

2.2.5. Adaptacion de los contenidos de los servicios de consulta telefdnica, con accesibilidad 24 horas, que puedan
responder a necesidades de prevencion de la dependencia para la persona y/o su familia.

LINEA 3. REDUCCION DEL IMPACTO.

CIPS y CS (Secretaria General

de Servicios Sociales,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

Objetivo especifico 3.1: Prevencidn terciaria: Desarrollar medidas que traten de reducir en lo posible los niveles de
dependencia y de minimizar sus repercusiones sobre la funcionalidad social de las personas y su calidad de vida.

3.1.1. Acceso al servicio de atencién residencial a personas mayores y con discapacidad que, en situacién de dependencia
moderada, se encuentren en situacion de exclusidn social.

3.1.2. Desarrollo de programas de recuperacién y/o mantenimiento funcional, de estimulacién cognitiva, y de integracion
social en las Unidades de Estancia Diurna y otros recursos de caracter comunitario y ambulatorio, asegurando la continuidad
de cuidados en el domicilio.

3.1.3. Adaptacion de los Servicios del Catalogo del SAAD y sus horarios a la situacion especifica de la persona y/o personas
que la cuidan.

3.1.4. Prioridad del acceso a los servicios sobre las prestaciones econdmicas, cuando las caracteristicas de las personas en
situacion de dependencia, de las personas que las cuidan o del entorno lo requieran, al objeto de garantizar la atencion
profesionalizada.

3.1.5. Asignacién de un/a profesional de referencia (trabajador/a social de los Servicios Sociales Comunitarios) a la persona
en situacion de dependencia para acompaniarla a lo largo de su itinerario como usuaria del sistema.

3.1.6. Desarrollo de programas de rehabilitacion y apoyo, desde la fase inicial de la dependencia, para mantener y mejorar la
capacidad funcional, la red social, la salud de la persona que cuida de referencia y la autonomia personal.

3.1.7 Introduccién de criterios de priorizacion en el seguimiento proactivo mediante el Servicio Andaluz de Teleasistencia
para responder a necesidades de las personas y/o sus familias

3.1.8. Desarrollo de estancias temporales en servicios residenciales, que mantengan la continuidad de los tratamientos y
cuidados precisos, en los recursos y servicios especializados de los sistemas sociales y sanitarios.

3.1.9. Desarrollo de espacios de transicion al domicilio para aquellas personas que por la complejidad de sus cuidados o la
situacién familiar requieran un periodo previo de apoyo antes del traslado a su entorno habitual.

3.1.10. Potenciacién de medidas para detectar en los servicios de urgencias de los hospitales a pacientes en riesgo social y en
situacién de dependencia para garantizar la continuidad de atencién social y sanitaria al alta.

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

CS (Secretaria General de
Salud Publica y Consumo y
SAS)

Objetivo especifico 3.2: Fomentar que los entornos, procesos, bienes y servicios estén concebidos conforme a los criterios de

accesibilidad universal y disefio para todas las personas.

3.2.1. Seguimiento de las actuaciones desarrolladas tras el informe realizado a personas en situacién de dependencia con
movilidad reducida sobre deteccién de barreras arquitecténicas en el domicilio de residencia y la identificacion de las
posibilidades de eliminacién o minoracion de estas.

3.2.2. Asesoramiento e informacion sobre las exigencias de los diferentes entornos, productos, bienes y servicios, y
especialmente de las lineas de ayudas publicas existentes en cada momento para la adaptacidn de los entornos existentes.
3.2.3. Elaboracién y/o actualizacién de guias técnicas y manuales formativos sobre la normativa.

3.2.4. Fomento del uso de TIC para mejorar la accesibilidad a la informacion de las personas en situacion de dependencia y
persona que cuida (portales, paginas webs, aplicaciones mdviles...).

Objetivo especifico 3.3.: Favorecer la mejora continua de la calidad en los servicios.

3.3.1. Desarrollo de programas de certificacion para los diferentes servicios que contemplen estandares e indicadores de
calidad y seguridad que permitan la autoevaluacidn, la comparacién de resultados y la evaluacion externa.

3.3.2. Desarrollo de herramientas especificas que permitan incorporar expectativas, necesidades, valores y preferencias
dirigidas a profesionales, poblacidn usuaria, familias y personas que cuidan no profesionales

3.3.3. Elaboracidn de guias de buenas practicas que favorezcan su realizacion en entidades, centros y servicios.

3.3.4. Definicion de las competencias profesionales (conocimientos, habilidades y actitudes) y los procesos relacionados con
una atencion de calidad en la promocién de la autonomia y prevencién de la dependencia en los servicios sociales y
sanitarios.

3.3.5. Incorporacion de instrumentos de medicidn de resultados de calidad de vida en las personas atendidas en el SAAD

CIPS (ASSDA)

CIPSy CS

CIPS (ASSDA)

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales, ACSA,
ASSDA, Secretaria General
de Salud Publica y Consumo

y SAS)
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Objetivo especifico 3.4.: Facilitar que, tanto las personas en situacion de dependencia como quienes le cuidan, puedan
acceder a los sistemas publicos de servicios sociales y sanitarios.

3.4.1. Creacion de un portal web accesible, con facilidad de uso y actualizado sobre recursos para la prevencién de la
situacién de dependencia y promocién de la autonomia personal.

3.4.2. Informacidn y asesoramiento sobre prestaciones, recursos y servicios para la promocién de la autonomia personal y la
prevencion de las situaciones de dependencia a través del Servicio Andaluz de teleasistencia y Andalucia social

3.4.3. Facilitar el acceso de las personas que cuidan a aquellas ayudas técnicas que faciliten las labores de cuidado, asi como
promover su utilizacién correcta y de forma continuada.

3.4.4. Incorporar intervenciones de apoyo a las personas que cuidan para mejorar o mantener su autoestima y prevenir el
cansancio

3.4.5. Fomentar en las personas que cuidan la importancia de su autocuidado, facilitdndole recursos personales adaptativos
que les permita preservar su entorno familiar, social y laboral.

3.4.6. Informacién en los Centros de Participacion Activa para Personas Mayores sobre productos de apoyo disponibles que
contribuyan a mejorar la autonomia, asi como las vias de ayuda financiera existentes.

3.4.7. Informacion y asesoramiento en los centros de valoracion y orientacion de personas con discapacidad a éstas y a sus
familias en materia de ayudas econdmicas individuales, ayudas técnicas, ...

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales, ASSDA,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

Objetivo especifico 3.5. Fomentar la autonomia personal y la participacion activa en la comunidad de las mujeres con
discapacidad o dependencia, asi como de las personas que cuidan.

3.5.1 Campanias de informacién y sensibilizacidn relativas a la violencia de género especialmente centradas en mujeres

mayores, con discapacidad o en situacién de dependencia. CIPS (Secretaria General de
3.5.2. Desarrollo de acciones que posibiliten que las personas cuidadoras tomen conciencia de sus capacidades y habilidades, Servicios Sociales, ASSDA,
que visibilicen y valoren su aportacidn al bienestar de las personas en situacion de dependencia y de la sociedad en general. IAM)

3.5.3. Desarrollo de acciones de sensibilizacion dirigidas al conjunto de la sociedad que fomenten la corresponsabilidad de

mujeres y hombres en los cuidados.

3.5.4. Acceso de las personas cuidadoras a medidas de descanso y tiempo libre, con especial atencién a las personas que

estén en riesgo por su salud fisica, emocional y social, facilitdindole apoyos para los cuidados.

3.5.5. Medidas dirigidas a favorecer especificamente la promocion de la autonomia y la prevencion de la dependencia de las

mujeres y nifas.

LINEA 4. INTERSECTORIALIDAD Y PARTICIPACION.
Objetivo especifico 4.1: Establecer un marco normativo de coordinacién para garantizar una atencion integral y centrada en la
persona que contribuya a la optimizacion y sostenibilidad de los recursos publicos

4.1.1. Desarrollo reglamentario de las funciones y estructura de los drganos de coordinaciéon en los diferentes niveles  CIPS y CS (Secretaria General
territoriales de los servicios sociales, sanitarios y otros implicados en la prevencion y atenciéon de la dependencia y  de Servicios Sociales, ASSDA,

promocién de la autonomia personal. Secretaria General de Salud
4.1.2. Facilitar y promover el acceso a la colaboracién entre los profesionales de los sistemas implicados para poder Publica y Consumo), C
compartir informacion y realizar consultas. EMPLEO EMP Y COMERCIO.

4.1.3. Armonizacion de los mapas de servicios sociales y sanitarios y su sectorizacion.

Objetivo especifico 4.2.: Promover el trabajo intersectorial entre los servicios sociales, sanitarios, educativos, laborales, de
vivienda, promocion de las TIC y de investigacion.

4.2.1. Implantacion de procedimientos que fomenten la integralidad de las actuaciones, la comunicacion efectiva entre
entidades y profesionales de los diferentes ambitos de actuacidn y territoriales, garantizando la continuidad de la atencion
prestada y la igualdad de oportunidades.

4.2.2. Iniciativas de simplificacion administrativa y reduccién de las cargas de gestion para la ciudadania, a través de medidas
de coordinacidn entre las Administraciones publicas implicadas.

4.2.3. Elaboracién de protocolos de coordinacién de los programas de atencidon domiciliaria a personas en situacion de
dependencia entre los sectores sanitario y social.

4.2.4. Impulso de la interoperabilidad entre los sistemas de informaciéon de los diferentes entes publicos implicados en la
Prevencién de la Dependencia y Promocion de la Autonomia Personal.

4.2.5. Coordinacion entre las Consejerias competentes en los mecanismos de orientacién y derivaciéon a personas con
discapacidad que egresan del sistema educativo hacia centros o servicios que permitan la continuidad de su desarrollo

personal. CIPS y CS (Secretaria General
4.2.6. Coordinacién entre los servicios sociales y los de vivienda para el acceso a una vivienda adaptada a la diversidad de Servicios Sociales,
funcional de las personas. Secretaria General de Salud
4.2.7. Prioridad en el acceso a subvenciones y fuentes de financiacion para la eliminacién de barreras arquitecténicas y Publica y Consumo, ASSDA y
adquisicion de productos de apoyo a personas con discapacidad o en situacién de dependencia. SAS), Consejeria de
4.2.8. Prioridad en los procedimientos entre los servicios publicos de las personas que se encuentran en situacién de Educacion, Consejeria de
exclusion social y de violencia de género. Empleo, Empresa y Comercio,
4.2.9 Fomento del trabajo en red para la configuracidn de bancos de asociaciones y recursos comunitarios de ambito local Consejeria de Economia 'y
que pueden ayudar a la persona en situacién de dependencia. Conocimiento y Consejeria de
4.2.10. Proponer a la Consejeria de Empleo, Empresa y Comercio: Fomento y Vivienda.

El disefio de programas de prevencion de accidentes de trabajo y de enfermedades profesionales (PRL)
El desarrollo de programas accesibles que fomenten politicas activas de empleo que faciliten la incorporacion al mercado



laboral de las personas con discapacidad o en situacién de dependencia, o su permanencia en el empleo.

La adopcién del principio del disefio universal en las nuevas aplicaciones de las tecnologias de la informacion y la
comunicacion que se desarrollen.

El fomento de la utilizacion de las tecnologias de la informacion y la comunicacion en la promocién de la autonomia personal
dentro (domética) y fuera (en movilidad) del hogar.

El andlisis de las aplicaciones y dispositivos existentes actualmente en el mercado que sean potencialmente adaptables para
su uso adecuado en la prevencién de la dependencia y promocion de la autonomia personal

4.2.11. Proponer a la Consejeria de Educacion el desarrollo de programas educativos:

Que cuenten con los apoyos necesarios para impedir el abandono escolar del alumnado en situacién de dependencia,
especialmente en la E.S.O., y promuevan la futura orientacidn y vocacion profesional.

Que favorezcan el derecho a disfrutar de un ocio inclusivo y actividades deportivas adaptadas a personas en situacién de
dependencia.

4.2.12. Proponer a la Consejeria de Economia y Conocimiento el impulso de la 1+D+l en el disefio de las ayudas técnicas y de
la accesibilidad en general.
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Objetivo especifico 4.3.: Promover la participacion de las personas con discapacidad, personas mayores y personas en

situacion de dependencia, asi como de las asociaciones y empresas prestadoras de servicios.

4.3.1. Promocion de la participacién de las personas en riesgo y en situacion de dependencia como impulsoras de las
acciones de sensibilizacion.

4.3.2. Incorporacidn de las necesidades y expectativas de las personas a los planes de mejora.

4.3.3. Fomento de la participacién de la ciudadania en los Consejos de mayores y de personas con discapacidad

4.3.4. Promocion y difusion de proyectos comunitarios y participativos, en los que se identifiquen y movilicen aquellos
activos para hacer frente a las situaciones de dependencia.

4.3.5. Colaboracion con el Tercer Sector y la empresa privada en la oferta de servicios.

4.3.6. Incorporacidn de la accién del voluntariado.

4.3.7. Impulso a nivel institucional y local del desarrollo de grupos de ayuda mutua y de asociaciones.

4.3.8 Fomento de la participacion de las personas a titulo individual, de las personas que cuidan, organizaciones no
gubernamentales, agentes sociales y econémicos, en la definicidn, seguimiento y evaluacion de programas y actuaciones de
apoyo.

LINEA 5. FORMACION Y SENSIBILIZACION.

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo, ASSDA)

Objetivo especifico 5.1.: Promover acciones de sensibilizacion y difusion a la ciudadania de los recursos para la promocion de

la autonomia y prevencion de la dependencia.

5.1.1. Acciones de informacion y sensibilizacion dirigidas al conjunto de la sociedad, a los colectivos profesionales implicados
y al Tercer sector, sobre la importancia de la promocion de la autonomia personal, y la prevencién de la dependencia, con
especial incidencia en el medio rural y otras desigualdades.

5.1.2. Acciones de informacion dirigidas a las personas con discapacidad, personas mayores y en situacién de dependencia,
asi como a sus familias para fomentar la autonomia personal y la plena inclusién de las personas en situacion de
dependencia.

5.1.3. Formacion a personas mayores /con discapacidad en el uso de dispositivos mdviles y aplicaciones dirigidas a los
mismos.

5.1.4. Acciones especificas de sensibilizacion e informacidn para fomentar la implicacién de los servicios de emergencia y
seguridad.

5.1.5. Propuesta a los Organismos competentes para la:

®  Transmisidn de una imagen normalizada y no discriminatoria de las personas con discapacidad o en situacion de
dependencia.

o Inclusion de secciones en programas de los medios audiovisuales andaluces sobre promocién de la autonomia y
prevencion de la dependencia.

L] Promocidn de la informacién accesible y de calidad en los medios audiovisuales
5.1.6. Actuaciones formativas destinadas a personas cuidadoras no profesionales.

CIPS y CS (Secretaria General

de Servicios Sociales, ASSDA,

Secretaria General de Salud
Publica y Consumo)

Objetivo especifico 5.2. Promover la formacion de todos los colectivos profesionales y agentes implicados con la finalidad de

desarrollar las competencias necesarias.

5.2.1. Estudio de necesidades formativas para profesionales de los Servicios Sociales y Sanitarios enmarcado en modelos de
coordinacion intersectorial.

5.2.2. Disefio, desarrollo y evaluacidn de los itinerarios de formaciéon que garanticen el desarrollo de las competencias
profesionales de acuerdo a las necesidades de formacion identificadas.

5.2.3. Evaluacion del aprendizaje, la transferencia a la prdctica diaria y el impacto de las acciones formativas en la promocién
de la autonomia y prevencién de la dependencia.

5.2.4. Establecimiento de un sistema que favorezca compartir las buenas practicas de formacién identificadas en la
evaluacion del aprendizaje, la trasferencia y el impacto.

5.2.5. Acreditacién de la calidad de las acciones formativas a través de las entidades certificadoras designadas por la
Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales para este fin.

5.2.6. Formacidn especifica en igualdad de género a profesionales que trabajan en los servicios sociales y sanitarios.

5.2.7. Formacién al personal técnico del SAAD, y del resto de dmbitos profesionales, en materia de productos de apoyo o
ayudas técnicas, tanto a quienes valoran las situaciones de dependencia como quienes elaboran las propuestas de PIA.

CIPS y CS (Secretaria General
de Servicios Sociales, ASSDA,
Secretaria General de Salud
Publica y Consumo, ACSA,
EASP y SAS)
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5.2.8. Propuesta a los Organismos competentes de la inclusidn en los planes de formacion profesional, de grado, postgrado y
formacion continuada de las acciones formativas necesarias que garanticen el desarrollo de las competencias profesionales
definidas.

5.2.9. Elaboracién de un catdlogo general de buenas practicas relacionadas con la prevencién de la dependencia y la
promocién de la autonomia.

5.2.10. Formacidn en la deteccion de los principales factores de riesgo de dependencia en poblacién mayor o/y poblacién con
discapacidad o enfermedades discapacitantes.

5.2.11. Fomento de la formacién cruzada entre los distintos ambitos profesionales involucrados en la prevencion de la
dependencia y la promocién de la autonomia.

5.2.12 Realizar acciones formativas a las personas que cuidan adaptadas a los certificados de profesionalidad para que sirva
para la acreditacidn de su competencia profesional.

LINEA 6. INVESTIGACION E INNOVACION.
Objetivo especifico 6.1.: Desarrollar iniciativas de investigacidn sobre promocion de la autonomia personal y prevencién de las
situaciones de dependencia.

6.1.1. Incorporacién de forma prioritaria de la investigacion, la innovacién y el emprendimiento en la promocién de la
autonomia personal y la prevencién de la dependencia en las politicas publicas y entidades privadas implicadas.

6.1.2 Inclusién de la linea de promocidn de la autonomia personal y prevencion de la dependencia en la Estrategia de
investigacidn e innovacidén en servicios sociales.

6.1.3 Difusidn de los recursos disponibles para la investigacion y las redes de investigacidn ya existentes en esta drea.

6.1.4 Difusion de los resultados de la investigaciéon mediante instrumentos compartidos: webs, foros, revistas, encuentros. CIPS, CS (Secretaria General de
6.1.5 Promocion de iniciativas de "living lab®" en las que se ponga en contacto a personas investigadoras, desarrolladoras Servicios Sociales, Secretaria
y grupos de personas al objeto de desarrollar productos TIC de caracter innovador que contribuyan a la mejora de la General de Salud Publica y
autonomia personal y/o a la prevencion de la dependencia. Consumo) y Consejeria de
6.1.6. Fomento de la investigacion de caracter multidisciplinar e intersectorial en intervencidn primaria, secundaria y Economia y Conocimiento

terciaria, asi como en disefio de protocolos de atencidn y coordinacidn.

6.1.7. Impulso de la participacion en programas de caracter internacional que fomenten la investigacion e implantacion de
las nuevas tecnologias en este ambito.

6.1.9. Impulso de la investigacion sobre el valor de los cuidados.

6.1.10. Fomento de investigaciones en colaboracion con las empresas que desarrollen productos, contenidos y servicios de
aplicacion en los ambitos de la prevencién de la dependencia y mejora de la autonomia personal.

6.1.11. Promocion de estudios e investigaciones dirigidas a analizar la relacién de las desigualdades sociales y las
situaciones de dependencia.

Objetivo especifico 6.2.: Impulsar el desarrollo y la aplicacion de productos, servicios y contenidos tecnoldgicos que

favorezcan la autonomia personal y la prevencion de la dependencia.

2 Acciones
6.2.1. Impulso de los sistemas técnicos de asistencia basados en las TIC en los ambitos de la teleasistencia, teleformacion,
atencion domiciliaria y otras areas de interés.
6.2.2. Desarrollo de un portal web para todas las personas reconocidas en situacion de dependencia en el que tengan
acceso a sus datos administrativos en SAAD.

ganismos responsables

CIPS y Consejeria de Economia
y Conocimiento

69 “Laboratorios vivientes”: Es un nuevo modelo donde todos los actores (Estado, Sector Productivo, Academia, Sociedad Civil organizada y los ciudadanos como la razén de ser de los anteriores) participan
activamente propiciando la Innovacion (abierta y colaborativa) en la co-creacion y validacion de las soluciones que necesitan ellos mismos, en contextos de uso reales, utilizando las TICs como medio, conformando asi
un ecosistema de I+D, que posibilita de manera permanente la Innovacién Social.
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ANEXO V - ACRONIMOS.

AAIICC: Agencia de Industrias Culturales.

ACD: Andalucia Compromiso Digital.

ANU: Australian National University

ASSDA: Agencia de Servicios Sociales y Dependencia de
Andalucia.

C Salud: Consejeria de Salud.

CAMD: Centro Andaluz de Medicina del Deporte.

CIPS: Consejeria de Igualdad y Politicas Sociales.

CP: Comision permanente.

CPA / CPAS: Centros de Participacion Activa.

CTIA: Comision técnica interadministrativa.

CTIP: Comsién Técnica de dmbito Provincial.

CVO: Centro de Valoracién y Orientacion.

DGAPD: Direccion General de Actividades y Promocidn del
Deporte.

DGBBCC Y MM: Direccidon General de Bienes Culturales y
Museos.

DGCIFT: Direccion General de Calidad, Innovacion y
Fomento del Turismo.

DGIEPC: Direccién General de Interior, Emergencia vy
Proteccion Civil.

DGPD: Direccién General de Personas con Discapacidad.
DGPE: Direccién General de Participacion y Equidad
(Consejeria de Educacion)

DGPM: Direccion General de Personas Mayores vy
Pensiones No Contributivas.

DGSPOF: Direccién General de Salud Publica y Ordenacion
Farmacéutica

DT / DDTT: Delegacidn Territorial.

DT SALUD Y PS: Delegacién Territorial de Salud y Politicas
Sociales.

EAS: Envejecimiento Activo y Saludable.

EASP: Escuela Andaluza de Salud Publica.

EDD: Estancia Diurna de Personas con Discapacidad.

EDM: Estandia Diurna de Personas Mayores.

EDTO: Estancia Diurna con Terapia Ocupacional.

EELL: Entidades Locales.

EGC: Enfermeria Gestora de Casos.

EIPonAHA (European Innovation Parnership on Active and
Healthy Ageing): Partenariado Europeo para la Innovacion
en el Envejecimiento Activo y Saludable.

EPAT: Equipos Provinciales de Atencion Temprana.

EPES: Empresa Publica de Emergencia Sanitaria.

ESPA: Escuela de Seguridad Publica de Andalucia.

FAISEM: Fundacion publica andaluza para la Integracion
Social de personas con Enfermedad Mental

FOAM: Federacion de Organizaciones Andaluzas de
Mayores

FOGF: Fomento de la Organizacion de la Gestion de las
Federaciones Deportivas Andaluzas.

GRUSE: Grupos Socioeducativas en Atencién Primaria

IAAP: Instituto Andaluz de Administracion Publica.

IAD: Instituto Andaluz del Deporte

IAM: Instituto Andaluz de la Mujer.

IAPH: Instituto Andaluz de Patrimonio Histérico

IVASPE: Instituto de Seguridad Publica y Emergencias.

LSE: Lenguaje de Signos Espafiol.

NEE: Necesidades Educativas Especiales.

NTIC: Nuevas Tecnologias de Informacién y Comunicacion.
OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

PAFAE: Plan de actividad fisica y alimentacion saludable.
PAIl: Proceso Asistencial Integrado.

PAP&PD: Plan de Promocion de la Autonomia Personal y
Prevencion de la Dependencia.

PDEAS: Plataformas de Envejecimiento Activo y Saludable.
PDEFAS: Plataforma Digital de Fomento del Envejecimiento
Activo y Salud.

PEFPB: Programas especificos de Formacion Profesional
Basica.

PFTVAL: Programas de transicion a la vida adulta y laboral.
PHA: Patrimonio Histdrico Artistico.

PIA: Plan Individual de Atencion.

PIAS: Programas Individuales de Atencion.

PPAPPD: Plan Andaluz de Promocién de la Autonomia
Personal y Prevencion de la Dependencia.

PPMM: Personas Mayores.

PRL: Prevencion de Riesgos Laborales.

PSD: Programa de Soporte Diurno.

PSLT: Promocion de la Salud en los lugares de trabajo.
RELAS: Red de Accion Local en Salud

RTL: Residencia de Tiempo Libre.

SAAD: Servicio Andaluz de Atencién a la Dependencia.

SAD: Servicio de Ayuda a Domicilio.

SAE: Servicio Andaluz de Empleo.

SAS: Servicio Andaluz de Salud.

SAT: Servicio Andaluz de Teleasistencia.

SGD: Secretaria General del Deporte.

SGSP y C: Secretaria General de Salud Publica y Consumo.
SGSS: Secretaria General de Servicios Sociales.

SGTUR: Secretaria General de Turismo.

SOJ: Servicios de Orientacién Juridica.

SPAPD: Sistema Publico Andaluz de Personas con
Dependencia.

SSCC: Servicios Sociales Comunitarios.

TAJ65: Tarjeta Andalucia Junta Sesentaycinco.

TEA: Trastorno de Espectro Autista.

TIC: Tecnologias de Informacion y Comunicaciones.

TMG: Trastorno Mental Grave.

TRD: Tecnificacion y Rendimiento Deportivo.

TS Hospitalario: Trabajador Social Hospitalario.

TS Salud: Trabajador Social de Salud.
TS SSCC: Trabajador Social de
Comunitarios.

UED: Unidades de Estancia Diurna.
ZNTS: Zonas con Necesidades de Transformacién Social

Servicios Sociales
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NIEVES ARAGON NAJARRO. FAMP 1 - COORDINADORA DE AREA DE SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE ALMUNECAR.

NOELIA GARCIA LUCENA. SG EMPLEO, EMPRESA Y COMERCIO. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE GRANADA
REMEDIOS DURAN BENITEZ. COORD GRUPO TECN PROV DE ORIENTACION EDUCATIVA Y PROF. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE GRANADA
ROSARIO M2 MUNOZ LOPEZ. UGT-GRANADA.

SANDRA GARCIA MARTIN. DELEGACION DEL GOBIERNO DE GRANADA

CTIP - COMISION TECNICA INTERADMINISTRATIVA PROVINCIAL — HUELVA.

118.
119.
120.
121.
122.
123.
124.
125.
126.
127.
128.
129.
130.
131.
132.
133.
134.
135.

ANA VEGA LARO. FAMP 2. RESPONSABLE AREA SERVICIOS SOCIALES COMUNITARIOS DEL AYUNTAMIENTO DE ALMONTE.

ANDRES SANCHEZ CABALLERO. CEA - FEDERACION ONUBENSE DE EMPRESARIOS. CENTRO DE COOPERACION EMPRESARIAL ANDALUCIA-ALGARVE.
ASUNCION MARTINEZ DE LA TORRE. UGT — HUELVA.

CARMEN SOLANA SEGURA. DELEGACION TERRITORIAL DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE HUELVA.

ESTELLA LOPEZ DE LA ROSA. UGT — HUELVA. SECRETARIA RELACIONES INSTITUCIONALES.

FRANCISCO JOSE ROMERO RICO. DELEGACION DEL GOBIERNO DE HUELVA.

INMACULADA BORRERO FERNANDEZ. FAMP 1- JEFA DE LOS SERVICIOS SOCIALES COMUNITARIOS DE LA DIPUTACION DE HUELVA.

ISABEL SANTANA MORENO. JEFE DE SERVICIO DE GESTION DE SERVICIOS SOCIALES. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES.
JESUS LOPEZ FERNANDEZ. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES.

JOSE MANUEL MORENO MATEO. CERMI — ASPROMIN.

LUIS FELIPE SOLANA. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMI{A, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE HUELVA.

MANUEL JOSE CEADA LOSA. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE HUELVA.

MARIA JOSE BEJARANO TALAVERA. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE HUELVA.

RAFAEL LOPEZ FERNANDEZ. DELEGACION TERRITORIAL IGUALDAD, SALUD Y POL{TICAS SOCIALES DE HUELVA.

ROCIO MUNOZ SANCHEZ. REP P MAYORES.

ROSARIO ROMEU MARQUEZ. JEFA SV ORD. EDUC. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE HUELVA.

SILVIA MATEOS FERNANDEZ. REP P DISCAPACIDAD. ASOCIACION LA CANARIEGA.

VICENTE ZARZA VAZQUEZ. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE HUELVA.
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CTIP - COMISION TECNICA INTERADMINISTRATIVA PROVINCIAL — JAEN.

136.
137.
138.
139.
140.
141.
142.
143.
144.
145.
146.
147.
148.
149.
150.
151.
152.
153.
154.
155.
156.
157.
158.
159.
160.
161.
162.
163.

ANA COBO CARMONA. DELEGACION DEL GOBIERNO DE JAEN DELEGACION DEL GOBIERNO DE LA JUNTA DE ANDALUCIA EN JAEN.

ANDRES RODRIGUEZ. CEA - MACROSAD.

ANTONIO DE LA TORRE OLID. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE JAEN.

ANTONIO GONZALEZ MARTINEZ. GERENTE DE APROMPSI.

CAPILLA VEGA SABARIEGO. UGT —JAEN.

CRISTOBAL QUESADA ORTEGA. SG PROV CULTURA. DELEGACION TERRITORIAL DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE JAEN.

ELIAS CABEZA HEREDIA. SERVICIO DE GESTION DE LOS SERVICIOS SOCIALES. DT SIPS DE JAEN.

FELIPA COBO ALCANTARA. FAMP 2 - DIPUTACION DE JAEN. COORDINADORA DE LA UNIDAD DE MAYORES.

INMACULADA CUESTA SANCHEZ. DIRECTORA DE LOS SERVICIOS ASISTENCIALES DE F.0.A.M.

JUAN FRANCISCO RAMIREZ CASTILLO. FAMP 3 - DIRECTOR DEL AREA DE BIENESTAR SOCIAL DEL AYUNTAMIENTO DE UBEDA.

JUAN MANUEL CASTELLANO MONTORO. SG EDUCACION. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE JAEN.

M CARMEN CARAZO ABOLAFIA. FAMP 1 - DIRECTORA GERENTE DEL PATRONATO MUNICIPAL DE ASUNTOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE JAEN.
M DOLORES SEGOVIA COBO. SG PROVINCIAL DE FYV. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE JAEN FOMENTO Y VIVIENDA.
M INES CASADO LARA. UGT —JAEN - SECRETARIA DE P. SOCIALES E IGUALDAD.

M TERESA VEGA VALDIVIA. DELEGACION TERRITORIAL IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES DE JAEN.

M. AUXILIADORA ROBLES BELLO. CERMI — DOWN JAEN. COORDINADORA.

M2 JESUS ROMERO GARRIDO COORDINADORA DE PROGRAMAS Y SERVICIOS DEL AREA DE BIENESTAR SOCIAL DEL AYUNTAMIENTO DE UBEDA.
MARIBEL RODRIGUEZ DEL ARCO. CCOO JAEN.

MARIO AZANON RUBIO. CONFEDERACION DE EMPRESARIOS DE JAEN. SECRETARIO GENERAL.

MARTA RODRIGUEZ ALBIN. FAMP 4 - TECNICO DEL AREA DE SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE LINARES.

MATILDE CANAS PALOP. JEFA DE SERVICIO DE VALORACION DE LA DEPENDENCIA.

MIGUEL BALLESTA RODRIGUEZ. SG PROV. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE JAEN.

PILAR SALAZAR VELA. DELEGACION TERRITORIAL DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE JAEN.

RAFAEL EUGENIO VALDIVIESO SANCHEZ. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE JAEN FOMENTO Y VIVIENDA.

RICARDO CABALLERO FERRER. SECRETARIO GENERAL DE LA DELEGACION DE GOBIERNO EN JAEN.

SERGIO BLANCA BUENDIA. S.E. DELEGACION. DELEGACION TERRITORIAL IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES DE JAEN.

YOLANDA BALLESTEROS RUIZ. TRABAJADORA SOCIAL DEL AYTO DE LINARES.

YOLANDA CABALLERO ACEITUNO. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE JAEN.

CTIP - COMISION TECNICA INTERADMINISTRATIVA PROVINCIAL — MALAGA.

164.
165.
166.
167.

168.
169.
170.
171.
172.
173.
174.
175.

176.
177.
178.
179.
180.
181.
182.
183.
184.

185.

186.

ANA ISABEL GONZALEZ DE LA TORRE. DELEGACION TERRITORIAL IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES DE MALAGA.

ANA M2 JIMENEZ. FAMP 4 - DIRECTORA TECNICA AREA SERVICIOS SOCIALES DE LA DIPUTACION DE MALAGA.

CESAR GARCIA. JEFE DE SERVICIO DE LA DELEGACION DT DE FOMENTO Y VIVIENDA DE MALAGA.

ENCARNACION DEL AGUILA. DIRECTORA DEL CENTRO DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES. DT DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE
MALAGA.

ENRIQUE ROSELL VERGARA. CERMI -DOWN ANDALUCIA - MALAGA

FRANCISCO FERNANDEZ ESPANA. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE MALAGA

GRACIA OGALLAR. JEFA DE LA ADMINISTRACION GENERAL DE LA DELEGACION DE GOBIERNO DE MALAGA.

JAVIER PACHECO MANGA. FAMP 2 - JEFE DE SECCION DE AREA DE SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE VELEZ- MALAGA.

JOSE LUIS RUIZ ESPEJO. DELEGACION DEL GOBIERNO DE MALAGA.

JOSE M2 BERTELI ARDILA. FAMP 3 - COORDINADOR AREA SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE TORREMOLINOS.

LEONOR GALVEZ FORTE. UGT — MALAGA.

M CARMEN MONTARNEZ ZURITA. JEFA DE SERVICIO DE GESTION DE SERVICIOS SOCIALES. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS
SOCIALES. MALAGA.

M2 ANGELES RODRIGUEZ PUERTA. REP P DISCAPACIDAD — AMADPSI.

M2 CONCEPCION GARCIA CALERO. JEFA DE SERVICIO DE CULTURA DE LA DT DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE MALAGA.

M2 CRUZ MARISCAL DURAN. VICEPRESIDENTA DEL CONSEJO PROVINCIAL DE MAYORES.

M2 DOLORES DIAZ RODRIGUEZ. JEFA SERVICIO DE VALORACION DE LA DEPENDENCIA. DT IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES DE MALAGA.

M2 MONSALUD BAUTISTA GALINDO. DELEGACION TERRITORIAL DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE MALAGA.

MARIANO RUIZ ARAUJO. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE MALAGA.

MASAOUDA CHBARAL. CCOO - MALAGA

PATRICIA ALBA LUQUE. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE MALAGA.

RUTH SARABIA GARCIA. FAMP 1- DIRECTORA GENERAL DE DERECHOS SOCIALES, PARTICIPACION CIUDADANA, INMIGRACION Y COOPERACION AL
DESARROLLO DEL AYUNTAMIENTO DE MALAGA.

YOLANDA BERMUDEZ GONZALEZ. COORDINADORA AREA NECESIDADES ESPECIALES EQUIPO TECNICO PROV. ORIENTACION EDUCATIVA. DT EDUCACION DE
MALAGA.

YOLANDA GONZALEZ PEREZ. JEFA SERVICIO SALUD. DT IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES DE MALAGA.

CTIP - COMISION TECNICA INTERADMINISTRATIVA PROVINCIAL — SEVILLA.

187.
188.
189.
190.
191.

192.
193.
194.
195.
196.

ANA MALDONADO ELENA. UGT — SEVILLA.
ANGEL M RUBIO. JEFE DE SERVICIO DE GESTION DE SERVICIOS SOCIALES. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES. SEVILLA
ANTONIO MONTERO SINES. CEA - CONFEDERACION DE EMPRESARIOS DE SEVILLA.

DIEGO MUNOZ MUNOZ. FOAM — SEVILLA.

DOLORES CABALLERO PALOMO. FAMP 2 - JEFA SECCION DEPENDENCIA DEL SERVICIO DE INTERVENCION DE LA DELEGACION DE B. SOCIAL Y EMPLEO.
AYUNTAMIENTO DE SEVILLA.

FRANCISCO JAVIER GUZMAN CUEVAS. FAMP 3 - DIRECTOR AREA COHESION SOCIAL E IGUALDAD. DIPUTACION DE SEVILLA

GRACIA SALVADOR. FAMP 1 - DIRECTORA DE AREA DE SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE LOS PALACIOS Y VILLAFRANCA.

INES MORERA OLIVEIRA. SERVICIO DE VALORACION DE LA DEPENDENCIA. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD Y POLITICAS SOCIALES DE SEVILLA.
JESUS MARIA SANCHEZ GONZALEZ. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE SEVILLA

JOSE MANUEL GIRELA DE LA FUENTE. DELEGACION TERRITORIAL DE CULTURA, TURISMO Y DEPORTE DE SEVILLA



197.
198.
199.
200.
201.
202.
203.
204.
205.
206.
207.

JUAN BORREGO ROMERO. DELEGACION TERRITORIAL DE ECONOMIA, INNOVACION, CIENCIA Y EMPLEO DE SEVILLA
LUIS ARENAS BERNAL. CERMI — AUTISMO SEVILLA. CENTRO INTEGRAL DE RECURSOS

M DOLORES CABALLERO PALOMO. FAMP 4 - AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

M2 ANGELES FERNANDEZ FERREIRO. DELEGACION TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES.

M2 DEL AGUILA ARAGON SANCHEZ. CEA - CONFEDERACION DE EMPRESARIOS DE SEVILLA.

MANUEL PALMA PRISCO. JEFE DE SERVICIO DE VIVIENDA. DELEGACION TERRITORIAL DE FOMENTO Y VIVIENDA DE SEVILLA
MARIA ESTHER GIL MARTIN. DELEGACION DEL GOBIERNO DE SEVILLA

MARIA FRANCISCA APARICIO CERVANTES. DELEGACION TERRITORIAL DE EDUCACION DE SEVILLA.

MARTA BRACHO NUNEZ. UGT — SEVILLA.

PEDRO JOSE FERNANDEZ PEREZ. FAMS COCEMFE SEVILLA

SERGIO SANTOS ROMERA. CCOO — SEVILLA.
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