2023

Memoria de Actividad Sociosanitaria

Estrategia de Atencion Sociosanitaria de Euskadi, 2021-2024

Direccion de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi
Departamento de Salud. Gobierno Vasco
Diciembre de 2023




INDICE

INDICE DE ABREVIATURAS Y ACRONIMOS .......cviieieeiecteeeeeeee e 3
1. INTRODUCCION......coiiiiitiitieeeeie ettt ettt teete st e e e etesaesreeneens 4
2. GOBERNANZA SOCIOSANITARIA.....oot oottt ea e e e e e 6
1. Aprobacion juridica y despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria................... 6
2. La articulacion de la Direccion de Atencion Sociosanitaria ...................eeeeeeeenns 19
3. Marco compartido de financiacion sociosanitaria............cccccceeeeeeeeieeiiiiiieneeeennn, 20
3. INTEROPERABILIDAD SOCIOSANITARIA. ...ttt 29
4. Acceso a la Historia Clinica desde centros residenciales .............cccccceeeeeennns 29
T o 1S (o = Yo To o T T g 11 =L g T W 31
6. Cuadro de mandos: toma de decisiones basadas en datos..............cccevvveennns 35
7. Decreto para el desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria..................... 35
4. PREVENCION SOCIOSANITARIA .....cooiiiiittcteeteeeeee ettt eve v, 39
8. Definicion de un marco coordinado de Prevencion Sociosanitaria................... 39
9. Instrumento para la definicion del Riesgo Sociosanitario............ccccceeeeriiivnnee. 41
5. ATENCION SOCIOSANITARIA ......ooitiie ettt are e 45
10. El despliegue de la Atencidn Primaria Sociosanitaria...........ccccceeeveeeeeieveinnnnnnn. 45
11. Actuaciones en los diferentes colectivos diana de atencion sociosanitaria...... 55
12. Atencién Temprana y desarrollo del ambito sociosanitario-educativo.............. 58
6. [+D+i SOCIOSANITARIA ..ottt e e e e e e e e e e e s s snnaaneeaaeeeeaaanns 62
13. Portal de Atencion Sociosanitaria. Generacion y difusién de conocimiento ..... 62
14. Nodo de referencia sobre politicas e iniciativas en [+D+i Sociosanitaria.......... 69
15. Promocién de proyectos de innovacion e investigacion desde las bases del
€COSIStEMA SOCIOSANITAIIO .....uuuiiiiiiiiiiiiiiiiii e beenessnssnnsnnnsssnnsnnnnnes 72
7. ANEXO. REGISTRO DE PROYECTOS PILOTO SOCIOSANITARIOS............... 74

...........
Foru Aldundia ETORKIZUNA
Dipataccn ERAIKIZ



iNDICE DE ABREVIATURAS Y ACRONIMOS

AT
BASS
BOPV
CAE
CES
CMBD
COJUA
CSCEE
CVASS
DASS
DBP
DFA
DFB
DFG
EAPS

EASSE
EVAT

EIAT
EUDEL
EVAT
JUAP
LEASS
LOPD

MRR

NIC
OCE

OSABIDE
Integra

oSl
PEASS
PSI
RSM
SSB
TT.HH.
UAP
URSS

Atencion Temprana

Boletin de Atencion Sociosanitaria

Boletin Oficial del Pais Vasco

Comunidad Auténoma de Euskadi

Consejo Econdémico y Social

Conjunto Minimo de Datos

Comision Juridica Asesora de Euskadi (Gobierno Vasco)

Comision Sociosanitaria de Comités de Etica de Euskadi

Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria

Direccion de Atencion Sociosanitaria, Departamento de Salud (Gobierno Vasco).

Datos Basicos del/de la Paciente

Diputacién Foral de Alava

Diputacion Foral de Bizkaia

Diputacion Foral de Gipuzkoa

Equipo de Atencion Primaria Sociosanitaria, también llamada Atencion Primaria
Sociosanitaria (APS).

Estrategia de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024.

Equipo de Valoracion en Atencion Temprana, que actUa como equipo de valoracion de
referencia para los Equipos de Intervencion en Atencion Temprana en cada Territorio
Historico.

Equipo de Intervencion en Atencion Temprana

Asociacion de Municipios Vascos

Equipos de Valoracion en Atencion Temprana

Jefe/a de Unidad de Atencion Primaria

Lineas Estratégicas de Atencion Sociosanitaria, 2013-2017

Ley Organica de Proteccion de Datos (Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales).

Mecanismo para la Recuperacion y Resiliencia (fondos de la Union Europea movilizados
de forma extraordinaria para contrarrestar el impacto de la COVID-1g y transformar la
economia).

Nagusi Intelligence Center, Diputacion Foral de Bizkaia

Oficina de Control Econémico, Departamento de Economia y Hacienda (Gobierno
Vasco).

Herramienta informatica integrada en la plataforma Osabide Global para el acceso a la
Historia Clinica de Osakidetza en entornos no sanitarios (centros residenciales, centros
de dia, etc.).

Organizacion Sanitaria Integrada (Osakidetza). En plural OSls.

Prioridades Estratégicas de Atencion Sociosanitaria, Euskadi 2017-2020.

Plan de Salud Infantil

Red de Salud Mental. En plural RSMs.

Servicios Sociales de Base

Territorios Historicos
Unidad de Atencion Primaria
Unidades Residenciales Sociosanitarias

Arabako Foru Aldundia ‘B'zka'a
Diputacion Foral de Alava
»

. ETORKIZUNA
ERAIKIZ



https://www.boe.es/eli/es/lo/2018/12/05/3/dof/spa/pdf
https://www.boe.es/eli/es/lo/2018/12/05/3/dof/spa/pdf

1. INTRODUCCION

El ejercicio evaluativo de la memoria anual de la Estrategia de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi
2021-2024, en esta tercera edicion, asentado en una pericia metodoldgica consolidada, con un
seguimiento de acciones minucioso y exhaustivo dentro nuestras capacidades, ha servido, por
esta misma excelencia, como cauce no sélo para dar informacion cumplida de la evaluacién de
la estrategia, sino también para que emerjan algunos de los pecados originales de la Atencion
sociosanitaria como espacio y tiempo de nuestros sistemas asistenciales.

Desde una dimensidn histdrica, las diversas memorias, de ejercicio completo en las Lineas
Estratégicas de Atencion Sociosanitaria para Euskadi, 2013-2016. Informe de Evaluacidn (2017) y
en la Memoria de actividad y evaluvacion de las Prioridades Estratégicas de Atencion
Sociosanitaria, Euskadi 2017-2020 (2021), hasta la actuales memorias anuales, nos han servido
como una atalaya que permite ver en perspectiva cual ha sido la evolucion de la atencion
sociosanitaria en su dimensidn de proyectos implantados, que cuajan y avanzan, pero también
de los aspectos mas ingratos representados por aquellas experiencias fallidas desde el punto de
vista estratégico y, sobre todo, por ver a los largo de los afios como hay dimensiones que
sistematicamente son dificiles de formular e implantar.

Esta vision de una década en la coordinacion sociosanitaria de Euskadi permite apreciar que hay
areas que han conseguido implantarse en su dimension formal y cuantitativa, sembrando el
ecosistema sociosanitario de voces potentes y empoderadas, gracias al impulso de la Estrategia
de Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024. Sin embargo, en su dimension cualitativa y
material, hay areas, equipos, ideas... que frecuentemente siguen siendo dicotémicas.

En esta tercera evaluacion se constatan los hitos relacionados con la aplicacion del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria que deben ir conduciendo a la superacion de estas dicotomias
social/sanitario. Por ello contemplamos emocionadas y emocionados estas posibilidades,
aunque sin adanismos, solo como evolucion de una cultura ya implantada en la carga genética
y vocacional de las/los buenas/os profesionales y que, poco a poco, vamos construyendo entre
todos y todas.

La memoria anual, en su dimension de herramienta de evaluacion, es también un concepto en
evolucion y que debemos mejorar. Hay aspectos con un relato y evaluacion excelente, como los
que tienen que ver con la institucionalidad sociosanitaria, en los distintos elementos que
configuran la gobernanza, pero también hay una escasa presencia de elementos poco
identificables y que son, sin embargo, factores criticos de éxito en la creacion de la cultura
sociosanitaria sobre todo en las dos lineas directamente relacionadas con el interfaz basico
sociosanitario: la atencion y la interoperabilidad sociosanitaria como parte de un proceso que
debe ser, cada vez mas, indistinguible.

Estas ausencias no se deben a la falta de soporte documental, sino a la propia evolucion de la
Estrategia de Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024, en cuyo recorrido se descubren
nuevos hallazgos y nuevos contextos que no siempre son faciles de encajar en la evaluacion
estratégica.

Asi la memoria anual, como herramienta de evaluacion, incorpora todos los elementos
dependientes de la gestion de la Estrategia de Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024 por
parte del Equipo de Sociosanitario, vinculado a la Direccion de Atencion Sociosanitaria, pero no
incorpora de forma sistematica e informada, por desconocimiento o falta de coordinacion,
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todas aquellas iniciativas de las organizaciones que configuran el ecosistema sociosanitario y
que, desde estrategias propias no realizan la necesaria labor de confluencia con la Estrategia de
Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024. Sin embargo, deben formar parte de
conglomerado sociosanitario y participar de los consensos de la gobernanza sociosanitaria
conjunta.

En definitiva, esta memoria dibuja un presente que augura un futuro esperanzador, pero por su
misma potencia, sefala también las oportunidades futuras que deben incorporar todas las
experiencias sociosanitarias y darles, dentro de la memoria, carta de naturaleza en los debates
que se producen y se produciran en los 6rganos de gobernanza, como por ejemplo en las
comisiones sociosanitarias comarcales. De esta forma la memoria servird para detectar,
también, los puntos ciegos de la atencidon sociosanitaria en muchas ocasiones: iniciativas
valiosas y con impulso institucional, pero sin un contexto de coordinacion adecuado. Estos
vacios van a formar la parte ausente de esta tercera memoria, aunque lo realmente
preocupante no es la ausencia documental en la memoria, sino la posibilidad de que estas
ausencias puedan sefalar pérdidas de sinergia y de eficacia en la implantacion de la atencién
sociosanitaria.

Para finalizar, en la linea que caracteriza los principios y valores de lo que llamamos
sociosanitario, presentamos esta memoria*, como realidad y labor coral de muchos y muchas,
pero siendo plenamente conscientes de que todavia quedan voces por escuchar y valorar.

* Esta Memoria de Actividad Sociosanitaria 2023 fue presentada al Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria en sesion plenaria celebrada
con fecha de 11 de enero de 2024.
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2. GOBERNANZA SOCIOSANITARIA

GOBERNANZA SOCIOSAN

Objetivo del area

TARIA

El despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria se concibe para
promover la relacion funcional entre los sistemas de Salud y de
Servicios Sociales mediante la estructuracion de la coordinacion
sociosanitaria con las figuras de coordinacién y organos
consultivos y de participacion consensuados en el Modelo de
Gobernanza Sociosanitaria de Euskadi en 2019.

La promocion de la Gobernanza Sociosanitaria se despliega a
partir de tres proyectos:

1.1. La aprobacion juridica y el despliegue de la Gobernanza
Sociosanitaria.

1.2. La articulacion de la Direccidon de Atencion Sociosanitaria.
1.3. El marco compartido de financiacion sociosanitaria.

1. Aprobacion juridica y despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Este proyecto fue iniciado en 2018, con la constitucion de la
Comision Interinstitucional para la elaboracion del Modelo de
Gobernanza Sociosanitaria, que resulté aprobado por el Consejo
Vasco de Atencion Sociosanitaria en 2019.

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

e Direccion de Régimen Juridico, Econdomico y de Servicios
Generales (Departamento de Salud, Gobierno Vasco).

e Direccion de Régimen Juridico y Servicios (Departamento de
Igualdad, Justicia y Politicas Sociales, Gobierno Vasco).

e Coordinacion Sociosanitaria Territorial.

e Referentes Sociosanitarias/os.

Objetivos del proyecto

1. Aprobar el Decreto de Gobernanza Sociosanitaria de Euskadi.

2. Desplegar el Modelo de Gobernanza Sociosanitaria en los
ambitos de Servicios Sociales y de Salud de Euskadi.

3. Elaborarun plan de comunicacion para la difusion del Decreto
de Gobernanza Sociosanitaria de Euskadi y definir indicadores
para la evaluacion de su despliegue.

Antecedentes

En el marco de desarrollo de las Prioridades Estratégicas de
Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2017-2020 se aprueba en el
CVASS el Modelo de Gobernanza Sociosanitaria de Euskadi (6 de
mayo de 2019), resultado de los trabajos desarrollados por la
Comision Interinstitucional para la elaboracion del Modelo de
Gobernanza Sociosanitaria (2018).

Fruto de la definicion y consenso de esta comision se acuerdan las
diferentes figuras y dérganos que han de articular la relacion
funcional entre el ambito de Servicios Sociales y el de Salud en
Euskadi. Estos elementos de coordinaciéon son sometidos a
formulacion juridica, con inicio de tramitacion mediante orden de
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consulta publica previa en septiembre de 2019 y finalizacion en
2022, cuando el Decreto de Gobernanza Sociosanitaria es objeto
de aprobacion en Consejo de Gobierno (07/12/2022) y posterior
publicacion en el BOPV n°243 (22/12/2022).

Para apoyar el desplieque del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria en Euskadi, en 2022 se disefian una Estrategia y
una Guia de comunicacion a tal fin. El objetivo de ambos
documentos es lograr divulgar a lo largo de 2023 la naturaleza,
funciones, relaciones, roles, responsabilidades, etc. de los
organos consultivos y de participacion, de las figuras de
coordinacion, asi como de los recursos sociosanitarios entre las
instituciones, organizaciones vy principales actores de la
Gobernanza Sociosanitaria en Euskadi.

Metodologia de trabajo

En el marco de trabajo para promover la difusion y comunicacion
del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria se propone una
estrategia de comunicacion en cascada que, respetando la
autonomia competencial de cada institucion, formula desde el
plano estratégico, y de acuerdo con un planteamiento estructural
descendente, una propuesta para alcanzar el nivel asistencial,
donde se produce el contacto directo con las personas que
presentan necesidades de atencion sociosanitaria en Euskadi.

Para ello se definen tres grandes publicos objetivos en funcion
del grado de responsabilidad e implicacion necesaria para la
articulacion y desplieque del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria:

e En primer lugar, como publico prioritario y fundamental, se
sitban las instituciones, organizaciones y profesionales
sociosanitarias/os que participan de forma directa en la
constitucion y funcionamiento de los 6rganos consultivos y
de participacion y las figuras de coordinacion de la
Gobernanza Sociosanitaria en Euskadi.

e En segundo lugar, se encuentran aquellas instituciones,
organizaciones y/o profesionales de los ambitos de Salud y de
Servicios Sociales que no participan de forma directa en el
despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria. Es decir, que
participan de la provision de atencion sociosanitaria sin
asumir responsabilidades (no son figuras de coordinacion
sociosanitaria o partes integrantes de 6rganos consultivos y
de participacion).

e En tercer lugar, se sitUan las instituciones, organizaciones y/o
profesionales, tanto del sistema educativo y del Tercer Sector,
como del ambito Social y/o del dmbito de Salud, que no
participan de forma directa en el despliegue de la Gobernanza
Sociosanitaria (no asumen responsabilidades en su despliegue
y funcionamiento) y que pueden tomar parte en la provision
de atencidn sociosanitaria sin asumir responsabilidades,
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junto con el papel a desempeiar por los medios de
comunicacion, generalistas y sectoriales.

La metodologia para realizar las acciones de comunicacion en
cascada se fundamenta en el rol activo a desarrollar por las
propias instituciones integrantes del Consejo Vasco de Atencion
en la difusion del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria, con la
Guia de comunicacion como documento explicativo y de apoyo en
dicho proceso de difusion.

Descripcion de acciones
desarrolladas

Para lograr el despliegue del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria en los ambitos de Servicios Sociales y de Salud de
Euskadiy para alcanzar una amplia difusion de sus contenidos, se
completan las siguientes acciones:

e Elaboracion de los flujogramas para describir las fases del
proceso de constitucion de cada uno de los drganos
consultivos y de participacion, asi como la designacion de
figuras de coordinacion (27/01/2023).

e Elaboracion de un documento con la secuencia de decisiones
e instituciones responsables de cara a la constitucion de los
organos consultivos y la designacion de figuras de
coordinacién destinado a la Coordinacion Autondmica vy
Territorial con sintesis de pasos, un cronograma disefiado
atendiendo al plazo legal establecido por el Decreto 150/2022,
y consideraciones sobre la publicidad de la composicidn de los
organos y de los diferentes nombramientos (27/01/2023).

e Constitucion del Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria y
nombramiento de las y los representantes de las diferentes
instituciones (06/02/2023).

e Presentacion y aprobacion de la Estrategia de Comunicacion
del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria y de la Guia de
Comunicacion de la Gobernanza Sociosanitaria por parte del
CVASS (06/02/2023).

e Elaboracion del modelo de nombramiento de Referentes
Sociosanitarias/os en el ambito de Salud (14/02/2023).

e Elaboracion del modelo de nombramiento, designacion y
publicitacion de la Coordinacidn Sociosanitaria Territorial en
el ambito de Salud por el Director de Atencion Sociosanitaria
(14/02/2023).

e Elaboracion de modelo de convocatoria de reunion para la
constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
destinado a la Coordinacion Sociosanitaria Territorial
(14/02/2023).

e Difusion de la Estrategia de Comunicacion del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria a las personas que asumen
funciones de Coordinacion Sociosanitaria  Territorial
(14/02/2023), asi como difusion de la Guia de Comunicacion de
la Gobernanza Sociosanitaria entre estas y publicacion del
documento en el Portal de Atencidon Sociosanitaria
(14/02/2023).
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e Reunion de la DASS con la Coordinacion Sociosanitaria
Territorial de Alava y con el Director de Innovacion, Sistemas
de Gestion y Evaluacion (Politicas Sociales, DFA) para el
despliegue de Gobernanza Sociosanitaria (14/02/2023).

e Reunion del Director de Atencion Sociosanitaria con la
Direccion General de Osakidetza y Gerencias de OSls y RSMs
para el despliegue del Decreto y el nombramiento de
referentes sociosanitarias/os en OSls y RSMs (24/02/2023).

e Designacion de las personas que asumen funciones de
Coordinacion Sociosanitaria en el ambito de Salud en los
TT.HH. de Alava, Bizkaia y Gipuzkoa (09/03/2023).

e Designacion de las personas que asumen funciones de
Coordinacion Sociosanitaria en el ambito de Servicios Sociales
en los TT.HH. de Alava (13/04/2023), Bizkaia (21/02/2023) y
Gipuzkoa (28/02/2023).

e Enviode correo electronico desde DASS a gerencias de OSls y
RSMs con propuesta para ratificacion y/o nombramiento de
referentes  sociosanitarias/os en organizaciones (o1-
02/03/2023)

e Elaboracion de documento con pasos para el nombramiento
de las/los referentes sociosanitarias/os en el ambito de Salud y
en el dmbito de los Servicios Sociales, con una identificacion
preliminar de profesionales designadas/os para ejercer estas
funciones en cada ente foral, municipio o mancomunidad, de
acuerdo con lainformacion facilitada ala DASS en 2021y 2022
(01/03/2023).

e Elaboracion de documento para la Coordinacion
Sociosanitaria Territorial con una aproximacion sintética a los
contenidos del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria
(06/03/2023).

e Envio a la Coordinacion Sociosanitaria Territorial de material
de soporte para facilitar la divulgacion del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria (07/03/2023).

e Reunion del Director de Atencion Sociosanitaria con
Diputados y Diputada del ramo (Servicios Sociales) para la
realizacion de nombramientos en el ambito territorial al
objeto de constituir los Consejos Sociosanitarios Territoriales
(09/03/2023).

e (Contraste con EUDEL de la propuesta para el envio de una
carta a los 251 ayuntamientos vascos con el objetivo de
solicitar la ratificacion o nombramiento a nivel local de la
figura de Referentes Sociosanitarios/as y su comunicacion a la
DASS (Departamento de Salud) (09/03/2023).

e Envio de carta a los 251 ayuntamientos vascos para solicitar la
ratificacion o el nombramiento de  Referentes
Sociosanitarias/os en el ambito local (09-10/03/2023).

e Comunicacion del Director de Atencion Sociosanitaria con
Diputados y Diputada del ramo (Servicios Sociales) para
activar la constitucion de los Consejos Sociosanitarios
Territoriales (10.03.2023).
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e Reunion de la Coordinadora Sociosanitaria Territorial de Salud
de Gipuzkoa con las direcciones asistenciales de las OSls del
Territorio Historico de Gipuzkoa para el despliegue de Decreto
de Gobernanza (14/03/2023).

e Reunion de la DASS con la Coordinacion Sociosanitaria
Territorial para el desplieqgue de las Comisiones
Sociosanitarias Comarcales y presentacion provisional de la
simulacion de la configuracion de cada Comision
Sociosanitaria Territorial (14/03/2023).

e Ratificacion o) nombramiento de Referentes
Sociosanitarias/os por parte de las entidades locales -
ayuntamientos y mancomunidades- (13/04/2023).

e Ratificacion o nombramiento de referentes sociosanitarias/os
de dmbito territorial: DFA (23/04/203); DFB (26/04/2023); DFG
(28/02/2023).

e Elaboracion de la propuesta de reglamento interno para las
Comisiones Sociosanitarias Comarcales (20/03/2023).

e Envio de propuesta de reglamento interno de funcionamiento
para regular las Comisiones Sociosanitarias Comarcales a
Coordinacion Sociosanitaria Territorial (20/03/2023).

e Designacion de vocales del Sistema de Salud para la
constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
(28/03/2023).

e Nombramiento de Referentes Sociosanitarias/os en OSls y
RSMs (Osakidetza) (29/03/2023).

e Designacion de 3 representantes de EUDEL (1 por Territorio
Historico) para cada Consejo Sociosanitaria Territorial: Bizkaia
(04/04/2023); Alava (26/04/2023); y Gipuzkoa (pendiente de
designacion).

e Designacion de la presidencia y 3 representantes de la DFB
para Consejo Sociosanitario Territorial de Bizkaia
(04/04/2023).

e Designacion de vocales del Sistema de Servicios Sociales para
la constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales:
100% de cobertura territorial en Alava 100%; 858% de
cobertura territorial en Bizkaia; 86,3% de cobertura territorial
en Gipuzkoa (actualizacion de datos a fecha de 10/10/2023).

e Reunion de DASS con la Coordinacion Sociosanitaria
Territorial para el desplieqgue de las Comisiones
Sociosanitarias Comarcalesy presentacion de la configuracion
de cada Comision Sociosanitaria Territorial (18/04/2023).

e Constitucion del Consejo Sociosanitario Territorial de Bizkaia
(18/04/2023).

e Preparacion de guion de contenidos para la Coordinacion
Sociosanitaria Territorial con el fin de apoyar la presentaciony
contextualizacion del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria
en la reunion constituyente de las Comisiones Sociosanitarias
Comarcales (19/04/2023).

e Elaboracion del documento de aproximacion y diagnodstico
para la constitucion de Comisiones Sociosanitarias
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Comarcales (Ill), con especial atencion a la configuracion de las
vocalias en los ambitos de Salud y de Servicios Sociales
(18/04/2023).

e Designacion de la presidencia y 3 representantes de la DFA
para el Consejo Sociosanitario Territorial de Alava
(09/05/2023).

e Constitucién del Consejo Sociosanitario Territorial de Alava
(10/05/2023).

e Elaboracion de la propuesta metodoldgica para la evaluacion
del despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria con disefio de
cuestionario y propuesta de muestra (16/05/2023).

e Envio desde la DASS del cuestionario para la evaluacion del
despliegue de la Gobernanza Sociosanitaria a 95 agentes del
ecosistema  sociosanitario con diversos grados de
responsabilidad y participacion en su despliegue -con fecha
limite de recepcion de respuestas el 15 de junio de 2023-
(19/05/2023).

e Constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales:
Arabako-Errioxa (04/05/2023); Araba (08/05/2023); Bidasoa
(08/05/2023); Donostialdea (08/05/2023); Goierri-Alto Urola
(10/05/2023); Tolosaldea (22/05/2023); Barakaldo-Sestao
(23/05/2023); Uribe (24/05/2023); Debabarrena (29/05/2023);
Debagoiena (29/05/2023); Ezkerrakdea-Enkarterri-Cruces
(13/06/2023); Bilbao-Basurto (14/06/2023), y Barrualde-
Galdakao (27/06/2023).

e Nombramiento de vocales de la Comision Sociosanitaria
Territorial de Bizkaia (20/06/2023).

e Elaboracion del Informe de Evaluacion del Despliegue del
Decreto de Gobernanza Sociosanitaria (14/08/2023).

e Envio del Informe de Evaluacion del Desplieque del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria a la Coordinacion Sociosanitaria
Territorial (18/08/2023).

e Envio del Informe de Evaluacion del Despliegue del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria a las/los 21 agentes participantes
(22/08/2023).

e Elaboracion de propuesta de reglamento interno para regular
el funcionamiento del Consejo Vasco de Atencion
Sociosanitaria (24/08/2023).

e Reunion de la Comisidon Técnica Permanente del Consejo
Vasco de Atencion Sociosanitaria (03/10/2023).

e Publicacion de la actualizacion de la Guia de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi (08/11/2023).

e Convocatoria y celebracion de las dos reuniones anuales
ordinarias, tal y como establece el Decreto de Gobernanza,
por parte de todas las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
(2023).

e Designacion de la presidencia y 3 representantes de DFG para
Consejo Sociosanitario Territorial de Gipuzkoa (15/12/2023).

e Constitucion del Consejo Sociosanitario Territorial de
Gipuzkoa (20/12/2023).

e2iiils ) " . Glpuikoaks
£33 Arabako Foru Aldundia B i zk - | It ETORKIZUNA
Diputacién Foral de Alava e 1 ERAIKIZ
» forv aldundio Cipashon



https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guiarss/es_def/GUIA_RSS_es_11_2023_portal_SIN-ANEXOS.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guiarss/es_def/GUIA_RSS_es_11_2023_portal_SIN-ANEXOS.pdf

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

El principal indicador de actividad del proyecto se halla, una vez
se ha publicado el Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la
gobernanza sociosanitaria de Euskadi en el BOPV n°243
(22/12/2022), en la realizacion de iniciativas de divulgacion de la
Estrategia para la difusion del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria (2002) y la publicitacion de la Guia de comunicacién
del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria (2022), junto con todas
aquellas acciones conducentes al despliegue de la Gobernanza
Sociosanitaria en Euskadi, y mas concretamente, las orientadas a
promover la constitucion de los o6rganos consultivos y de
participacion y a la designacion de las figuras de coordinacion
sociosanitaria. En concreto:

e Constitucion del Consejo Vasco de Atencidn Sociosanitaria y
nombramiento de las/los representantes de las diferentes
instituciones (06/02/2023).

e Nombramiento de las personas que asumen funciones de
Coordinacion Sociosanitaria en el ambito de Salud en los
TT.HH. de Alava, Bizkaia y Gipuzkoa (09/03/2023).

e Nombramiento de las personas que asumen funciones de
Coordinacion Sociosanitaria en el ambito de Servicios Sociales
en los TT.HH. de Alava (13/04/2023), Bizkaia (21/02/2023) y
Gipuzkoa (28/02/2023).

e Nombramiento de Referentes Sociosanitarias/os en las OSlsy
RSMs (29/03/2023).

e Solicitud de DASS de ratificacion o nombramiento de
Referentes Sociosanitarias/os en el ambito local a los 251
ayuntamientos vascos (09-10/03/2023).

e Ratificacion o) nombramiento de Referentes
Sociosanitarias/os por parte de las entidades locales -
ayuntamientos y mancomunidades- (13/04/2023).

e Ratificacion o nombramiento de referentes sociosanitarias/os
de ambito territorial: DFA (13/04/203); DFB (26/04/2023); DFG
(28/02/2023).

e Propuesta de reglamento interno de funcionamiento para
regular las Comisiones Sociosanitarias Comarcales a
Coordinacion Sociosanitaria Territorial (20/03/2023).

e Designacion de vocales del Sistema de Salud para la
constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
(28/03/2023).

e Nombramiento de referentes sociosanitarias/os en OSls y
RSMs (Osakidetza) (29/03/2023).

e Designacion de 3 representantes de EUDEL (1 por Territorio
Historico) para cada Consejo Sociosanitaria Territorial: Bizkaia
(04/04/2023); Alava (26/04/2023); y Gipuzkoa (pendiente de
designacion).

e Designacion de presidencia y 3 representantes de DFB para
Consejo Sociosanitario Territorial de Bizkaia (04/04/2023).

e Designacion de vocales del Sistema de Servicios Sociales para
la constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales:
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https://www.euskadi.eus/bopv2/datos/2022/12/2205484a.pdf
https://www.euskadi.eus/bopv2/datos/2022/12/2205484a.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guia_decreto_22/es_def/adjuntos/Guia-de-Comunicacion_Gobernanza-Sociosanitaria-de-Euskadi_last_17.01.2023.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guia_decreto_22/es_def/adjuntos/Guia-de-Comunicacion_Gobernanza-Sociosanitaria-de-Euskadi_last_17.01.2023.pdf

100% de cobertura territorial en Alava 100%; 85,8% de
cobertura territorial en Bizkaia; 86,3% de cobertura territorial
en Gipuzkoa (actualizacién de datos: 10/10/2023).

e Constitucion del Consejo Sociosanitario Territorial de Bizkaia
(18/04/2023).

e Designacion de presidencia y 3 representantes de la DFA para
el Consejo Sociosanitario Territorial de Alava (09/05/2023).

e Constitucién del Consejo Sociosanitario Territorial de Alava
(10/05/2023).

e Nombramiento de vocales de la Comision Sociosanitaria
Territorial de Bizkaia (20/06/2023).

e Constitucion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales:
Arabako-Errioxa (04/05/2023); Araba (08/05/2023); Bidasoa
(08/05/2023); Donostialdea (08/05/2023); Goierri-Alto Urola
(10/05/2023); Tolosaldea (22/05/2023); Barakaldo-Sestao
(23/05/2023); Uribe (24/05/2023); Debabarrena (29/05/2023);
Debagoiena (29/05/2023); Ezkerrakdea-Enkarterri-Cruces
(13/06/2023); Bilbao-Basurto (14/06/2023), y Barrualde-
Galdakao (27/06/2023).

e Informe de Evaluacion del Despliegue del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria (14/08/2023).

o Difusion del Informe de Evaluacidn del Despliegue del Decreto
de Gobernanza Sociosanitaria a Coordinacion Sociosanitaria
Territorial y 21 agentes participantes (18 y 22/08/2023).

e Propuesta de reglamento interno para regular el
funcionamiento del Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria
(24/08/2023).

e Constitucion de la Comision Técnica Permanente del Consejo
Vasco de Atencion Sociosanitaria (03/10/2023).

e Actualizacion de la Guia de Referentes Sociosanitarias/os de
Euskadi (08/11/2023).

e Convocatoria y celebracion de las dos reuniones anuales
ordinarias, tal y como establece el Decreto de Gobernanza,
por parte de todas las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
(2023).

e Designacion de presidencia y 3 representantes de DFG para
Consejo Sociosanitario Territorial de Gipuzkoa (15/12/2023).

e Constitucion del Consejo Sociosanitario Territorial de
Gipuzkoa (20/12/2023).

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Las instituciones que componen el Consejo Vasco de Atencion
Sociosanitaria y, tras su constitucion, los propios drganos
consultivos y de participacion junto con las figuras de la
coordinacién  sociosanitaria  designadas  (Coordinacion
Sociosanitaria  Autonomica, Coordinacion  Sociosanitaria
Territorial y Referentes Sociosanitarias/os en el ambito de Salud
y en el ambito de Servicios Sociales, a nivel local y a nivel
territorial).
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https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guiarss/es_def/GUIA_RSS_es_11_2023_portal_SIN-ANEXOS.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guiarss/es_def/GUIA_RSS_es_11_2023_portal_SIN-ANEXOS.pdf

Principales avances vy
problemas persistentes

Uno de los principales escollos para el despliegue del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria se encuentra en el limitado plazo
temporal -3 meses- establecido para lograr la conformacion y
articulacion de una estructura funcional compleja, como es la
Gobernanza Sociosanitaria. En el plazo establecido legalmente
(marzo de 2023) se logra la designacion de una buena parte de las
figuras de coordinacion establecidas en el Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria junto con la nueva constitucion del CVASS
(06.02.2023), y en mayo/junio de 2023 se logra la conformacion de
las Comisiones Sociosanitarias Comarcales en los 3 TT.HH. y de 2
de los Consejos Sociosanitarios Territoriales (Araba y Bizkaia).
Cabe sefalar que en este periodo tienen lugar los comicios
municipales y estatales del 28 de mayo de 2023, que suponen un
elemento dificultador del proceso de designacion de Referentes
Sociosanitarias/os y un aspecto que ralentiza la conformacion de
algunos de los 6rganos de consultivos y de participacion (caso del
Consejo Sociosanitario Territorial de Gipuzkoa, constituido a
fecha de 20/12/2023).

Se constatan, asimismo, algunas dificultades para la designacion
de la figura del/de la Referente Sociosanitario/a entre las/los
profesionales técnicas/os del ambito social local (particularmente
cuando algunas de estas figuras son asumidas por perfiles
politicos) en vista de que su caracter y participacion se encuentra
definida para un plano de coordinacidn organizativa y asistencial
y, en consecuencia, para la asuncion de labores de comunicacion,
deliberacion, toma de decisiones técnicas, coordinacion de la
atencion sociosanitaria cuando se desarrollan tareas de gestion
de casoy, en algunas ocasiones, también para la participacion en
el Comision Sociosanitaria Comarcal en caso de que sean
designadas/os vocales de estas.

Otro de los obstaculos se encuentra en la dificultad de
compaginar este despliegue con la labor de comunicacion y de
difusion que ha de asumir cada sistema en el marco de la
Gobernanza Sociosanitaria y que, de este modo y de acuerdo con
la estrategia aprobada en el CVASS, se logre completar un
proceso de comunicacion en cascada, iniciado en el plano
estratégico y de toma de decisiones y orientado en Ultimo
término para alcanzar a las y los profesionales en el plano
asistencial, tanto en el dmbito de Servicios Sociales como de
Salud. Para ello se cuenta, entre otros materiales, con el apoyo de
la Guia de comunicacion del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria
(2022), documento que intenta simplificar y acercar de un modo
estructurado a los diferentes publicos la informacion basica sobre
los drganos y figuras de coordinacion de la Gobernanza
Sociosanitaria, su naturaleza, relaciones y funcionamiento. Sin
embargo, pese a que las conclusiones del Informe de Evaluacion
del Despliegue del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria sugieren
la utilidad de la estrategia de comunicacion, se constata la
necesidad de dar continuidad a esta para lograr que el
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guia_decreto_22/es_def/adjuntos/Guia-de-Comunicacion_Gobernanza-Sociosanitaria-de-Euskadi_last_17.01.2023.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_guia_decreto_22/es_def/adjuntos/Guia-de-Comunicacion_Gobernanza-Sociosanitaria-de-Euskadi_last_17.01.2023.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/proyecto/proy_sosa_21_dekretua/es_def/adjuntos/Informe_Cuestionario-despliegue-Gobernanza_2023_11.09.2023_es.pdf

conocimiento del Decreto de Gobernanza Sociosanitaria (2022)
alcance un mayor grado de penetracion en las instituciones,
organizaciones, entre agentes sociosanitarias/os y en los propios
organos y por parte de las figuras de coordinacion al completo.
Por tanto, el principal desafio se encuentra en el compromiso y
capacidad de las propias instituciones, organizaciones y
profesionales con responsabilidad en la coordinacion
sociosanitaria para dar a conocer con medios y canales propios el
marco de relacion que regula el Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria y, en particular, los drganos y figuras de
coordinacion, su naturaleza, roles, dinamicas de funcionamiento,
etc. y contribuir de este modo a una coordinacion sociosanitaria
efectiva y eficiente.

En cuanto al funcionamiento de los drganos consultivos y de
participacion recientemente constituidos asi como de las figuras
de coordinacidon designadas (en particular las/los Referentes
Sociosanitarias/os con participacion como vocales en las
Comisiones Sociosanitarias Comarcales), conviene sefnalar que el
tiempo es un factor necesario para que en cada 6rgano se
establezcan -por parte de sus integrantes- las bases de su
funcionamiento, se genere una cultura y dinamica de trabajo, y
que en ellos se logren tejer los lazos de confianza y comunicacion
imprescindibles para el desarrollo del trabajo de coordinacion de
la atencion sociosanitaria, independientemente del nivel en el que
cada uno se situe.

En definitiva, en el proceso de despliegue de la Gobernanza
Sociosanitaria se comprueba, una vez mas, la necesidad de
impulsar mejoras en la comunicaciéon (dinamicas, canales,
mensajes, etc.) en el ecosistema sociosanitario de forma que se
logren fraguar relaciones cooperativas en las que fluya la
comunicacion, la solidaridad y la confianza necesarias para la
articulacion efectiva (operativa) y eficiente de la Atencidn
Primaria Sociosanitaria en Euskadi.

Ademas, otro de los retos a futuro se encuentra en la difusion de
los contenidos del Catalogo de Recursos Sociosanitarios y las
propuestas que en torno a este se puedan plantear desde las
diferentes instituciones con responsabilidad en materia de
atencion sociosanitaria, independientemente del caracter de la
financiacion de dichos recursos, para su revision y actualizacion de
contenidos.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

La constitucion de la mayor parte de los drganos consultivos y de
participacion y la designacion de figuras de coordinacion en un
plazo de 11 meses desde la publicacion del Decreto de
Gobernanza, junto con el inicio de la actividad de estos en el
marco de trabajo que regula de forma basica el propio Decreto,
constituye un hito en el proceso de maduracion y mejora de la
articulacion de la atencion sociosanitaria en Euskadi, cuyo
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recorrido y proyeccion deberad evaluarse en buena medida
transcurrido un periodo de tiempo mayor.

Este Decreto se concibe como un instrumento facilitador y
articulador de las relaciones entre niveles asistenciales y
profesionales de los sistemas de Salud y de Servicios Sociales con
el objetivo de mejorar la coordinacion en la atencidon a las
necesidades sociosanitarias de la poblacion en Euskadi. Entre sus
beneficios se encuentran:

e La contribucion al conocimiento del modelo de coordinacion
sociosanitaria que aspira a mejorar su eficacia y eficiencia y
que, para un adecuado funcionamiento, no precisa de la
creacion de nuevas estructuras en los sistemas de Servicios
Sociales o de Salud.

e La promocién de un marco compartido de trabajo, que
trasciende la existencia de historias, lenguajes y culturas
organizativas propias de cada organizacién y sistema en pro
de una atencion sociosanitaria mas eficaz y eficiente en la que
la persona con necesidades se sitUa en el centro de actuacion
de los/las profesionales, organizaciones, instituciones vy
sistemas.

e La constitucion de los drganos consultivos y de participacion
como organos de composicion interinstitucional vy
multidisciplinar  para la  propuesta, asesoramiento,
seguimiento y control en la toma de decisiones los ambitos
territorial autonomico, foral, comarcal o supramunicipal y
local. Destaca, en particular, la oportunidad de logro de
paridad que representa la nueva composicion y dindamica de
funcionamiento de las Comisiones Sociosanitarias
Comarcales, dado que en su conformacion se equilibra la
presencia de representantes del ambito social (local vy
comarcal), ahora con representacion paritaria respecto al
ambito de Salud, reparandose asi la infrarrepresentacion en
estas del ambito de Servicios Sociales (situacion habitual con
anterioridad al Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la
gobernanza sociosanitaria de Euskadi).

e La asuncion de los roles de coordinacion funcional entre los
ambitos de Salud y de Servicios Sociales por parte de las y los
profesionales designadas/os como figuras de coordinacion
sociosanitaria.

e El empoderamiento de las y los profesionales de la atencion
sociosanitaria, especialmente en el plano organizativo y
asistencial, y particularmente de las personas que asumen
funciones de Referentes Sociosanitarias/os, en el ejercicio de
roles, funciones y, en definitiva, en la asuncion de un papel
activo en la puesta en marcha y mejora del funcionamiento de
los mecanismos de coordinacion en la atencion directa a las
necesidades sociosanitarias de la poblacion. En el caso de
las/los referentes sociosanitarias/os ese empoderamiento se
materializa en la asuncion de sus funciones como figura clave
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de la Gobernanza a la hora de promover la respuesta a las
necesidades desde la Atencion Primaria Sociosanitaria,
mediante la gestion de necesidades informativas, formativas
y administrativas derivadas de la gestion de caso; la
coordinacién de los flujos de informacion e nivel asistencial en
cada ambito y entre dmbitos; la interlocucidn en el despliegue
de los proyectos sociosanitarios dentro de su organizacion o
entidad de pertenencias; y, en caso de designacion, la
colaboracion en el buen funcionamiento de la Comision
Sociosanitaria Comarcal correspondiente.

e La contribucion al conocimiento generalizado de la Comision
Sociosanitaria de los Comités de Etica de Euskadi, asi como la
difusion de su condicion de érgano para la elaboracion de
informes y dictamenes de contenido ético en materia de
atencion sociosanitaria.

e La aportacién al conocimiento del Catadlogo de Recursos
Sociosanitarios disponible para la atencion de las necesidades
de la poblaciéon, independientemente de la institucion
responsable de su financiacion y que, como anexo a dicho
Decreto, establece los fundamentos para continuar
adecuando la definicidon y dotacidn de recursos sociosanitarios
a las necesidades de la poblacion vasca, determinandose el
proceso para su actualizacion y revision.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

La publicacion del Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la
gobernanza sociosanitaria _de Euskadi (22/12/2022) se ha
completado con una serie de acciones de difusion para la
divulgacion del marco de relacion de los drganos y figuras de la
gobernanza que hacen posible la coordinacidon de la atencion
sociosanitaria en Euskadi. Sin embargo, el margen de mejora, y
por ende de trabajo en 2024, continla siendo amplio, para la
difusion y conocimiento de los contenidos del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria como marco fundamental de la
coordinacién de la Atencion Sociosanitaria en Euskadi.

Entre los aspectos de mejora en el despliegue del Decreto de la
Gobernanza Sociosanitaria se identifica la necesidad de prosperar
en las labores de comunicacion interinstitucional y en la mejora en
la distribucion de la informacion, aspectos que una vez mas,
ponen de manifiesto la oportunidad y conveniencia de reforzar el
compromiso, respaldo y liderazgo institucional -su implicacion-
en la labor de divulgacion de los aspectos clave del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria.

En esta linea se identifican oportunidades de mejora en el proceso
de divulgacion y conocimiento de este marco de trabajo
vinculadas a la adopcion de un rol de liderazgo activo en la
comunicacion por parte de las figuras de coordinacion,
especialmente en el nivel meso y micro, esto es: por parte de la
Coordinacion Sociosanitaria Territorial y por las/los Referentes
Sociosanitarias/os, particularmente en el ambito de los Servicios
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Sociales forales y locales. De este modo se puede lograr que el
conocimiento del Modelo/Decreto de Gobernanza Sociosanitaria
continve, de acuerdo con la estrategia de comunicacion en
cascada, descendiendo en las instituciones y organizaciones hasta
alcanzar el nivel micro/asistencial, clave del éxito de la atencion
sociosanitaria, y que asi lleque también a una mayoria de
profesionales de base como responsables de la Atencion Primaria
Sociosanitaria.

Por contra, la falta o insuficiente participacion en este proceso de
difusion de los principales actores de la Gobernanza
Sociosanitaria -situados tanto en el sistema de Servicios Sociales
como en el sistema de Salud- puede comportar desajustes en el
desarrollo del marco de trabajo coordinado y constituir un lastre
para el éxito a nivel asistencial del proyecto y el logro de una
adecuada articulacion y despliegue de todos/as los/las agentes
participantes en la provision de la Atencién Primaria
Sociosanitaria. Es decir, que en definitiva no se logre la
articulacion de esfuerzos (acciones, relaciones, funciones y
recursos) en torno a las necesidades sociosanitarias que padecen
las personas en Euskadi.

Se identifica como una debilidad inherente a las dinamicas de
trabajo en el ecosistema sociosanitario la baja participacion en las
consultas que se trasladan a este sobre cuestiones diversas. En
concreto, la baja participacion lograda recientemente por parte
de las/los profesionales seleccionadas/os para dar respuesta al
cuestionario de evaluacion del despliegue de la Gobernanza
Sociosanitaria (mayo/junio de 2023), evidencia la falta de tiempo
de estas/os para participar en iniciativas que anaden carga de
trabajo a jornadas profesionales, en muchos casos, ya de por si
sobrecargadas, que se suma a elementos de falta de interés y
motivacion para dar respuesta a una consulta de estas
caracteristicas. Esta evaluacion, planteada con ocasion de
contribuir con opiniones expertas y experiencia a la mejora del
despliegque del Decreto de Gobernanza, ha constituido una
pérdida de oportunidad para identificar mejoras operativas a
incorporar en 2024 en el funcionamiento de la coordinacion
sociosanitaria en Euskadi.

Por Ultimo, entre las fortalezas de la Gobernanza Sociosanitaria
destaca el crecimiento del numero de referentes
sociosanitarias/os en el ambito de Servicios Sociales y la
conformacion de las Comisiones Sociosanitarias Comarcales
como espacios de trabajo técnico en torno a las necesidades
comarcales de la poblacion en las que el dmbito de los Servicios
Sociales participa en igualdad de condiciones respecto al ambito
de Salud. La buena acogida manifestada en la constitucion de
estas comisiones y las dinamicas de trabajo surgidas en ellas en
2023 constituyen una oportunidad para compartir conocimiento
sobre el funcionamiento organizativo y asistencial, sobre recursos
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disponibles y carencias, sobre iniciativas experimentales (pilotos)
y transferencia del conocimiento generado y, en definitiva, sobre
cdmo mejorar la eficacia y eficiencia en la coordinacion de
respuestas a las necesidades sociosanitarias de las personas en el
ambito de responsabilidad meso y micro.

2. La articulacion de

la Direccion de Atencion Sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Marzo de 2021

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

Objetivos del proyecto

e Visibilizar la atencion sociosanitaria como eje de gobierno.

e Establecer un marco estructurado de relaciones para la
coordinacion de la atencion sociosanitaria entre los diferentes
departamentos del Gobierno Vasco.

Antecedentes

La creacion de la nueva Direccion de Atencion Sociosanitaria en el
Departamento de Salud y la incorporacion a esta del desempefio
de las funciones de Coordinacion Sociosanitaria segun lo
establecido en el Decreto 116/2021, de 23 de marzo, por el que se
establece la estructura orgdnica y funcional del Departamento de
Salud.

Metodologia de trabajo

En 2023 se realizan diferentes labores técnicas para el apoyo a la
DASS en el desarrollo de los proyectos estratégicos de legislatura.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Reuniones del Equipo de Coordinacion Sociosanitaria
(27/04/2023; 31/08/2023; y 09/11/2023).

e Reunion de la Comision Técnica Permanente (03/10/2023 y
(14/12/2023).

e Elaboracion del anteproyecto de presupuestos de la DASS
para el 2024.

e Participacion en la definicion de indicadores del Plan de Salud
Euskadi 2030y de su cuadro de mando.

e Elaboracion de documentacion para formalizar las adendas de
los convenios de colaboraciéon financiera para la atencion
sociosanitaria, con una actualizacion para el afo 2023 del 5,7%
de los importes de la colaboracion (12/2023).

e Elaboracion de documentacidn para formalizar los acuerdos
de proérroga por el plazo de un afo (2024) de los convenios de
colaboracion para la atencidon sociosanitaria entre la
Administracion General de la Comunidad Auténoma del Pais
Vascoy las respectivas diputaciones forales (12/2023)

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

e Tres actas correspondientes a las reuniones del Equipo de
Coordinacion  Sociosanitaria de Euskadi (27/04/2023,
31/08/2023 y 09/11/2023).

e Acta del pleno del Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria,
aprobacion de la Estrategia de Comunicacion del Decreto de
Gobernanza Sociosanitaria y de la Guia de Comunicacion de la

Gobernanza Sociosanitaria (06/02/2023).
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e Actas de la reunion de la Comision Técnica Permanente
(03/10/2023 y 14/12/2023).

e Documentacion para la elaboracién del anteproyecto de
presupuestos para 2024.

e Documentacion para formalizar las adendas de los convenios
de colaboracidn financiera para la atencidn sociosanitaria, con
una actualizacion para el afo 2023 del 5,7% de los importes de
la colaboracion (12/2023).

e Documentacion para formalizar los acuerdos de prorroga por
el plazo de un afno (2024) de los convenios de colaboracion
para la atencidon sociosanitaria entre la Administracion
General de la Comunidad Autonoma del Pais Vasco y las
respectivas diputaciones forales.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Instituciones que componen el Consejo Vasco de Atencion
Sociosanitaria, incluida la Comision Técnica Permanente.

Principales avances vy
problemas persistentes

Por vez primera, en la Xll legislatura la Coordinacion

Sociosanitaria Autonomica:

e Se integra estructuralmente en el Departamento de Salud
(Gobierno Vasco).

e Cuenta con presupuesto especifico para el desarrollo de los
compromisos recogidos en la EASSE 2021-2024.

e Enenerode 2022 seincorpora una profesional como personal
de secretaria a la DASS.

La estructura paritaria de la Coordinacion Sociosanitaria
Autondmica aguarda a la designacion de la persona responsable
en el ambito de Servicios Sociales.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

e Apuestainstitucional por la atencion sociosanitaria como area
de gobierno en el Departamento de Salud (Gobierno Vasco).

e Apoyo gubernamentaly del CVASS al despliegue de proyectos
estratégicos de cara a la consolidacion de un modelo efectivo
de coordinacion sociosanitaria en Euskadi.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

Aunque el actual equipo técnico de coordinacion sociosanitaria
aporta enfoque, experiencia, fiabilidad y orientacién al logro en el
desarrollo de los proyectos estratégicos para la coordinacion
sociosanitaria, este se encuentra a la espera de los cambios que se
puedan derivar de la dotacidn de estructura propia en la Direccion
de Atencion Sociosanitaria del Departamento de Salud (Gobierno
Vasco).

3. Marco compartido de financiacion sociosanitaria

Estado del proyecto

Completado (abril de 2023)

Fecha de inicio del
proyecto

Enero de 2021

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.
e Direccion de Aseguramiento y Contratacion Sanitarias
(Departamento de Salud, Gobierno Vasco).
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e Direccion de Régimen Juridico, Econdmico y Servicios
Generales (Departamento de Salud, Gobierno Vasco).
s Delegaciones Territoriales de Salud de Araba, Bizkaia y

Gipuzkoa.
e DFA
e DFB
e DFG

e EUDEL, Asociacion de Municipios Vascos.
e Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales
(Gobierno Vasco).

Objetivos del proyecto

Definir y operativizar un marco compartido de financiacion
publica para la atencidn sociosanitaria en Euskadi.

Antecedentes

Las Prioridades Estratégicas de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi
2017-2020 identificaron la necesidad de desarrollar un proyecto
denominado “Marco de financiacidn sociosanitaria” para
contribuir a la estructuracion sociosanitaria de la atencion.

Como parte de su despliegue, y en el seno de una Comision
Interinstitucional constituida a tal fin, se definid una tipologia de
recursos en base al origen de su financiacidn que, posteriormente,
fue completada con un diagnostico sobre el grado de adecuacion
de los acuerdos de financiacion existentes al marco legal vigente
en materia de contratacion del sector publico.

La heterogeneidad de féormulas de financiacion de los diferentes
recursos de atencidn sociosanitaria y la falta de soporte legal de
dichos acuerdos a partir del 2 de octubre de 2020 planted la
necesidad de trabajar en un nuevo modelo de colaboracion
financiera entre la Administracion General de la Comunidad
Auténoma del Pais Vasco y cada Diputacion Foral para la atencion
sociosanitaria que, al término de 2020, quedd pendiente de
valoracion por parte de cada institucion foral integrante del
CVASS.

En 2022 las tres diputaciones forales y el Departamento de Salud
de Gobierno Vasco definen las bases de la colaboracion financiera
mediante un modelo de convenio de que establece el contenido
economico de la colaboracién y las condiciones que arbitran su
ejecucidon para 3 tipos de recursos (residencias para personas
mayores dependientes y personas con discapacidad; URSS, y
recursos destinados a personas con enfermedad mental grave
cronificada). Asi, se introduce un cambio de paradigma que
supone el abandono del pago por compensacion, fundamentado
en lafinanciacion de modulos o en el reparto paritario del coste de
las plazas de los recursos, e implica la participacion del
Departamento de Salud en la financiacién de los recursos
sociosanitarios cuya titularidad corresponde al Sistema de
Servicios Sociales.
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A inicios de 2023 se publican los acuerdos en materia de
colaboracion financiera entre el Departamento de Salud y las
respectivas diputaciones forales para los 3 tipos de recursos
sociosanitarios, con excepcion del acuerdo suscrito entre la
Diputacion Foral de Bizkaia y el Departamento de Salud, que
excluye los recursos destinados a personas con enfermedad
mental grave cronificada (por encontrarse vigente el convenio de
colaboracion —2019-2022— suscrito entre ambas instituciones
para la atencion sociosanitaria a las personas con Trastorno
Mental Grave y que es objeto de prérroga para el afio 2023
(29/12/2022) y 2024.

Metodologia de trabajo

e Elaboracion documental, revision y analisis que se completa
con el procedimiento de tramitacion juridico-administrativa
correspondiente a cada documento y que finaliza con la
publicacion del Acuerdo Marco y los tres convenios de
colaboracion financiera firmados por el Departamento de
Salud de Gobierno Vasco y las respectivas diputaciones
forales.

e Elaboracion documental para formalizar las adendas de los
convenios de colaboracidon financiera para la atencion
sociosanitaria entre la Administracion General de la
Comunidad Auténoma del Pais Vasco y las respectivas
diputaciones forales, y con las que se actualizan para el afo
2023 los importes de dicha colaboracion un 5,7% (12/2023).

e Elaboracion documental para formalizar los acuerdos de
prorroga por el plazo de un afio (2024) de los convenios de
colaboracion para la atencidon sociosanitaria entre la
Administracion General de la Comunidad Autonoma del Pais
Vasco y las respectivas diputaciones forales.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Publicacidon de la Resolucion 32/2023, de 23 de febrero, del
Director de la Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacién del convenio
de colaboracion financiera con la Diputacién Foral de Alava,
para la atencion sociosanitaria
(23/02/2023).

e Publicacion de la Resolucidon 33/2023, de 27 de febrero, del
Director de la Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del convenio
de colaboracion financiera con la Diputacion Foral de Bizkaia,
para la atencion sociosanitaria (27/02/2023).

e Publicacion de la Resolucion 34/2023, de 27 de febrero, del
Director de la Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del convenio
de colaboracién financiera con la Diputacion Foral de
Gipuzkoa, para la atencidn sociosanitaria (27(02/2023).

e Publicacion de la Resolucion 44/2023, de 4 de abril, del
Director de la Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del Acuerdo
Marco para la colaboracion financiera con la Diputacion Foral
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de Alava, la Diputacién Foral de Bizkaia, la Diputacion Foral de
Gipuzkoay EUDEL, en representacion de todos [os municipios
vascos, para la atencidn sociosanitaria _en Euskadi
(04/04/2023).

Acuerdo de aplicacion de un Incremento lineal del 5,7% en
2023 sobre el importe de colaboracion financiera pactado en
cada convenio suscrito entre la Administracion General de la
Comunidad Autonoma del Pais Vasco y las respectivas
diputaciones forales (15/12/2023).

Elaboracion documental para formalizar las adendas de los
tres convenios unificados de colaboracion financiera para la
atencion sociosanitaria entre la Administracion General de la
Comunidad Autonoma del Pais Vasco y las respectivas
diputaciones forales, y por las que se actualizan para el afio
2023 los importes de dicha colaboracidn un 5,7% (12/2023).
Elaboracion documental para formalizar la adenda del
convenio de colaboracion suscrito en 2019 entre la Diputacion
Foral de Bizkaia y la Administracion General de la Comunidad
Autonoma del Pais Vasco para la atencion sociosanitaria a las
personas con Trastorno Mental Grave, objeto de prorroga en
2022, y mediante la que se actualiza para el afio 2023 el
importe de dicha colaboracion un 5,7% (12/2023).

Elaboracion documental para formalizar los acuerdos de
prorroga por el plazo de un afio (2024) de los convenios de
colaboracion para la atencion sociosanitaria entre la
Administracion General de la Comunidad Auténoma del Pais
Vasco y las respectivas diputaciones forales con idéntico
numero de plazas a las establecidas para 2023 (12/2023).
Elaboracion documental para formalizar el acuerdo de
prorroga por el plazo de un afio (2024) del convenio de
colaboracion entre la Diputacion Foral de Bizkaia y la
Administracion General de la Comunidad Auténoma del Pais
Vasco para la atencion sociosanitaria a las personas con
Trastorno Mental Grave con idéntico numero de plazas a las
establecidas para 2023 (12/2023).

Indicadores de
actividad

(Accion, fecha,
participantes, etc.)

El principal indicador de actividad del proyecto es la publicacion
en el BOPV del Acuerdo Marco para la colaboracion financiera con
la Diputacidn Foral de Alava, la Diputacidon Foral de Bizkaia, la

Diputacion Foral de Gipuzkoa y EUDEL, en representacion de

todos los municipios vascos, para la atencion sociosanitaria en

Euskadi (04/04/2023) y los tres convenios de colaboracion
financiera firmados con la Diputacién Foral de Alava, la
Diputacion Foral de Bizkaiay la Diputacion Foral de Gipuzkoa para
la atencion sociosanitaria (23 'y 27/02/2023).

[Por orden cronoldgico]

Resolucion 32/2023, de 23 de febrero, del Director de la
Secretaria _del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del
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convenio de colaboracion financiera con la Diputacion
Foral de Alava, para la atencion sociosanitaria

(23/02/2023).

Resolucion 33/2023, de 27 de febrero, del Director de la
Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del
convenio de colaboracion financiera con la Diputacion
Foral de Bizkaia, para la atencion sociosanitaria
(27/02/2023).

Resolucion 34/2023, de 27 de febrero, del Director de la
Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacion del
convenio de colaboracién financiera con la Diputacion
Foral de Gipuzkoa, para la atencion sociosanitaria
(27/02/2023).

Resolucion 44/2023, de 4 de abril, del Director de la
Secretaria del Gobierno y de Relaciones con el
Parlamento, por la que se dispone la publicacidon del
Acuerdo Marco para la colaboracion financiera con la
Diputacion Foral de Alava, la Diputacién Foral de Bizkaia,
la_Diputacion Foral de Gipuzkoa y EUDEL, en
representacion de todos los municipios vascos, para la
atencion sociosanitaria en Euskadi (04/04/2023).
Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
suscripcion de la adenda al convenio de colaboracion
suscrito entre la Diputacidn Foral de Alava y la
Administracion General de la Comunidad Autonoma del
Pais Vasco para la atencion sociosanitaria con el que se
actualiza para el afio 2023 el importe de dicha
colaboracion un 5,7% (26/12/2023).

Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
suscripcion de la adenda al convenio de colaboracion
suscrito entre la Diputacion Foral de Bizkaia y la
Administracion General de la Comunidad Autéonoma del
Pais Vasco para la atencion sociosanitaria con el que se
actualiza para el afio 2023 el importe de dicha
colaboracion un 5,7% (26/12/2023).

Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
suscripcion de la adenda al convenio de colaboracion
suscrito entre la Diputacion Foral de Gipuzkoa vy la
Administracion General de la Comunidad Autonoma del
Pais Vasco para la atencion sociosanitaria con el que se
actualiza para el afio 2023 el importe de dicha
colaboracion un 5,7% (26/12/2023).

Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
suscripcion de la adenda al convenio de colaboracion
suscrito entre la Diputacion Foral de Bizkaia y la
Administracion General de la Comunidad Autonoma del
Pais Vasco para la atencion sociosanitaria a las personas
con trastorno mental graves, suscrito en 2019, el que se
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actualiza para el afio 2023 el importe de dicha
colaboracion un 5,7% (26/12/2023).

e Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
prorroga del convenio de colaboracion suscrito entre la
Diputacion Foral de Alava y la Administracion General de
la Comunidad Autonoma del Pais Vasco para la atencion
sociosanitaria con idéntico numero de plazas a las
establecidas para 2023 (26/12/2023).

e Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
prorroga del convenio de colaboracion suscrito entre la
Diputacion Foral de Bizkaia y la Administracion General
de la Comunidad Autonoma del Pais Vasco para la
atencion sociosanitaria con idéntico nUmero de plazas a
las establecidas para 2023 (26/12/2023).

e Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
prorroga del convenio de colaboracion suscrito entre la
Diputacion Foral de Gipuzkoa y la Administracion General
de la Comunidad Autonoma del Pais Vasco para la
atencion sociosanitaria con idéntico numero de plazas a
las establecidas para 2023 (26/12/2023).

e Aprobacion del acuerdo en Consejo de Gobierno para la
prorroga del convenio de colaboracidn suscrito en 2019
entre la Diputacion Foral de Bizkaia y la Administracion
General de la Comunidad Autonoma del Pais Vasco para
la atencion sociosanitaria a las personas con Trastorno
Mental Grave con idéntico niumero de plazas a las
establecidas para 2023 (26/12/2023).

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Instituciones que componen el Consejo Vasco de Atencion
Sociosanitaria y, especificamente, las tres diputaciones forales
como cofirmantes de los respectivos convenios de colaboracion.

Principales avances vy
problemas persistentes

Durante el afio 2023, como resultado de mas de 25 afios de
colaboracion y coordinacion interinstitucional en el despliegue de
la atencion sociosanitaria en Euskadi, y en respuesta al
compromiso asumido en la EASSE, se completa la articulacion de
un marco interinstitucional compartido y consensuado para la
promocion de la continuidad del modelo de atencion con la
rubrica de los convenios de colaboracion para la financiacion de
los recursos sociosanitarios, en el que se plantean los términos
para el desarrollo de la colaboracion financiera®> entre el
Departamento de Salud y las instituciones titulares de los
recursos sociosanitarios de ambito foral.

El modelo de colaboraciéon financiera adoptado en 2022 se
concreta en la firma y publicacion de tres convenios -con una

2 Tradicionalmente el Departamento de Salud (Gobierno Vasco) ha contribuido a la financiacion de prestaciones sanitarias para la
atencion sociosanitaria en base a tres grandes modalidades: a) financiacion compartida por parte de la respectiva institucion foral o
municipal y el Departamento de Salud, habitualmente mediante la division del coste de la plaza entre dos; b) participacion del
Departamento de Salud en la financiacion de recursos de titularidad foral con un importe establecido por maédulo; y c) financiacion
Unicay completa del Departamento de Salud de recursos de caracter sociosanitario.
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vigencia de 2 afos, prorrogables por otros 2- entre el

Departamento de Salud (Administracion General de la

Comunidad Auténoma del Pais Vasco) y cada una de las

diputaciones forales, como titulares de recursos sociosanitarios -

e independientemente de su modelo de gestion-. Estos tres

convenios establecen el contenido econdmico de la colaboracion

y las condiciones que arbitran su ejecucion para tres tipos de

recursos:

- Residencias para personas mayores dependientes y personas
con discapacidad.

- URSS.

- Recursos destinados a personas con enfermedad mental
grave cronificada.

En cada Territorio Historico, estos convenios concretan el
numero de plazas y los importes con los que el Departamento de
Salud contribuye a la colaboracion financiera de los tres tipos de
recursos senalados.

En 2023 se publican los acuerdos en materia de colaboracion
financiera entre el Departamento de Salud y las respectivas
diputaciones forales para los tres tipos de recursos
sociosanitarios, con excepcion del acuerdo suscrito entre la
Diputacion Foral de Bizkaia y el Departamento de Salud que
excluye los recursos destinados a personas con enfermedad
mental grave cronificada por encontrarse vigente el convenio de
colaboracion (2019-2022) firmado entre ambas instituciones para
la atencion sociosanitaria a las personas con Trastorno Mental
Grave y que ha sido objeto de prdrroga para el afo 2023
(29/12/2022) y también para el 2024.

Asimismo, los importes de la colaboracion financiera suscritos en
cada acuerdo entre la Administracion General de la Comunidad
Auténoma del Pais Vasco y las respectivas diputaciones forales
para la atencion sociosanitaria son objeto de actualizacion para el
afo 2023 mediante la formalizacion de cuatro adendas que
incorporan un incremento del 5,7% a dichos importes, ante la
necesidad de realizar una contribucion mas efectiva y ajustada al
desarrollo de los recursos de atencion sociosanitaria incluidos en
cada convenio (12/2023).

Por Ultimo, la elaboracion y acuerdos de prorrogas de los tres
convenios de colaboracion para la atencidn sociosanitaria
suscritos entre la Administracion General de la Comunidad
Autonoma del Pais Vasco y las respectivas diputaciones forales
posibilita mantener la colaboracion en el desarrollo y
consolidacion de la atencidon en los tres tipos de recursos
sociosanitarios durante 2024 y con idéntico numero de plazas a
las establecidas para 2023.
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Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

El disponer de un marco consensuado de financiacion de los
recursos sociosanitarios con una vigencia de 2 anos (2022 y
2023), prorrogable por otros 2 afnos (2024 y 2025).
El cambio de paradigma que introduce el modelo de
colaboracion financiera acordado (que implica el abandono
del pago por compensacion, fundamentado en la financiacion
de modulos o en el reparto paritario del coste de las plazas de
los recursos) y que supone la participacion del Departamento
de Salud (Gobierno Vasco) en la financiacion de los recursos
sociosanitarios cuya titularidad corresponde al Sistema de
Servicios Sociales (colaboracion calculada a partir del suelo del
gasto histdrico consolidado para el sostenimiento de la
atencion en dichos recursos) a fin de promover la continuidad
y sostenibilidad de la financiacion de los recursos
sociosanitarios.
El avance en la estandarizacion y normalizacion de las
formulas de financiacion de los recursos sociosanitarios con la
agrupacion de estos por Territorio Historico. en base a tres
grandes categorias:
- Residencias para personas mayores dependientes vy
personas con discapacidad.
- URSS.
- Recursos destinados a personas con enfermedad mental
grave cronificada.
El logro de un planteamiento de convergencia en la
formulacion de los convenios de financiacion para el
heterogéneo corpus de acuerdos histéricamente existentes
para los diferentes recursos sociosanitarios en los tres TT.HH.
y la posibilidad de detallar el componente econdémico de la
colaboracion financiera destinado a cada tipo de recurso.
La adecuacion del contenido de los nuevos convenios al marco
juridico vigente, adaptandose a lo establecido por la Ley
12/2008, de 5 de diciembre de Servicios Sociales y al Decreto
185/2015, de cartera de prestaciones y servicios del Sistema
Vasco de Servicios Sociales, y a los requerimientos de la Ley
40/2015 de Régimen Juridico del Sector Publico y a la Ley
9/2017 de 8 de noviembre de Contratos del Sector Publico.
El aumento lineal del 5,7% de la financiacion de los recursos
sujetos a los convenios de colaboracion financiera redunda en
una mejor dotacion (aumento en el nUimero de plazas;
incremento del nUmero de personas beneficiarias, etc.) y auna
mejora de la calidad (directa e indirecta) de la prestacion de la
atencion sociosanitaria en estos tres tipos de recursos.
El avance hacia la promocion de la equidad interterritorial con
la colaboracion financiera para el sostenimiento y creacion de
recursos destinados a la atencion sociosanitaria en los tres
TT.HH.

Otros aspectos (a valorar):
- Evolucion esperable

Oportunidad: El logro de un escenario compartido para la
armonizacion de la financiacion y prestacion de la atencion
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Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades
Observaciones

sociosanitaria refuerza la necesidad de avanzar en la apuesta
por la equidad interterritorial en Euskadi, dado que la firma de
estos convenios facilita una aproximacion progresiva a la
dotacion de recursos sociosanitarios en cada Territorio
Historico en funcion de las necesidades de la poblacion, y una
equiparacion gradual en la colaboracidn financiera de estos en
los tres TT.HH. como férmula de promocion de la equidad
interterritorial en la dotacion y colaboracion financiera para el
sostenimiento y creacion de recursos con los que dar
respuesta a las necesidades sociosanitarias actuales vy
emergentes de la poblacion.

Oportunidad: La incorporacién a un Unico convenio de
colaboracion financiera de los recursos destinados a personas
con enfermedad mental grave en el Territorio Historico de
Bizkaia a partir del 1 enero de 2025 (al término de la vigencia
de la prérroga firmada para el afio 2024 del convenio
destinado a este fin —2019-2022-), puede posibilitar en 2025
un escenario de convergencia formal en la adopcion de
acuerdos para la colaboracion financiera de los recursos
sociosanitarios en los tres TT.HH.
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3. INTEROPERABILIDAD SOCIOSANITARIA

INTEROPERABILIDAD SOCIOSANITARIA

Objetivo del area

El 4drea de interoperabilidad tiene por objetivo promover y
favorecer la capacidad de los sistemas de informacion y de los
procedimientos a los que estos dan soporte, de compartir datosy
posibilitar el intercambio de informacién y conocimiento y con
ello favorecer la coordinacion de la atencion. La interoperabilidad
se enmarca en el desarrollo de la administracion electronica y de
la sociedad de la informacion.

El desarrollo de la estrategia de interoperabilidad se articula en

base a cuatro proyectos:

e Historia Sociosanitaria Electrénica: en la practica se habla de
interoperabilidad sociosanitaria que favorece la evolucién de
los sistemas de informacion como soporte a una dinamica de
trabajo coordinado de profesionales de los sistemas de
Servicios Sociales y de Salud.

e Cuadro de mandos: toma de decisiones basadas en datos.

e AccesoalaHistoria Clinica desde centros residenciales: acceso
ubicuo a los sistemas de informacion desde donde los/las
profesionales realizan su trabajo.

e Marcojuridicoy de proteccidn de datos para el desarrollo de la
interoperabilidad sociosanitaria.

El area esta estrechamente relacionada con el area de Atencion
Primaria.

4. Acceso a la Historia Clinica desde centros residenciales

Estado del proyecto

Completado y en fase de soporte y mantenimiento.

Fecha de inicio del
proyecto

2015

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacidn Sociosanitaria de Euskadi.

e Direccion General de Osakidetza a través de sus
subdirecciones: de Coordinacion de la Atencion Primaria y de
Informatica.

Objetivo(s) del proyecto

Dar acceso a la Historia clinica a los/as profesionales sanitarios/as
que prestan atencion en las residencias y centros de dia.

Antecedentes

Mejorar el acceso a la atencidon sanitaria de las personas
residenciadas.

Metodologia de trabajo

El despliegue de Osabide Integra en residencias atiende a los

siguientes pasos:

e La residencia debe cumplir unos requisitos en lo relativo a
infraestructuras de comunicaciones.

e Convenio entre la residencia y Osakidetza.

e Documento de confidencialidad de profesionales.

e Configuracion de los equipos informaticos para el acceso al
software de Historia Clinica.
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e Consentimiento informado del/de la paciente.
e Formacion y soporte funcional en el uso de la herramienta
informatica.

Descripcion de acciones
desarrolladas

En la actualidad el proyecto estd en fase de soporte y
mantenimiento.

Se trabaja en un diagndstico del impacto que la implementacion
de Osabide Integra tiene en el trabajo asistencial y la coordinacion
entre residencias y Osakidetza, con vistas a adecuar sus
utilidades.

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

El indicador principal utilizado para medir la ejecucidon del
proyecto es el nUmero de residencias en las que se ha desplegado
la herramienta informatica. En la actualidad el despliegue alcanza
la totalidad de las residencias que cumplen los requisitos mientras
se van incorporando nuevas residencias y centros de dia
relacionados con estas residencias.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

A los convenios de colaboracion entre Osakidetza y residencias,
se anade el convenio entre residencias del Ayuntamiento de
Vitoria-Gasteiz y Osakidetza.

Principales avances vy
problemas persistentes

Al despliegue de Osabide Integra en residencias en 2023 se ha
anadido 4 centros de dia dependientes del Ayuntamiento de
Vitoria-Gasteiz, con posibilidad de incorporacion de nuevos
centros a medida que se precise y se solicite por parte del
Ayuntamiento de Vitoria-Gasteiz

Un problema es el relacionado con el mantenimiento, en el
apartado administrativo (eOsabide) de los censos de pacientes en
traslados temporales por ingresos/altas en hospital.

Ademas, persiste el problema por la ausencia de decisiones
respecto a la incorporacion del registro de diagndsticos
codificados (CIE) a través de Osabide Integra, imprescindible para
garantizar una historia clinica Unica y evitar duplicidades en otros
sistemas de informacion

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

La mejora en el acceso a la informacion clinica del/de la paciente,
que mejora la practica clinica de los y las profesionales y redunda
directamente en la calidad y sequridad asistencial.

La profundizacion en estos beneficios vendra de la mano de la
incorporacion de protocolos de actuacion y rutas asistenciales a
las herramientas de gestion de Osabide Integra.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

El éxito del proyecto permite avanzar para la incorporacion de
nuevas funcionalidades en la herramienta informatica:

1) Se ha incorporado la utilidad de formulario web quedando
pendiente la adecuacidn de su uso en residencias.
2) Se ha incluido el gestor de solicitudes de ambulancias.
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3) Elacceso al documento de voluntades anticipadas (DVA) esta
pendiente de solucion de problemas técnicos y legales.

El objetivo Ultimo es que el trabajo del/de la profesional sea
ubicuo.

5. Historia Sociosani

taria

Estado del proyecto

En fase de despliegue.

Fecha de inicio del
proyecto

Abril de 2021

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacidn Sociosanitaria de Euskadi.

e Direccion General de Osakidetza a través de sus
subdirecciones: de Coordinacion de la Atencion Primaria y de
Informatica.

e OSls de Osakidetza, a través de sus servicios.

e Gobierno Vasco, a través del Departamentos de Salud y del
Departamento de Igualdad, Justicia y servicios Sociales.

e Diputaciones Forales, a través de sus areas de servicio y sus
departamentos de informatica.

e EUDEL-Ayuntamientos, a través de sus servicios sociales de
base, mancomunidades o cuadrillas.

Objetivo(s) del proyecto

Promover la evolucion de los sistemas de informacion de los
servicios sociales y sanitarios desde una doble perspectiva
complementaria:

e Desarrollo del derecho de la ciudadania a relacionarse con la
Administracion, por medios electronicos, para la tramitacion
de los procedimientos administrativos.

e Adaptacion de los sistemas de informacion actuales como
soporte de una dindmica de trabajo conjunto y coordinado de
lasy los profesionales de los sistemas de servicios sociales y de
salud.

Antecedentes

Desde las Lineas Estratégicas de Atencidn Sociosanitaria para
Euskadi 2013-2016 el desarrollo del proyecto se ha caracterizado
por la participacion de numerosos/as profesionales de los
diferentes dmbitos y niveles asistenciales, que ha experimentado
en su despliegue diversos niveles de intensidad al tiempo que su
concepcion original ha tenido que experimentar algunos
reenfoques.

En la actual Estrategia de Atencién Sociosanitaria de Euskadi 2021 -
2024 se han priorizado los aprendizajes sobre la experiencia de los
y las profesionales y apostado por la interoperabilidad para
responder de manera precisa a la autonomia de cada institucion,
también, en lo relativo a sistemas de informacion.
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf

Metodologia de trabajo

Fase I: Identificacion del caso de uso3.

Fase II: Sesiones informativas.

Fase Ill: Analisis del intercambio de datos.

o Modelo funcional.

o Arquitectura tecnoldgica.

o Estandarizacidn de contenidos.

Fase IV: Pilotaje y medicion.

o Propuesta a las direcciones de cada organizacion.
o Definicion del piloto.

o Definicion de indicadores para la evaluacion.
o Ejecucion del piloto.

o Medicion continua.

Fase V: Evaluacion de resultados.

Fase VI: Escalado.

Descripcion de acciones
desarrolladas

De manera transversal y permanente se ha seguido con la
generacion de las condiciones en lo relativo a
representatividad y compromiso de las instituciones
implicadas, ademas de liderazgo corporativo.

Alineado siempre con los objetivos de la Estrategia de

Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024, se han

identificados casos de uso que cumplian tres requisitos:

existencia de un protocolo o norma que articula la

coordinacion, intercambio de datos manual y escalabilidad a

toda la CAE.

Durante todo el afo 2023 se ha dado continuidad, con

distintas intensidades, a los 3 casos de uso con los que se venia

trabajando:

o Atencién temprana.

o Solicitud de teleasistencia.

o Interconsulta sociosanitaria (atencion integrada en UGI
Gernika con Servicios Sociales).

En los tres casos de uso, se dispone de un modelo funcional:

o En Atencion Temprana; al grupo motor, ademas de EVAT
Bizkaia, se ha incorporado EVAT Gipuzkoa y se ha
validado conjuntamente el modelo funcional. Ademas, se
han mantenido sesiones de analisis de los sistemas de
informacion de Educacion.

o La interconsulta sociosanitaria ha sido caso de uso
priorizado por su impacto global en la coordinacién
sociosanitaria; se ha trabajado en su plan de pilotaje y se
ha elaborado un Informe de viabilidad en materia de
seguridad y proteccion de los datos (2023).

o Se hainiciado un analisis y disefio de la evaluacion de los
pilotos de los casos de uso y se dispone de una propuesta

3Se adopta el término “caso de uso” de la ingenieria de software, que lo define como una secuencia de interacciones entre un sistema
y alguien o algo que usa alguno de sus servicios. El caso de uso es en la practica una herramienta para especificar el comportamiento de
un sistema y es un claro referente metodoldgico del enfoque pragmatico de la Estrategia de Atencién Sociosanitaria de Euskadi 2021-
2024. El caso de uso incluye la ejecucion de un piloto que debera ser evaluado con el objetivo de identificar una buena practica que sea

escalable.
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf

preliminar referida al caso de uso de la interconsulta
(Gernika).

e Se han establecido canales de interlocucion con los servicios
de informatica y facilitado las especificaciones funcionales
para la adaptacion de los sistemas de informacion de cada
institucion participante. Se sigue trabajando para que los
servicios de informatica puedan priorizar la adaptacion de los
sistemas de informacion corporativos segun el modelo
funcional definido y que se desarrollen los puntos de
interoperabilidad. La interconsulta sociosanitaria entre
Gizarte y Osabide se ha marcado como prioritaria y se ha
establecido un plan de trabajo conjunto, para el primer
semestre de 2024, entre los servicios de informatica de la
Direccion de Servicios Sociales y Osakidetza.

e El despliegue y consolidacion del instrumento del informe de
salud para la valoracion de la dependencia/discapacidad ha
mejorado en lo referido a la usabilidad del software y se ha
incluido en el proceso de migracion de la versién Osabide AP
a Osabide Global AP. Este proceso de mantenimiento
corporativo de Osabide ha generado, temporalmente,
pérdidas de funcionalidad (acceso a los informes de
especialistas) del Informe para la Valoracion de la
Dependencia (VD) que ha ocasionado dificultades en su uso,
sobre todo en Gipuzkoa por su uso generalizado, en Bizkaia
que inicié su despliegue en 2022 y en Araba, impidiendo el
desplieque previsto para 2023. Este mantenimiento
corporativo de Osabide consolidara el instrumento del
informe de salud para la valoracion de Ia
dependencia/discapacidad mejorando su usabilidad, ya que se
ha incluido en el proceso de migracion de la version Osabide
AP a Osabide Global AP. El trabajo coordinado de los servicios
de informatica forales y de Osakidetza esta permitiendo
recuperar conectividad del nuevo software migrado y en 2024
se continuara con el despliegue en Bizkaia y Araba.

e El proyecto 11 de Historia sociosanitaria electronica
presentado por la Direccion de Servicios Sociales a los Fondos
del Mecanismo para la Recuperacion y Resiliencia (MRR),
resultado del acuerdo entre el Departamento de Salud vy el
Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales del
Gobierno Vasco, fue dotado con una financiacion de 3
millones de euros. En 2023, se ha llevado a cabo el proceso de
asignacion presupuestaria, licitacion y contratacion, a través
de EJIE, del servicio de anlisis, disefio y desarrollo de las
infraestructuras  tecnoldgicas  de interoperabilidad
sociosanitaria. El objetivo es dotar al Gobierno Vasco de una
infraestructura para la interoperabilidad sociosanitaria dentro
del Gobierno Vasco (intra) y con el resto de las
Administraciones Vascas (inter) que intervienen en la atencion
sociosanitaria. Estas infraestructuras permitirdn la
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implementacion a escala de cualquier caso de uso de
interoperabilidad.

La Direccion de Atencion Sociosanitaria (Departamento de
Salud) se ha dotado de una Oficina Técnica que da apoyo al
desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria, vy
concretamente a la ejecucion de los proyectos de Tecnologias
de la Informacién encargados a EJIE.

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

30 reuniones documentadas con su acta.

4 fichas, una por cada caso de uso.

4 documentos de proyecto, uno por cada caso de uso.

4 modelos funcionales, con sus diagramas de intercambio de
datos asociados, uno por cada caso de uso.

Contratacion a través de EJIE del servicio de analisis, disefio y
desarrollo de las infraestructuras de interoperabilidad
sociosanitaria del Gobierno Vasco.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria:

o Departamento de Salud (Gobierno Vasco).

o Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales
(Gobierno Vasco).

o Diputaciones Forales: DFA, DFB y DFG.

o EUDEL, Asociacion de Municipios Vascos.

Direccion General de Osakidetza (Subdireccion de Atencion

Primaria).

El proyecto cuenta con la financiacion del Mecanismo para la

Recuperacion y Resiliencia (MRR), dentro del Componente 22

“Plan de Choque para la Economia de Cuidados y Refuerzo de

las politicas de Igualdad e Inclusion” en la linea de inversion:

C22.12. Plan de apoyos y cuidados de larga duracion:

desinstitucionalizaciéon, equipamientos y tecnologia. Da

respuesta al proyecto numero 11 de Historia sociosanitaria

electronica presentado por la Direccion de Servicios Sociales

(Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales) a los

fondos MRR y recogido en el Convenio de colaboracién entre

el Ministerio de Derechos Sociales y Agenda 2030 y la

Administracion General del Pais Vasco.

Principales avances vy
problemas persistentes

El proyecto ha conseguido recuperar la confianza de las
instituciones con un enfoque en el que sienten el respeto a su
autonomia:

o Elreenfoque hacia la interoperabilidad tiene como punto
de partida los sistemas de informacion de cada institucion
a través de los cuales se produce el intercambio de datos.

o Se evita la duplicidad de registros y se aporta valor a los 'y
las profesionales.

o Lainteroperabilidad requiere de compromiso por parte de
todas las Administraciones porque si un eslabon falla el
intercambio de informacion no se completa.

La metodologia de los casos de uso permite aterrizar las

necesidades concretas, y supone un avance pequeno en la fase
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inicial hasta que los sistemas de informacion se hayan
adaptado y ofrezcan soluciones que permitan implementar
cualquier tipo de interaccion.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

e De manera directa los beneficios que se deben obtener hacen
referencia a facilitar el intercambio de informacién de una
manera precisa, necesaria y actualizada. Y de manera
indirecta esto debera favorecer el trabajo coordinado que
debera concluir en un plan de intervenciéon compartido.

e De manera particular, es destacable que el intercambio de
informacion exige un registro estructurado de la informacion
lo que permite procesarla y obtener conocimiento para ayuda
a latoma de decisiones.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- ldentificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

La diversidad de sistemas de informacion en el ambito social
ralentiza el avance, y obliga a buscar elementos facilitadores, y de
consenso que acaban convirtiéndose en las verdaderas fortalezas
del proyecto.

6. Cuadro de mandos: toma de decisiones basadas en datos

Estado del proyecto

Sininiciar. La contratacion (2024) del servicio de analisis, disefioy
desarrollo de las infraestructuras de interoperabilidad
sociosanitaria de las Administraciones publicas vascas incluye
herramientas para el analisis de la informacion desde una doble
perspectiva: asistencial y de actividad de coordinacion.

7. Decreto para el desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Mayo de 2022

Equipo de Trabajo

e Direccion de Servicios Sociales, Departamento de Igualdad,
Justicia y Politicas Sociales (Gobierno Vasco).

e Direccion de Atencion Sociosanitaria, Departamento de Salud
(Gobierno Vasco).

Objetivo(s) del proyecto

El objetivo global del proyecto es definir el marco reqgulador para
el intercambio de la informacion y conocimiento sociosanitario
entre las instituciones vascas.

Antecedentes

El modelo de atencidén sociosanitaria de Euskadi busca la
atencion integrada desde el punto de vista asistencial, en
definitiva, en el cuidado que recibe la persona, pero desde el
respeto a la autonomia organica de las estructuras
institucionales, sus sistemas de informacion y sus competencias.
Esto supone un modelo de atencion integrada en lo referido a la
coordinacién de los servicios sanitarios y sociales, pero sin
integracion organica. Se trata, por tanto, de un enfoque basado
en dos sistemas coordinados.
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En un marco de complejidad institucional, competencial,
organizativa, funcional y tecnoldgica, la Historia sociosanitaria se
conceptualiza como un proyecto de interoperabilidad para
compartir datos y posibilitar el intercambio de informacion y
conocimiento entre los diferentes sistemas de informacion, con
el objetivo Ultimo de prestar una atencidon coordinada a las
personas que lo precisan.

Esto conlleva la necesidad de consensuar, elaborar y aprobar el
Decreto para el desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria
en Euskadi, como marco regulador de la informacion vy
conocimiento sociosanitario intercambiado entre instituciones,
asi como regulador de los procedimientos de seguridad, que
formen parte de la politica de seguridad del ambito
sociosanitario.

Metodologia de trabajo

El abordaje de las necesidades asociadas al proyecto se estructura
en tres bloques:

Bloque I: Estudio de marcos juridicos de la comunicacion e

intercambio de datos personales entre los sistemas de Salud y

de Servicios Sociales publicos como referencia para la norma

de interoperabilidad sociosanitaria.

e Bloque II: Definicion de las bases legales habilitantes del
tratamiento de datos personales en el ambito de la
interoperabilidad sociosanitaria.

e Bloque lll: Asesoramiento y soporte técnico-juridico en el

ambito de la proteccion de datos personales y sequridad de la

informacion.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Se adjudica el contrato del servicio de asistencia técnica para
el cumplimiento de la normativa de proteccion de datos en el
ambito sociosanitario.

e En el marco de trabajo Bloque I:

o Se comienza con la comprension del enfoque y las
necesidades de la atencion sociosanitaria y para ello de
manera practica se trabaja con los casos de uso,
concretamente con el de la interconsulta sociosanitaria
resultando en un Informe de viabilidad del piloto en
materia de proteccion de datos.

o Serealiza un estudio de los marcos juridicos existentes, se
llevan a cabo entrevistas con agentes relevantes y se
elabora una guia polivalente para la aplicacion practica del
marco normativo actual como transicion a la nueva
norma.

e En el marco de trabajo del Bloque IlI: partiendo de las
conclusiones del Bloque |, se realiza un anélisis, reflexionado y
madurado relativo a las bases para la futura norma de
interoperabilidad o intercambio de datos personales para la
atencion sociosanitaria.
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Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

10 sesiones de trabajo.

6 entrevista con agentes relevantes.

Informe de viabilidad del piloto del caso de uso de la
interconsulta sociosanitaria (caso de uso de Gernika).

Anélisis de los marcos juridicos existentes.

Guia polivalente para la aplicacién practica del marco
normativo actual.

Analisis, reflexionado y madurado relativo a las bases para la
futura norma de interoperabilidad o intercambio de datos
personales para la atencion sociosanitaria.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Gobierno Vasco: Departamento de Salud y Departamento de
Igualdad, Justicia y Politicas Sociales.

El proyecto cuenta con la financiacion del Mecanismo para la
Recuperacion y Resiliencia (MRR), dentro del Componente 22
“Plan de Choque para la Economia de Cuidados y Refuerzo de
las politicas de Igualdad e Inclusion” en la linea de inversion:
C22.12. Plan de apoyos y cuidados de larga duracion:
desinstitucionalizacion, equipamientos y tecnologia. Da
respuesta al proyecto nUmero 11 de Historia sociosanitaria
electronica presentado por la Direccion de Servicios Sociales a
los fondos MRR y recogido en el Convenio de colaboracion
entre el Ministerio de Derechos Sociales y Agenda 2030y la
Administracion General del Pais Vasco.

Principales avances vy
problemas persistentes

El principal avance es el consenso entre los departamentos del
Gobierno Vasco implicados en la atencion sociosanitaria en la
necesidad y oportunidad de establecer un marco regulador
para el intercambio de informacion y conocimiento
sociosanitario y haber conseguido plasmarlo en un pliego para
la contratacion de servicios.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

De manera directa los beneficios del proyecto se concretan: 1)
Estudio de marcos normativos de interoperabilidad en el
ambito sociosanitario y recomendacion de aplicacion; y 2)
Bases para la elaboracion del marco regulador para el
desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria en Euskadi.
Las entrevistas a agentes relevantes, en lo referido al ambito
de las Administraciones vascas esta permitiendo hacerles
participes del disefio de la solucidn y estd permitiendo divulgar
el enfoque de trabajo compartido de la atencion
sociosanitaria.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- ldentificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

Se ha completado el Bloque | y el Bloque Il y se han obtenido
los resultados esperados.

Se ha confirmado que no existen referencias consolidadas, por
lo que se trata de explorar un escenario novedoso.

El resultado del Bloque Il, analisis de las bases para la futura
norma de interoperabilidad, concluye que la implementacion
de las bases legales debe tener rango de ley.
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e A partir de 2024 se cuenta se cuenta con un soporte juridico
técnico a demanda.
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4. PREVENCION SOCIOSANITARIA

PREVENCION SOCIOSA

Objetivo del area

ITARIA

La Prevencion Sociosanitaria contiene una propuesta para la
coordinacion de politicas e iniciativas orientadas a la promocion
de la autonomia y la vida independiente y a la reduccion de las
desigualdades en salud con un enfoque centrado en posibilitar la
contencién, mitigacidn y/o retraso en la aparicion de factores de
riesgo sociosanitario.

El despliegue de la Prevencion Sociosanitaria se concreta en dos
proyectos:

1.1. La definicion de un marco coordinado de Prevencion
Sociosanitaria.

1.2. El instrumento para la deteccion del riesgo sociosanitario.

8. Definicion de un marco coordinado de Prevencion Sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Enero de 2022

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacidn Sociosanitaria de Euskadi

Objetivos del proyecto

Coordinar politicas y actuaciones orientadas a la deteccion,
control, mitigacion o retraso de factores de riesgo sociosanitario
entre los que se encuentran los determinantes sociales vy
economicos de la salud y que se manifiestan en forma de
desigualdades sociales en la salud. Para ello se propone el disefio
de un marco para la respuesta biopsicosocial a las necesidades de
atencion sociosanitaria desde la coordinacion de politicas e
iniciativas orientadas a la promocién de la autonomia y la vida
independiente de las personas.

Antecedentes

Las Prioridades Estratégicas de Atencién Sociosanitaria de Euskadi
2017-2020 destinaron el desarrollo de la Prioridad 4, al abordaje
de la Prevencidn Sociosanitaria y la participacion ciudadana.

En su formulacion, la prevencion sociosanitaria se concibe como
un elemento para la sostenibilidad de los sistemas de servicios
sociales y de salud por su condicion determinante en el retraso o
evitacion de la aparicion de demandas de atencion sociosanitaria.
La prevencion sociosanitaria responde a la conjugacion del
enfoque poblacional con un ajuste individual del perfil de riesgo y
con este objetivo, las Prioridades Estratégicas de Atencidn
Sociosanitaria de Euskadi 2017-2020 plantearon su articulacion en
base a dos proyectos: el despliegue de un instrumento para la
deteccion de malos tratos por parte de las/los profesionales
sociosanitarias/os en Euskadi (iniciativa procedente, a su vez, de
las Lineas Estratégicas de Atencion Sociosanitaria para Euskadi
2013-2016) y el desarrollo de un modelo de prevencion
sociosanitaria.
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf

La Memoria de actividad y evaluacion de las Prioridades
Estratégicas de Atencion Sociosanitaria de Euskadi 2017-2020
evidencié como, a diferencia del despliegue logrado en Euskadi
con el instrumento para la deteccion de malos tratos, la falta de
financiacion especifica dificulto la elaboracion del modelo de
prevencion sociosanitaria comprometido.

La Estrategia de Atencion Sociosanitaria de Euskadi 201-2024
propone trabajar en un marco para la respuesta biopsicosocial a
las necesidades de atencion sociosanitaria desde la coordinacion
de politicas e iniciativas orientadas a la promocion ikide la
autonomia y la vida independiente de las personas y que se
reduzcan las desigualdades sociales en salud.

Metodologia de trabajo

Participacion y/o labores de coordinacion en los diferentes foros
interdepartamentales de Gobierno Vasco a los que es invitado la
Direccion de Atencidn Sociosanitaria.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Participacion en la elaboracion de indicadores de seguimiento
y evaluacion del Plan de Salud de Euskadi 2023-2028, Grupo
de Trabajo 3: Conseguir un envejecimiento con enfoque de
vida plena (Departamento de Salud).

e Participacion en la elaboracion del Cuadro de Mando del Plan
de Salud de Euskadi 2023-2028 (Departamento de Salud).

e Participacion en la elaboracion y desplieque del V Plan Vasco
de Inclusion 2022-2026 (Departamento de Trabajo y Empleo).

e Colaboracion en la organizacion de las Mesas de Inclusion
Social (Direccion de Empleo e Inclusion, Departamento de
Trabajoy Empleo).

e Participacion en la Estrategia Vasca contra la exclusion
residencial grave 2023-2028 (Departamento de Igualdad,
Justicia y Politicas Sociales).

e Participacion en la elaboracion y desplieque de la Estrategia
vasca contra la violencia hacia la infancia y la adolescencia
(2022-2025) (Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas
Sociales).

e Participacion en el Pacto vasco por las familias y la infancia
2018 (Gobierno Vasco).

e Participacion en laelaboracion de la Estrategia Vasca de Salud
Mental 2023-2028 (Departamento de Salud, 2023).

e Participacion en el despliegue de la Estrategia de Prevencion
del Suicidio en Euskadi (2019) (Departamento de Salud).

e Participacion en la elaboracion del VIII Plan de Adicciones
(Departamento de Salud, 2023).

e Participacion en el Consejo Asesor de Atencion Primaria de
Euskadi.

e Participacion en el Consejo Interinstitucional de Atencion
Temprana (Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas
Sociales).
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_ebaluazioa_2021/es_def/adjuntos/verbena_osakidetza_eva_prioridades_21.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_ebaluazioa_2021/es_def/adjuntos/verbena_osakidetza_eva_prioridades_21.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/noticia/xiileg_planes_departamentales/es_def/V-Plan-Vasco-Inclusion.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/noticia/xiileg_planes_departamentales/es_def/V-Plan-Vasco-Inclusion.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/violencia_infancia/es_def/adjuntos/ESTRATEGIAVASCA_VIOLENCIAINFANTIL_baja_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/violencia_infancia/es_def/adjuntos/ESTRATEGIAVASCA_VIOLENCIAINFANTIL_baja_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/violencia_infancia/es_def/adjuntos/ESTRATEGIAVASCA_VIOLENCIAINFANTIL_baja_es.pdf

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

En las actas de los respectivos planes, estrategias, y consejos
referidos queda reflejada la participacion de la Direccion de
Atencidn Sociosanitaria.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

La colaboracion interdepartamental de la que es participe la
Direccion de Atencion Sociosanitaria en Gobierno Vasco favorece
el desarrollo de relaciones y compromisos para la realizacion de
proyectos gubernamentales que mejoren la atencion
sociosanitaria en Euskadi en general, y la prevencion del riesgo
sociosanitario en particular.

Principales avances y
problemas persistentes

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

La generacion y aprovechamiento de sinergias entre las
diferentes é&reas de gobierno impulsa el conocimiento del
concepto de riesgo sociosanitario y la necesidad de actuacion
desde un marco coordinado, multidisciplinar, interdepartamental
y sistematico para la prevencidon de este.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

La creacion de la Direccion de Atencion Sociosanitaria contribuye
adotar de visibilidad al dmbito sociosanitario desde otras areas de
gobierno (y desde areas de otras instituciones y entidades) y
favorece la participacion de la Direccion en la formulaciéon de
politicas e iniciativas que puedan incidir en la prevencion del
riesgo sociosanitario.

9. Instrumento para

la definicion del Riesgo Sociosanitario

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de
proyecto

inicio del

Enero de 2022

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi

e Subdireccion de Enfermeria (Direccion de Asistencia
Sanitaria, Osakidetza)

e Subdireccion de Atencion Primaria (Direccion de Asistencia
Sanitaria, Osakidetza)

Objetivos del proyecto

Construccion de un instrumento que permita la deteccion de
factores de riesgo sociosanitario a partir de la definicion y
graduacion de determinados factores predictivos.

Antecedentes

Las Prioridades Estratégicas de Atencién Sociosanitaria de Euskadi
2017-2020 destinaron el desarrollo de la Prioridad 4, al abordaje
de la Prevencién Sociosanitaria y la participacion ciudadana.

En su formulacion, la prevencion sociosanitaria se concibe como
un elemento para la sostenibilidad de los sistemas de servicios
sociales y de salud por su condicion determinante en el retraso o
evitacion de la aparicion de demandas de atencion sociosanitaria.
La prevencion sociosanitaria responde a la conjugacion del
enfoque poblacional con un ajuste individual del perfil de riesgo y
con este objetivo, las Prioridades Estratégicas de Atencidn
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf

Sociosanitaria de Euskadi 2017-2020 plantearon su articulacidn en
base a dos proyectos: el despliegue de un instrumento para la
deteccion de malos tratos por parte de las/los profesionales
sociosanitarias/os en Euskadi (iniciativa procedente, a su vez, de
las Lineas Estratégicas de Atencidn Sociosanitaria para Euskadi
2013-2016) y el desarrollo de un modelo de prevencion
sociosanitaria.

La actual Estrategia de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi 2021-
2024, dando continuidad a un cuarto de siglo de articulacion del
modelo de atencion sociosanitaria, promueve la conveniencia de
anticipar y prevenir las necesidades sociosanitarias de la
poblacion, con la apuesta por elementos facilitadores para el
transito hacia nuevos modelos sostenibles de prevencion,
atencion y rehabilitacion sociosanitaria. En este contexto se
impulsa el disefio de un instrumento para la deteccién del riesgo
sociosanitario a partir de una serie de factores predictivos.

En 2022, resultado de una labor de revisidn y analisis bibliografico
de fuentes primarias y secundarias de factores de riesgo y de
escalas de medicidn de situaciones de riesgo social y/o sanitario,
ademas de una reflexion en torno al enfoque del instrumento de
prevencion, se concluye en la improcedencia de abordar la
definicion univoca del riesgo sociosanitario como un constructo
medible, fase previa necesaria para hablar de un instrumento
predictivo. Asimismo, atendiendo a la concepcion original del
proyecto, y de acuerdo con las conclusiones resultantes, se
determina que: 1) referirse a la variable resultado “necesidad de
atencion sociosanitaria”, presupone que la necesidad de atencién
sociosanitaria es un concepto Unico, definible y medible; 2) los
colectivos que se identifican con la demanda de atencién por
deteccion de necesidades sociosanitarias son heterogéneos.
También, se comprueba que las circunstancias que predisponen
(factores de riesgo) a padecer cada una de estas situaciones son
diversas; 3) de cara a superar estas dificultades, se propone re-
enfocar el proyecto con una orientacién a la identificacion de
factores de riesgo para la deteccion de estados de fragilidad
(como situacion previa a la dependencia); 4) sin embargo, las
definiciones de fragilidad publicadas aluden exclusivamente a
condiciones individuales, y basicamente de morbilidad y funcion,
no encontrandose incluida la dimension social ni el enfoque
poblacional.

En definitiva, en 2023 se propone la posibilidad de avanzar en la
de re-definicion del proyecto con una orientacion a la
identificacion de factores de riesgo para la deteccion de estados
de fragilidad en colaboraciéon con las subdirecciones de
Enfermeria y Atencion Primaria (Osakidetza).

Metodologia de trabajo

e Revision bibliografica de fuentes primarias y secundarias en
materia de factores de riesgo que pueden desencadenar una
situacion de necesidad de atencidn sociosanitaria y revision de
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_c1/es_def/adjuntos/c1_es.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_soziosanitario_estrat/es_def/adjuntos/estrategia_sociosanitaria_es_web.pdf

escalas de medicién de situaciones de riesgo social y/o
sanitario.

Proceso de reflexion y elaboracion de una propuesta de re-
enfoque del proyecto reorientado a la identificacion de
factores de riesgo para la deteccion de estados de fragilidad
(como situacion previa a la dependencia).

Descripcion de acciones
desarrolladas

Revision bibliografica de fuentes primarias y secundarias de
factores de riesgo y de escalas de medicion de situaciones de
riesgo social y/o sanitario.

Proceso de reflexion en torno a los resultados de la revision
bibliogréfica completada y elaboracién de conclusiones.
Elaboracion de una propuesta de re-enfoque del proyecto
reorientado a la identificacion de factores de riesgo para la
deteccion de estados de fragilidad (como situacién previa a la
dependencia).

Identificacion de items relacionados con el concepto de
fragilidad presentes en el Plan de atencidn a las personas
mayores (Osakidetza, 2018), en calidad de elementos a
considerar para la deteccion y evaluacion del riesgo
sociosanitario.

Elaboracion de propuesta conjunta de un prototipo de
instrumento de prevencion del riesgo sociosanitario de la
fragilidad entre Direccion de Atencion Sociosanitaria
(Departamento de Salud y las subdirecciones de Enfermeria'y
de Atencion Sociosanitaria (Osakidetza) y exploracion de
elementos de interaccion con la ciudadania (a través de redes
sociales o el desarrollo de aplicaciones TIC de uso universal.

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

Revision bibliografica de fuentes primarias y secundarias de
factores de riesgo y de escalas de medicion de situaciones de
riesgo social y/o sanitario.

Sesion de reflexion en torno a resultados de la revision
bibliografica y elaboracion de conclusiones.

Propuesta de re-enfoque del proyecto reorientado a la
identificacion de factores de riesgo para la deteccion de
estados de fragilidad (como situacion previa a la
dependencia).

items relacionados con el concepto de fragilidad presentes en
el Plan de atencidn a las personas mayores (Osakidetza, 2018),
en calidad de elementos a considerar para la deteccion y
evaluacion del riesgo sociosanitario.

Propuesta conjunta de un prototipo de instrumento de
prevencion del riesgo sociosanitario de la fragilidad entre
Direccion de Atencion Sociosanitaria (Departamento de
Salud) y las subdirecciones de Enfermeria y de Atencion
Sociosanitaria (Osakidetza).

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

Esta accion se encuentra recogida en la Estrategia Vasca 2030 para
el Reto Demogrdfico (Eje Ill, Actuacion 22) impulsada desde la
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https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/osk_trbg_planes_programas/es_def/adjuntos/plan-de-atencion-a-personas-mayores_PAM.pdf
https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/osk_trbg_planes_programas/es_def/adjuntos/plan-de-atencion-a-personas-mayores_PAM.pdf
https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/osk_trbg_planes_programas/es_def/adjuntos/plan-de-atencion-a-personas-mayores_PAM.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/retodemografico_agenda2030/es_def/adjuntos/I_Marco_general_Reto_demografico_cas.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/retodemografico_agenda2030/es_def/adjuntos/I_Marco_general_Reto_demografico_cas.pdf

Secretaria general de Transicion Social y Agenda 2030 de
Lehendakaritza (Gobierno Vasco).

Principales avances y
problemas persistentes

Del anélisis de |a bibliografia consultada y de la reflexion abordada
en 2022 se deduce la improcedencia de abordar la definicion
univoca del riesgo sociosanitario como un constructo medible,
fase previa necesaria para hablar de un instrumento predictivo.

La propuesta de re-definicion del proyecto con una orientacion a
laidentificacion de factores de riesgo para la deteccién de estados
de fragilidad (como situacion previa a la dependencia) se
enfrenta, sin embargo, a la dificultad afadida de que las
definiciones de fragilidad publicadas aluden exclusivamente a
condiciones individuales, basicamente de morbilidad y funcion,
no encontrandose contempladas la dimension social ni el enfoque
poblacional, aspectos necesarios para avanzar en la re-definicion
y desarrollo del proyecto.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

Identificar factores de riesgo que permitan la prevencion de
situaciones de fragilidad y la intervencion precoz que retrase o
evite situaciones de dependencia.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

La reorientacion del proyecto contemplaria las siguientes areas:

1. Diagndstico de situacion sobre lineas de trabajo de prevencion
sociosanitaria: enfoque poblacional y perspectiva individual.

2. ldentificacion de buenas practicas en gestion de factores de
riesgo y necesidades sociosanitarias.

3. ldentificacion de agentes clave para la prevencion
sociosanitaria.

4. Alineamiento con las iniciativas de evaluacion de la
funcionalidad y fragilidad en el dmbito social y sanitario.
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5. ATENCION SOCIOSANITARIA

ATENCION SOCIOSANITARIA

Objetivo del area

El despliegue de la Atencidn Sociosanitaria tiene por fin
potenciar la coordinacion sociosanitaria efectuada por
los/las profesionales que forman los equipos de atencion
sociosanitaria, favoreciendo dinamicas de trabajo
compartido basadas en intervenciones multidisciplinares
que permitan en Ultima instancia, establecer planes de
cuidados conjuntos situando a la persona en el centro de
las intervenciones y garantizando la continuidad
asistencial y el respeto a su proyecto vital.

Desde este planteamiento, el desarrollo de esta area
mantiene vinculos con otras areas estratégicas dirigidas a
impulsar la interoperabilidad entre sistemas, la
Gobernanza Sociosanitaria, o la prevencion sociosanitaria
desde una perspectiva poblacional.

El impulso de la Atencidn Sociosanitaria se desarrolla a

partir de tres proyectos:

e El despliegue de la Atencion Primaria Sociosanitaria,
que a su vez contempla un conjunto de acciones:
construccion de un mapa de referentes
sociosanitarios, la elaboracion de una guia conceptual
sociosanitaria ("Tool kit" sociosanitario) a partir del
diagnostico de la utilidad y asentamiento de los
instrumentos de  coordinacién  sociosanitaria
(comisiones, protocolos, procedimientos, etc.), o, el
desarrollo de proyectos piloto para el impulso de
buenas practicas de atencidon sociosanitaria, entre
otros.

e Actuaciones en diferentes colectivos diana de
atencion Sociosanitaria.

e Atencion Temprana y desarrollo del &mbito
sociosanitario-educativo.

10. Eldespliegue de la Atenc

ion Primaria Sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion/ despliegue.

Fecha de inicio del proyecto

En lo relativo a la construccion de un mapa de referentes
sociosanitarios/as: junio de 2021.

En relacion con el diagnodstico de los instrumentos de
coordinacion sociosanitaria: noviembre de 2021.

En relacion con los proyectos piloto, consulte la fecha de
inicio de cada proyecto en las fichas metodoldgicas
correspondientes (véase Anexo).
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Equipo de Trabajo

En lo relativo a la construccion de un mapa de referentes

sociosanitarios/as:

e Coordinadoras/es Sociosanitarias/os Territoriales.

e EUDEL, Asociacion de Municipios Vascos.

e Direcciones técnicas y politicas de los tres
ayuntamientos de las capitales de cada TT.HH.

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

En lo relativo al diagnostico de los instrumentos de

coordinacidn sociosanitaria:

e Coordinadoras/es Sociosanitarias/os Territoriales del
ambito de salud.

e Direcciones médicas, de enfermeria, de integracién
asistencial y gerencias de las Organizaciones
Sanitarias Integradas de los tres TT.HH., de las Redes
de Salud Mental de lostres TT.HH., y de los Hospitales
de Gorliz y Santa Marina.

e Referentes sociosanitarios/as del ambito de salud de
las OSlsy de las RSMs de los tres TT.HH.

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

En relacion con los pilotos, los diferentes proyectos
iniciados reunen a un abanico institucional amplio. El
detalle de las organizaciones y agentes que participan en
cada proyecto, se recogen de manera pormenorizada en
cada ficha de proyecto (véase Anexo).

Objetivo(s) del proyecto

En lo relativo a la construccion de un mapa de referentes

sociosanitarios:

e Construiruna estructura ordenada de profesionales de
referencia de los diferentes ambitos, niveles e
instituciones implicadas.

e Facilitar el trabajo de los equipos de atencidn
sociosanitarios (en lo relativo a la coordinacion,
gestion y continuidad de los cuidados).

e Desplegar la Gobernanza Sociosanitaria en lo relativo
a la figura del/de la referente sociosanitario/a.

En lo relativo al diagnodstico de los instrumentos de

coordinacidn sociosanitaria:

e Realizar un diagnostico del estado del arte de los
instrumentos de  coordinacion  sociosanitaria
(comisiones sociosanitarias, protocolos y
procedimientos de coordinacién) vigentes en las
organizaciones.

e Evaluar el grado de utilidad y pertinencia de los
mencionados instrumentos, asi como su adecuacion a
la normativa vigente (Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria).

e Realizar un informe diagndstico que permita
identificar puntos fuertes y areas de mejora, asi como
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elaborar un conjunto de recomendaciones a partir de
los aspectos identificados.

e Enuna segunda fase, redactar un documento a modo
de guia conceptual sobre los elementos clave de la
atencion sociosanitaria en Euskadi.

En relacion con los pilotos, los diferentes proyectos
iniciados reunen a un abanico institucional amplio. El
detalle de las organizaciones y agentes que participan en
cada proyecto, se recogen de manera pormenorizada en
cada ficha de proyecto (véase Anexo).

Antecedentes

El desarrollo del mapa de referentes viene precedido por
un conjunto de acciones realizadas en anteriores
legislaturas dirigidas al establecimiento de profesionales
de referencia para el pilotaje y posterior despliegue de la
herramienta de valoracidon sociosanitaria InterRAI-CA
(2015-2020). Asimismo, la figura del/de la referente se
recoge en el Modelo de Gobernanza aprobado en 2019y
ha sido una figura clave para la gestion de la pandemia de
COVID-19, en cuyo contexto se introduce, ademas, la
figura del/de la referente de proximidad.

El informe diagnostico a partir del que se desarrollara la
guia o Tool Kit sociosanitario viene precedido por un
informe previo realizado en el afio 2016, y actualizado
ligeramente en 2017; en el que se establecia una relacion
de los protocolos vigentes en esa fecha. En dicho informe,
se analizaba el fondo y forma de los documentos y se
identificaban claras areas de mejora. La informacion para
la elaboracion de dicho estudio se extrajo a partir de un
cuestionario realizado ad hoc y fue enviado a las
direcciones de las OSls. En esta ocasion, se trata de
actualizar dicha informacion, identificando las variaciones
acometidas en dichos documentos, la correccion de areas
de mejora, la identificacion de nuevos protocolos, la
reclasificacion de los protocolos y/o procedimientos de
coordinacion, y la utilidad y pertinencia de estos como
instrumentos que protocolizan la coordinacion provista
desde distintos ambitos. Ademas, se incorpora el analisis
de las comisiones sociosanitarias.

Respecto a los pilotos, si bien cada piloto persigue un
objetivo particular, el objetivo general de este enfoque es
que todas las organizaciones sanitarias junto con los
servicios sociales de su comarca desarrollen algun
proyecto piloto que favorezca un mayor conocimiento de
los ambitos y niveles de actuacion concernidos, una
mejora de la coordinacion sociosanitaria, asi como la
identificacion de buenas practicas escalables a otros
ecosistemas sociosanitarios.
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Metodologia de trabajo

La

metodologia definida para contribuir al desarrollo del

Mapa de Referentes Sociosanitarias/os se ha centrado en:

Elaboracion de la propuesta técnica de la Guia de
Referentes Sociosanitarios de Euskadi.

Organizacion de jornadas de caracter profesional
dirigidas a la atencion primaria sociosanitaria.
Concretamente, celebracion de dos ediciones (2022 y
2023) que, bajo la denominacion de Encuentro, busca
el acercamiento de las/os profesionales del
ecosistema sociosanitario y el reconocimiento de la
figura del/de la referente sociosanitario/a, ademas de
compartir iniciativas estratégicas para la coordinacion
sociosanitaria de Euskadi.

Elaboracion de actualizaciones e incorporacion de
elementos de mejora continua de la propuesta técnica
(Guia de Referentes Sociosanitarias/os. Actualizacion
2023y Directorio de Referentes).

Difusion de resultados (en el marco del | y I
Encuentros sociosanitarios, asi como a través del
Portal de Atencion Sociosanitaria)

Para la realizacion del diagnostico, la metodologia de
trabajo ha consistido en:

En

Realizacion de reuniones técnicas con informantes
clave (las direcciones y gerencias de las OSls, Redes de
Salud Mental y Hospitales de media-larga estancia de
los TT.HH. de Bizkaia y Gipuzkoa).

Elaboraciéon y difusion de documentacion técnica
(presentacion, dosier informativo, fichas y formularios
de recogida de informacidon, guion vy actas,
cuestionario de despliegue de la Atencion
Sociosanitaria).

Secretaria técnica y soporte para la aclaracion y/o
contraste de la informacion relativa a los protocolos y
procedimientos de coordinacion sociosanitaria
(comunicacion bidireccional con las/los referentes
sociosanitarias/os de las distintas organizaciones).
Analisis comparativo y longitudinal de la informacion
recibida.

lo referido a los proyectos piloto sociosanitarios:
Realizacion de reuniones técnicas con las direcciones
y gerencias de las organizaciones sociales y sanitarias
implicadas.

Elaboracion de los materiales técnicos pertinentes:
presentaciones y actas de las reuniones.

Ficha metodoldgica con los campos requeridos en el
caso de cada piloto (véase Anexo).

Descripcion
desarrolladas

de

acciones

En

lo relativo al Mapa de Referentes Sociosanitarias/os:
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e Impulsar la figura del/de la referente sociosanitario/a
(ajustando su designacion a los plazos recogidos en el
Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la gobernanza
sociosanitaria de Euskadi).

e Soporte a las instituciones implicadas para la
formulacion y registro de los nombramientos.

e Actualizar la Guia de Referentes Sociosanitarias/os de
Euskadi (actualizacion 2023), con la inclusion de los
nuevos nombramientos de referentes (o, sustitucion
de anteriores); y la incorporacion de un apartado de
conclusiones que analiza la evolucion del despliegue
de esta figura en la CAPV.

e Elaborar el programa y los contenidos para la
celebracion del Il Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi desde una perspectiva
colaborativa, orientada a la difusion del conocimiento
por parte de profesionales que lideran diferentes
proyectos sociosanitarios.

o Celebrar el Il Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi dirigido a profesionales
de referencia en el ambito de la atencién primaria
sociosanitaria y otros agentes clave del ecosistema
sociosanitario, el 26 de octubre de 2023; orientado a la
transferibilidad y difusion del conocimiento vy, a la
comparticion de experienciasy proyectos estratégicos
en el ambito sociosanitario, con especial atencion al
ambito residencial de las personas mayores.

e Revisar, maquetar, traducir, editar en formato
bilingbe y publicar la Guia _de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi (actualizacion 2023).

e Elaborar, maquetar, traducir y editar en formato
bilingie el Directorio de Referentes Sociosanitarias/os
de Euskadi (2023).

e Elaborar, maquetar, traducir, editar en formato
bilingUe y publicar las ponencias de presentadas en el
marco del Il Encuentro (por orden de exposicion):

o Despliegue del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria.

o Diagnostico de los instrumentos de Coordinacion
Sociosanitaria.

o Lineas de actuacion de la Interoperabilidad
Sociosanitaria.

o La atencion sociosanitaria residencial de las
personas mayores. Una mirada pospandemia.

o Equipo de Transicion de cuidados (ETC) para
pacientes de residencias geriatricas.

e Comunicar y difundir toda la documentacion de la
jornada, asi como el cuestionario La atencion
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sociosanitaria residencial de las personas mayores. Una
mirada pospandemia®.

En relacion con el diagndstico de instrumentos de

coordinacion sociosanitaria:

e Presentarelinformey las conclusiones del diagndstico
en el marco del Il Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os, incidiendo especificamente, en
cuestiones metodologicas de mejora de los
documentos (véase ponencia).

En lo relativo a los pilotos, las acciones se recogen en la
informacion anexada.

Indicadores de actividad Durante el 2023, los indicadores de actividad vinculados
(Accion, fecha, participantes, al Mapa de Referentes Sociosanitarias/os son los
etc.) siguientes indicadores:

e Guia de Referentes Sociosanitarias/os. Actualizacion

2023.

e Programa del Il Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi.

e Ponencias del Il Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi (por orden de
exposicion):

o Despliegue del Decreto de Gobernanza
Sociosanitaria.

o Diagnostico de los instrumentos de Coordinacion
Sociosanitaria.

o Lineas de actuacidon de la Interoperabilidad
Sociosanitaria.

o La atencidn sociosanitaria residencial de las
personas mayores. Una mirada pospandemia.

o Equipo de Transicion de cuidados (ETC) para
pacientes de residencias geriatricas.

e Propuesta metodoldgica para desarrollo de la
dinamica grupal y envio de cuestionario.

e Envio de invitaciones a referentes sociosanitarias/os,
asi como representantes de la Asociacion de
Municipios Vasco (EUDEL), responsables de las tres
diputaciones forales, responsables de la Direccion de
Servicios Sociales del Departamento de Igualdad,
Justicia y Politicas Sociales, de las subdirecciones de
Atencion Primaria y de Enfermeria de Osakidetza,
representantes de las Direcciones de Atencion
Integrada de las Organizaciones Sanitarias Integradas

4 El cuestionario se elabora como ejercicio del taller, planificado para el Ultimo bloque de contenidos del programa del Il Encuentro,
pero no se desarrolla por falta de tiempo. Por este motivo, se remite posteriormente a las/os referentes sociosanitarias/os y personas
asistentes para recabar informacion sobre la atencion sociosanitaria prestada en los centros de personas mayores (residencias,
viviendas comunitarias, domicilios, etc.), desde una perspectiva de coordinacién pospandemia.
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asi como responsables de la Coordinacion
Sociosanitaria Territorial, entre otros.

e Celebracion del 1l Encuentro de Referentes
Sociosanitarias/os de Euskadi (el 26 de octubre de
2023), con el soporte de la documentacion
mencionada anteriormente, presentada y publicada
en el Portal de Atencion Sociosanitaria.

En lo relativo al informe diagndstico de los instrumentos

de coordinacion sociosanitaria, son indicadores de

actividad para el ano 2023:

e La ponencia que sintetiza la propuesta técnica del
informe, presentada el 26 de octubre de 2023.

El detalle de los indicadores de actividad de los proyectos
piloto, se recogen en la informacion incluida en el Anexo.

Alianzas con las que cuenta el
proyecto

El proyecto del Mapa de Referentes por el que se
establece una estructura ordenada de profesionales de
referencia se recoge como una de las acciones de la
Estrategia para el impulso de la Atencion Primaria
Sociosanitaria y como tal, cuenta con la aprobacién del
Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria y las
instituciones que lo componen. A nivel meso, el proyecto
viene amparado por la Coordinacién Sociosanitaria
Territorial de los tres TT.HH., por EUDEL y por las
direcciones de servicios sociales de los ayuntamientos de
Vitoria-Gasteiz, Bilbao y Donostia.

Enrelacion con el informe diagndstico de los instrumentos
de coordinacidn sociosanitaria, su desarrollo persigue
conocer como se articula el nivel micro de atencion a
partir del analisis de los diferentes instrumentos de
coordinacion existentes, enmarcandose asi en el area
estratégica de la Atencion Primaria Sociosanitaria, vy,
contando también con la aprobacion del Consejo Vasco
de Atencidn Sociosanitaria y las instituciones que lo
componen. A nivel meso, el proyecto viene amparado por
la Coordinacion Sociosanitaria Territorial de los tres
TT.HH., y por las direcciones y gerencias médicas de
Osakidetza.

En el caso de los proyectos piloto, cada uno ha forjado
alianzas en funcion a los objetivos persequidos para su
puesta en marcha.

Principales avances y
problemas persistentes

Tras el primer afio de desplieque del/de la figura del
Referente Sociosanitaria/o en las organizaciones
sanitarias y sociales se pueden extraer algunas
conclusiones del despliegue de esta. En primer lugar, la
aprobacion del Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la
gobernanza sociosanitaria de Euskadi constituye un hito
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importante en la Atencién Sociosanitaria que ha
favorecido el conocimiento y con él, la expansion de la
figura del/de la referente. En términos cuantitativos, la
tasa de coberturas es del 100% en Araba, y altas en el caso
de Bizkaia y Gipuzkoa (véase apartado de conclusiones de
la Guia de Referentes Sociosanitarias/os. Actualizacidn
2023). Su definicion y la concrecion de sus funciones y
relaciones, ha contribuido a visibilizar el trabajo de
coordinacion desempefnado por muchos/as profesionales,
hasta entonces de manera poco reconocida. Asimismo, la
comunicacion constante vy fluida con las organizaciones
sociales y sanitarias para el nombramiento de esta figura
también ha sido clave para el fortalecimiento de las
relaciones interinstitucionales, lo que ha ayudado a
incrementar su numero. Sin embargo, existen aun
elementos que impactan en el desarrollo y funcionalidad
de esta figura. Uno de los mas recientes puede ser los
cambios de gobierno derivados de las pasadas elecciones
municipales (mayo de 2023). Aunque se trata de un factor
externo a la figura del referente la representacion politica
de algunos/as referentes o el cambio de rumbo de los
equipos que dirigen las politicas publicas locales puede
afectar al trabajo previo desarrollado en torno a esta
figura. Otro elemento que puede suponer un obstaculo es
la descoordinacion de la atencion social mancomunada
con los municipios que la integran. Como sucedia en
algunos municipios, el nombramiento de referentes
ajenos al nombrado por la mancomunidad puede generar
solapamientos e ineficiencias en la comunicacion vy
gestion de los casos sociosanitarios.

En relacion con el analisis de los instrumentos de
coordinacidon sociosanitaria (comisiones, protocolos,
procedimientos, etc.), destaca la falta de informacion
aportada por parte de algunas organizaciones, lo que
imposibilita el analisis de algunos instrumentos. Estafalta
de informacion lleva a no disponer, en algunos casos, de
las Ultimas versiones de los documentos estratégicos, por
lo que son objeto de analisis las Ultimas versiones
disponibles por parte de la Direccion de Atencion
Sociosanitaria (Departamento de Salud). Asimismo, la
falta de actualizacion y difusion de los instrumentos de
coordinaciéon (entendiendo por tales los protocolos
marco y los procedimientos de coordinacion
sociosanitaria), puede crear vacios asistenciales o la
demora en la respuesta ofrecida a las personas
destinatarias de cuidados sociosanitarios y sus familias;
siendo fundamental el empoderamiento de las/os

5 La tasa de cobertura hace referencia al porcentaje del Territorio Histoérico que dispone de un/a referente sociosanitario/a. El grado de
cobertura alcanzado en un Territorio serd también indicador del grado de desarrollo de la Atencion Sociosanitaria del mismo,
entendiendo que el despliegue de esta figura contribuye a afianzar la coordinacion sociosanitaria.
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referentes en el desarrollo y difusion de estos
instrumentos.

En cuanto al funcionamiento de las Comisiones
Sociosanitarias Comarcales, se comprueba el negativo
impacto de la pandemia de COVID-19 en la dindmica de
funcionamiento de estas. Las circunstancias de
emergencia  sanitaria  obligaron en  muchas
organizaciones a la suspension de la celebracion de
dichas Comisiones Sociosanitarias.

Asimismo, conviene subrayar que, aunque se contabilizan
15 protocolos marco distribuidos entre los tres Territorios
Histdricos (Alava cuenta con un Unico protocolo; Bizkaia
con 8; y Gipuzkoa con 6), menos de la mitad cuenta con
las firmas de los 6rganos de representacion juridicamente
validos de las instituciones implicadas. Es decir, la
mayoria de los protocolos no han sido firmados por las
instituciones concernidas. Este hecho supone un grave
déficit de los requisitos constitutivos de los protocolos
pues la firma implica la ratificacion del compromiso
adquirido por las partes y legitima el documento en
cuestion y, por ende, la coordinacion en él establecida.
Algo similar acontece con los procedimientos de
coordinacion, aunque el porcentaje que carece de firmaes
sensiblemente menor (solo el 28%). Otro importante
obstaculo identificado en el analisis de los protocolos
marco y procedimientos de coordinacion se encuentra en
la falta de actualizacion de los documentos pues da
cuenta del grado de utilizacion de estos, asi como de la
adecuacion de estos a las necesidades y cambios surgidos
en la atencion sociosanitaria con el transcurso de los afios.
Finalmente, el analisis demuestra el escaso empleo de las
sesiones de las comisiones como espacio de trabajo para
la elaboracién de nuevos protocolos o procedimientos de
coordinacion, para la supervision o actualizacion de los
existentes, asi como para la puesta en marcha de
proyectos territoriales o autondmicos.

No obstante, con la aprobacion del Decreto 150/2022, de
7 de diciembre, de la gobernanza sociosanitaria de Euskadi
y la distribucion paritaria de las/os profesionales de
referencia en las Comisiones Sociosanitarias Comarcales,
se espera una mayor participacion, especialmente en lo
que, a la representacion social de ambito municipal, se
refiere.

Asimismo, la presentacion en el Il Encuentro
sociosanitario de la ponencia relativa a los instrumentos
de coordinacion vy, especificamente, los aspectos
sefialados como areas de mejora, se espera que
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contribuyan a mejorar la calidad y funcionalidad de estos
elementos.

En relacion con el despliegue de los pilotos, se detalla esta
informacion en el Anexo.

Potenciales beneficios del
proyecto (directos e indirectos)

Se espera que el despliegue de la figura del/de la
referente sociosanitario/a en las organizaciones
sanitarias y sociales de Euskadi contribuya a mejorar la
coordinacidn entre profesionales de diferentes sistemas,
a promover la comunicacién y el establecimiento de
relaciones de confianza entre los/las profesionales de los
equipos sociosanitarios, a potenciar una dindmica de
cuidados compartida, a reducir los vacios asistenciales y
propiciar una atencion sociosanitaria mas efectiva.

En lo que respecta al informe diagndstico, se espera que
la difusion de las areas de mejora y recomendaciones
sirva de aprendizaje y propicie la reformulacion de los
instrumentos o contribuya a la elaboracion de nuevos
instrumentos que permitan dar una respuesta coordinada
y efectiva a las nuevas necesidades sociosanitarias.

Enrelacion con el despliegue de los pilotos, se detalla esta
informacion en el Anexo habilitado para ello.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucidn esperable

- Identificacion de debilidades,
amenazas, fortalezas y
oportunidades

- Observaciones

La evolucion del desplieque de la figura del/de la
referente es satisfactoria. La Atencidon Primaria
Sociosanitaria se ha visto reforzada con una red de
profesionales de referencia estructurada y con
capacidades para ofrecer una respuesta mas coordinada
de las nuevas necesidades sociosanitarias. Si bien existen
elementos de mejora, se espera que esta figura
desempeiie un papel clave en la respuesta a los actuales
retos sociosanitarios, especialmente los asociados a la
transicion hacia un nuevo modelo de cuidados.

En relacion con los instrumentos de coordinacion,
conviene sefalarla confusion que a veces se produce para
la correcta distincion entre protocolos marco y
procedimientos de coordinacion  sociosanitarios.
Asimismo, la falta de actualizacion de los protocolos
marco y procedimientos de coordinacion evidencia una
clara area de mejora pues, los cambios internos de cada
organizacion, asi como los factores externos, hacen
necesaria la revision y posible adecuacion de los procesos
y profesionales recogidos en los protocolos.

En este sentido, la aprobacion en diciembre de 2022 del
Decreto 150/2022, de 7 de diciembre, de la gobernanza
sociosanitaria _de Euskadi se presenta como una
oportunidad, especialmente, en lo que a la contribucion
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de las comisiones sociosanitarias comarcales se refiere,
como foro técnico para la elaboracion y mejora de los
instrumentos de coordinacion. Asimismo, la presentacion
y publicacion del informe diagndstico 2022, puede
facilitar la clarificacion y la aplicacion practica de los
protocolos y procedimientos de coordinacion.

11. Actuaciones en los difere

ntes colectivos diana de atencion sociosanitaria

Estado del proyecto

El desarrollo de actuaciones dirigidas a los colectivos
diana sociosanitarios durante el presente afno (2023), se
ha limitado a la participacion en reuniones y otros foros
técnicos. La falta de tiempo y el reducido nUmero de
recursos técnicos de la Direccion de Atencion
Sociosanitaria explican la falta de acciones e iniciativas
concretas.

Sin embargo, se pueden destacar algunas actuaciones
iniciadas en 2023 (o, con fecha de inicio préxima),
dirigidas a ofrecer una atencion coordinada para los
colectivos de personas mayores en situacion de
dependenciay personas con problemas de salud mental.

En el caso del colectivo de mayores, en junio de 2023 se
pone en marcha un proyecto dirigido abordar el modelo
de asistencia sanitaria para la atencion de las necesidades
que presentan las personas mayores que residen en
centros sociosanitarios de la CAPV. Se busca definir un
modelo de atencion residencial coordinado vy
consensuado entre todas las instituciones y agentes
implicados, que sitle a las personas mayores y sus
familias en el centro de sus actuaciones y respete su
proyecto de vida. Se han mantenido dos reuniones (julioy
octubre de 2023).

Fecha de inicio del proyecto

Junio de 2023.

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

e Coordinacion Sociosanitaria Territorial de Araba.

e Coordinacion Sociosanitaria Territorial de Bizkaia.

e (Coordinacion Sociosanitaria Territorial de Gipuzkoa.

e Referente sociosanitaria de la OSI Barrualde-
Galdakao.

e Direccion de Atencidon Integrada y Referente
Sociosanitaria de la OSI Bilbao-Basurto.

e Técnica de Cuidados de Larga Duracidon de la
Diputacion Foral de Bizkaia.

e Referente Sociosanitaria de la OSI Debabarrena.

e Subdirectora de  Enfermeria y  Referente
Sociosanitaria de la OSI Donostialdea.

e Coordinadora de Integracion Asistencial y Referente
Sociosanitaria de la OSI Goierri-Alto Urola.

>
32 Arabako Foru Aldundia

Diputacion Foral de Alava
>

‘Bizkaia :;:mg Gl EUDEL 55




e Hospitalizacion a domicilio y referente médica para
residencias de la OSI Goierri-Alto Urola.

e Subdireccion de Enfermeria, Direccion General de
Osakidetza.

e Subdireccion de Atencion Primaria, Direccion General
de Osakidetza

e Referente Sociosanitaria del Ayuntamiento de
Vitoria- Gasteiz.

e Responsable del Alojamiento  Publico  del
Ayuntamiento de Vitoria- Gasteiz.

Objetivo(s) del proyecto

Definir un modelo de atencion coordinado y consensuado

entre todas las instituciones y agentes implicados que

permita dar respuesta a las nuevas necesidades sociales y

sanitarias de la poblacion mayor que reside en centros

residenciales de Euskadi.

Objetivos especificos:

e |dentificar las dificultades que se producen en la
coordinacion de las residencias con Osakidetza y los
Servicios Sociales.

e Definir los principales retos del modelo atencion y
cuidados en el escenario actual (pospandemia).

e Mejorar la provision de productos farmacéuticos de
Osakidetza a las residencias.

e Avanzar en las oportunidades que la interoperabilidad
sociosanitaria puede ofrecer para la atencion de las
personas residentes.

Antecedentes

El presente proyecto sienta sus bases en un documento
elaborado en el afio 2017 dirigido a definir un modelo de
asistencia sanitaria en los centros residenciales de la
CAPV. En 2023, la creciente demanda de cuidados de
larga duracion, la alta complejidad de los perfiles de las
personas usuarias junto con la escasez de recursos, y la
crudeza de la pandemia de COVID-19 en las residencias de
personas mayores ha propiciado el desarrollo de este
trabajo que busca generar un debate entre profesionales
y expertos/as a partir del que identificar los principales
retos de la atencion prestada en los centros residenciales
de la CAPV y proyectar las lineas de trabajo que de estos
se deriven.

Metodologia de trabajo

La metodologia de trabajo ha consistido en la puesta en

marcha de las siguientes acciones:

e Constitucion de un grupo motor formado por
profesionales expertos/as o con responsabilidad en la
atencion residencial y/o en el colectivo objeto de
estudio.

e Realizacion de reuniones técnicas.
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e Elaboracion y difusion de documentacion técnica
(presentacion, indicadores, actas, cuestionarios de
recogida de informacion).

e Secretaria técnica para la definicion y desarrollo del
proyecto.

e Andlisis cualitativo y cuantitativo de la informacion
disponible.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Constitucion de un grupo compuesto por
profesionales con responsabilidad en la atencion
residencial y/o en el colectivo de personas mayores de
las diferentes instituciones implicadas, con funciones
de liderazgo en el planteamiento estratégico,
responsabilidad en el alcance de los hitos y objetivos
establecidos y en la toma de decisiones.

e Convocar y desarrollar reuniones técnicas para
abordar el escenario actual de coordinacién con las
residencias.

e Elaborar propuesta técnica del proyecto.

e Definir propuesta de cuadro de mando de la asistencia
sanitaria en residencias.

e Disefar cuestionario para la recogida de informacion
(dirigido a referentes sociosanitarias/os implicadas/os
en la coordinacion con residencias).

e Comunicar y difundir la documentacion generada en
el seno del grupo de trabajo.

Indicadores de actividad
(Accion, fecha, participantes,
etc.)

e 2reuniones documentadas con su acta.

e 1 presentacion con la propuesta técnica del proyecto.

e 1documento con la propuesta de indicadores.

e 11 ficheros con datos asistenciales estructurados
(fuente OAS).

e 1 documento con la relaciéon de protocolos marco y
procedimientos de coordinacion sociosanitaria
firmados por las OSl y los centros residenciales.

Alianzas con las que cuenta el
proyecto

El proyecto se enmarca en un contexto claramente
sociosanitario en el que la coordinacion interinstitucional
se erige como el eje vertebrador para garantizar la
continuidad asistencial del colectivo de personas mayores
dependientes que residen en los centros residenciales de
la CAPV.

En este sentido, en su desarrollo participan la Direccion de
Atencidn Sociosanitaria del Departamento de Salud de
Gobierno Vasco, las subdirecciones de Atencion Primaria
y de Enfermeria de la Direccion General de Osakidetza, las
diputaciones forales, asi como responsables del nivel
meso y micro del ambito municipal y de las
Organizaciones Sanitarias Integradas de Osakidetza.
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Principales avances y
problemas persistentes

Potenciales beneficios del
proyecto (directos e indirectos)

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de debilidades,
amenazas, fortalezas y
oportunidades

- Observaciones

Se espera que en los proximos meses (2024), se avance en
la redaccion de una propuesta inicial que contemple los
principios basicos del modelo de atencidn sanitaria en los
centros residenciales y, establezca las bases de la
prestacion asistencial que debe garantizar cada
institucion al objeto de prestar unos cuidados
sociosanitarios sostenibles y de calidad.

12. Atencion Temprana y desarrollo del ambito sociosanitario-educativo

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del proyecto

Octubre de 2021

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

e Diputacion Foral de Bizkaia, a través del Servicio de
Valoracion y Orientacion (DFB) y Lantik (DFB).

e OSIBilbao-Basurto (Osakidetza) y la OSI Ezkerraldea-
Enkarterri-Cruces (Osakidetza), desde sus servicios de
pediatria del desarrollo, unidad neonatal vy
neuropediatria.

e Centro de Salud Mental de Nifios y Adolescentes de
Bilbao (Red de Salud Mental de Bizkaia RSMB-
Osakidetza).

e Programa de Salud Infantil (Subdireccion de Atencion
Primaria, Direccion General de Osakidetza)

e Subdireccion de Informatica (Direccion General de
Osakidetza)

Objetivos del proyecto

Mejorar la coordinacién sociosanitaria-educativa vy
reforzar el modelo de atencidon para nifos y nifias con
necesidades especiales en Euskadi.

Antecedentes

Las Prioridades Estratégicas de Atencién Sociosanitaria de
Euskadi 2017-2020 contemplaban el abordaje de las
necesidades especiales de nifios y ninas entre los o y los 6
anos como uno de los objetivos vinculados a la definicion
y desarrollo de rutas asistenciales especificas para los
diferentes colectivos diana sociosanitarios y, en
definitiva, como férmula para mejorar el funcionamiento
de la Atencion Temprana en Euskadi.

La Atencion Temprana promueve la estimulacidon de
nifos y nifas con necesidades especiales de desarrollo
entre los o y los 6 afos y, en consecuencia, comprende el
conjunto de intervenciones, dirigidas a la poblacion
infantil de o a 6 afos, a sus familias y al entorno, que,
desde una perspectiva interdisciplinar sanitaria, educativa
y social, buscan dar respuesta, lo mas pronto posible y con
caracter integral, a las necesidades transitorias o
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permanentes que presentan nifios y nifias con trastornos
en su desarrollo o con riesgo de padecerlos.

Por su parte, la atencidon sociosanitaria-educativa se
orienta a dar respuesta a la atencion de las necesidades
complejas que presentan nifios y nifas en edades
pediatricas, (una vez superados los 6 anos de edad).

En el afio 2010 se aprueba en el CVASS el Modelo de
Atencion Temprana para la Comunidad Auténoma del Pais
Vasco, un documento que, elaborado por representantes
de Sanidad, Educacion y Servicios Sociales de la
Comunidad Autonoma del Pais Vasco, sienta las bases
para el desarrollo futuro de la Atencion Temprana,
funcionalmente estructurada en Equipos de Valoracion en
Atencion Temprana (EVAT®) y en Equipos de Intervencion
en Atencion Temprana (EIAT).

En el plano normativo, el Decreto 13/2016, de 2 de
febrero, de intervencion integral en Atencion Temprana
en la Comunidad Auténoma del Pais Vasco articula las
normas basicas para la organizacion y coordinacion del
conjunto de intervenciones que en el campo de la
Atencion Temprana se desarrollan desde los ambitos de
la Salud, la Educacion y los Servicios Sociales en la
Comunidad Autédnoma del Pais Vasco, para garantizar un
modelo integral y eficaz en el que se coordinen
adecuadamente las actuaciones de los sistemas de salud,
educativos y servicios sociales directamente implicados.

En el plano operativo la Atencion Temprana responde a
una naturaleza mixta e interdisciplinar, en la que
intervienen profesionales y recursos del dmbito sanitario,

educativo y social. Por tanto, la coordinacion
competencial y de procedimientos de los diferentes
Servicios Publicos Sanidad//Educacion//Servicios

Sociales, supone un gran reto para la optimizacion y
complementariedad de la atencion.

Metodologia de trabajo

Vinculada a la metodologia basada en el caso de uso
(desarrollo de la interoperabilidad sociosanitaria) y que
implica una secuencia de interacciones entre un sistemay
alguien o algo que usa alguno de sus servicios. En este
caso concreto, la metodologia supone el analisis de los
intercambios de informacion de manera electrdnica entre
el ambito de salud y el dmbito de servicios sociales para

6 El EVAT es el drgano colegiado de gestion publica, adscrito al Departamento competente en materia de Atencion Temprana, y
formado por el conjunto de personas profesionales expertas del sistema de salud, del sistema educativo y del sistema de servicios
sociales que trabajan coordinadamente en la valoracion de los casos y la elaboracion de las propuestas técnicas. En el EVAT participan
diferentes profesionales de los tres sistemas, nombrados a tal efecto, con la finalidad de acordar procedimientos, objetivos o lineas de
actuacion, asi como contrastar y determinar la intervencion en los casos que sean propuestos por cada uno de los sistemas.
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optimizar la coordinacidon respecto a la Atencion
Temprana.

Descripcion de acciones

desarrolladas

e Incorporaciéon del EVAT del Territorio Histdrico de
Gipuzkoa al grupo motor.

e Revision y elaboracion de  aportaciones
complementarias del EVAT de Gipuzkoa a la
propuesta elaborada por Bizkaia.

e Validacion conjunta del modelo funcional del
intercambio de informacion.

e Realizacion de sesiones de analisis de los sistemas de
informacion del Departamento de Educacion
(Gobierno Vasco).

e Establecimiento de los canales de interlocucion con
los respectivos servicios de informatica y puesta a
disposicion de las especificaciones funcionales para la
adaptacion de los sistemas de informacion de cada
institucidn participante.

Indicadores de actividad
(Accion, fecha, participantes,
etc.)

4 reuniones documentadas con su acta.

1 ficha de proyecto.

1 documento de proyecto.

1 actualizacion del modelo funcional, con sus
diagramas de intercambio de datos asociados.

e 1validacion de la propuesta de evaluacion del caso de
uso (a partir del contraste del grupo motor).

Alianzas con las que cuenta el
proyecto

En el ambito de la coordinacion sociosanitaria del
Gobierno Vasco: Departamento de Salud, a través de la
Direccion de Atencion Sociosanitaria, con el
Departamento de Igualdad Justicia y Politicas Sociales a
través de su Direccion de Familia.

La Comision Técnica Interinstitucional de Atencion
Temprana (Gobierno Vasco) ofrece un escenario de
trabajo conjunto y de consenso entre las Diputaciones
Forales y el Gobierno Vasco (Departamento de Salud;
Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales, y
Departamento de Educacion).

Principales avances y
problemas persistentes

Durante 2023 se ha ampliado incorporando el grupo
motor asociado al caso de uso con la incorporacion del
Territorio Historico de Gipuzkoa complementando la
propuesta técnica y validando el modelo funcional del
intercambio de informacion.

Potenciales beneficios del
proyecto (directos e indirectos)

Este proyecto es también objeto de desarrollo de acuerdo
con la metodologia de caso de uso en el drea de
Interoperabilidad al objeto de facilitar que las familias
dispongan de un plan de atencidon personalizado
compartido en el que se indiquen las intervenciones de
cada uno de los tres ambitos: social, salud y educacion.
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Ente los potenciales beneficios del proyecto,
estrechamente vinculados a las oportunidades que aporta
el caso de uso, se identifican que:

e La provision de servicios de Atencion Temprana
puede iniciarse desde cualquiera de los tres ambitos
(sanitario, de servicios sociales y/o educativo), lo que
exige que todos los casos, independientemente del
ambito de inicio de la atencidn, sean identificados y
reciban la asignacion de un cédigo. Cuando el caso no
requiera inicialmente de la intervencion de alguno de
los otros dmbitos se notificara a los otros, en prevision
de la planificacion de la demanda y adopcion de una
actitud proactiva con las familias.

e Las familias dispongan de un plan de atencion
personalizado compartido en el que se indique la
intervencion de cada uno de los tres ambitos. Las
diputaciones forales asumen, por tanto, que son el
referente del plan de atencion e incorporan la
atencion sanitaria en este.

e Lasderivaciones de casos entre los diferentes ambitos
de atencion (social, sanitario y/o educativo) necesitan
de un intercambio de informacién asociado y dado
que la informacién de salud es costosa de obtener
resultara muy beneficioso el establecimiento de un
procedimiento para el intercambio de informacion.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucidn esperable

- Identificacion de debilidades,
amenazas, fortalezas y
oportunidades

- Observaciones

e El Decreto 13/2016, de 2 de febrero, de intervencion
integral en Atencion Temprana en la Comunidad
Autdénoma del Pais Vasco, supone un marco normativo
para un modelo de intervencion integral en Atencion
Temprana que garantiza su calidad y eficacia.

e El proyecto depende de la disponibilidad de recursos
informaticos de los agentes que participan para la
adaptacion de sus sistemas de informacion. Durante
2023, se han establecido canales de interlocucion con
los servicios de informatica para la adaptacion de los
sistemas de informacion de cada institucion
participante y, se trabaja para que los servicios de
informatica puedan priorizar la adaptacion de los
sistemas de informacion corporativos segun el
modelo funcional definido y que se desarrollen los
puntos de interoperabilidad.

En este sentido, la priorizacion del plan de trabajo de
otros proyectos de interoperabilidad (como es la
interconsulta sociosanitaria entre Gizarte y Osabide
definido para el primer semestre de 2024); se espera que
contribuya a traccionar la interoperabilidad en el marco
de la Atencion Temprana.
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6. 1+D+i SOCIOSANITARIA

1+D+i SOCIOSANITARIA
Objetivo del area

Elimpulso ala l+D+ien el ecosistema sociosanitario de Euskadi se
realiza en el marco del Plan de Ciencia, Tecnologia e Innovacion de
Euskadi, como apuesta por avanzar hacia una sociedad mas verde,
digital e inclusiva.

El area es expresion del compromiso con la generacion y difusion
del conocimiento surgido e impulsado desde el ecosistema
sociosanitario.

Con este objetivo, la apuesta por la [+D+i se concreta en tres
proyectos:

1.1. El Portal de Atencion Sociosanitaria. Generacion y difusion de
conocimiento.

1.2. El Nodo de referencia sobre Politicas e iniciativas en |+D+i
sociosanitaria.

1.3. La promocion de proyectos de innovacion e investigacion
sobre las bases del ecosistema sociosanitario.

13. Portal de Atencion

Sociosanitaria. Generacion y difusion de conocimiento

Estado del proyecto

En ejecucion

Fecha de inicio del
proyecto

Se trata de un proyecto de continuidad, iniciado con la creaciony
publicacion del Portal de Atencion Sociosanitaria en abril de 2016
y en desarrollo desde entonces, particularmente en lo referido a
la generacidon y publicacion semanal de contenidos en las
secciones de noticias, eventos y documentacion.

Equipo de Trabajo

e Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

e Direccion de Atencidon a la Ciudadania y Servicios Digitales
(Departamento de Gobernanza Publica y Autogobierno,
Gobierno Vasco).

e Servicio de Normalizacion LingUistica (Delegaciones
Territoriales de Salud, Gobierno Vasco).

e Area de Organizacion y Sistemas de Informacion
(Departamento de Salud, Gobierno Vasco).

Objetivos del proyecto

e Compartir informacién sobre iniciativas de interés para el
conjunto del sistema sociosanitario a través del Portal de
Atencidn Sociosanitaria como espacio institucional de
referencia.

e Continuar siendo referente informativo institucional en el
ambito sociosanitario en Euskadi.

Antecedentes

Los inicios de este proyecto se remontan a las Lineas Estratégicas
de Atencion Sociosanitaria (2013-2016), documento estratégico
que entre los objetivos de la Linea 2 (Sistema de informacion y
comunicacion sociosanitario) desarrollo el disefio y puesta en
marcha de un portal web para presentar informacion estratégica
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sobre la atencion sociosanitaria en Euskadi, informacion de
actualidad y de los diferentes proyectos desarrollados junto a
informacion de servicio relativa a los recursos para la atencion
sociosanitaria de la poblacidn en Euskadi (en adelante Mapa 2016,
Mapa 2021y Mapa 2023).

Desde la primera publicacion en abril de 2016, el proyecto ha
evolucionado tanto en volumen de contenidos como en
frecuencia de publicaciones, y se han acometido procesos de
actualizacion informativa en diferentes secciones.

Metodologia de trabajo

En 2023 se prosigue con el desarrollo de cuatro lineas de trabajo

fundamentales:

e BuUsqueda informativa y documental como base para la
generacion y difusion de contenidos en el Portal en secciones
de noticias, eventos de agenda y referencias documentales.

e Actualizacion de contenidos del Portal para la difusion de la
informacion estratégica derivada del desarrollo de las
diferentes areas de actuacion y proyectos contemplados en la
EASSE 2021-2024.

e Continuidad en el proceso de revision y estandarizacion del
tratamiento de contenidos del Portal mediante la asignacion
de etiquetas bilingUes a las referencias publicadas.

e Revision informativa y documental, depuracidon de datos,
contraste informativo con titulares de recursos y correccién
de tablas de datos correspondientes al Mapa 2021 para
publicar actualizacion con Mapa 2023.

Descripcion de acciones
desarrolladas

Con el objetivo de que el Portal de Atencién Sociosanitaria siga
siendo el referente informativo institucional en el ambito
sociosanitario en Euskadi, durante el 2023 se completan
actuaciones de prospectiva y vigilancia estratégica para la
identificacion de referencias susceptibles de publicacion.

Asimismo, se realizan publicaciones semanales de contenidos en
diferentes areas del Portal.

En 2023, se publica el analisis de las labores desarrolladas a lo
largo de 2022 para la consecucidn de los diferentes objetivos
asociados al Portal de Atencion Sociosanitaria en materia de
edicion y gestion de contenidos, complementada con la
evaluacion del posicionamiento digital natural (SEO) y la
notoriedad alcanzada por el Portal de Atencion Sociosanitaria
para valorar su situacion y proyeccion en la red y, por extension,
el nivel de interés y utilidad de sus contenidos digitales para lasy
los agentes del ecosistema sociosanitario en Euskadi. Asimismo,
en el Ultimo trimestre se completa el analisis de las tareas
desarrolladas en torno al Portal de Atencion Sociosanitaria
durante el afio 2023 y se elabora el Informe sobre edicidn y gestidn
de contenidos, notoriedad y posicionamiento del portal de atencion
sociosanitaria (2023).
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En 2023 continua la difusion del Boletin de Atencion
Sociosanitaria (BASS nUmeros 22, 23, 24 Yy 25) realizada por la
Direccion de Atencion Sociosanitaria con el apoyo técnico del
Area de Organizacion y Sistemas de Informacién (Departamento
de Salud, Gobierno Vasco) y desde Mailrelay como plataforma
consolidada de difusion del BASS (en uso desde septiembre de
2022). En términos generales cuando los resultados de un
proceso de difusion, atendiendo a la apertura del elemento
objeto de envio, superan el 20%, este es considerado aceptable.
Los datos de apertura para los 4 envios trimestrales del BASS en
2023 situan los resultados de este indicador entre el 25%y el 29%.
El empleo de Mailrelay como plataforma de difusion comporta
beneficios en términos de informacion obtenida con la ejecucion
de cada envio del BASS (nUmeros 22, 23, 24 Y 25). Se plantea asi
la oportunidad de identificar y depurar las direcciones erréneas
presentes en el listado de difusion (integrado por 2.900-3.000
correos de entidades y profesionales del ecosistema
sociosanitario).

Asimismo, en 2023 se continva desarrollando una labor de
revision y estandarizacion del tratamiento de contenidos del
Portal mediante la asignacion de etiquetas a estos con la finalidad
de disponer de un vocabulario bilingie controlado que mejore
tanto la recuperacion de contenidos mediante busquedas como
el posicionamiento de estos. Con esta finalidad se completa un
catalogo bilingle compuesto por algo mas de goo términos.

En 2023 se procede a una nueva actualizacion y correccion de
errores en las tablas de datos que alimentan el Mapa de Recursos
Sociosanitarios. Para ello se realiza un envio de datos a las
entidades titulares de los recursos recogidos en el Mapa 2021, de
modo que completen una revision de estos y comuniquen la
existencia de posibles cambios, asi como la propuesta de
supresion de recursos inexistentes e inclusidn de nuevos recursos.
Con posterioridad se realiza la modificacion de las tablas de datos
en el gestor del Portal de Atencidon Sociosanitaria, con la
sustitucion de las tablas correspondientes al Mapa 2021 por las
tablas de datos del Mapa 2023 (proyectado para diciembre 2023).

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

Los principales indicadores de actividad del proyecto se centran
en la cuantificacion de contenidos publicados; los resultados de
esos contenidos en términos de posicionamiento, notoriedad y
consumo en el Portal de Atencion Sociosanitaria; la difusion del
BASS vy la contribucidn de este al posicionamiento y notoriedad
del Portal; asi como en acciones para la difusion de las areas y
proyectos en desarrollo de la EASSE 2021-2024. Todo ello se
concreta en:

e Publicacion del Informe sobre edicion y gestion de contenidos,
notoriedad vy posicionamiento _del portal de atencion
sociosanitaria (2022) (06/02/2023).
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https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-22_v1.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-23_f.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-24_v3.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-25_fin.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-22_v1.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-23_f.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-24_v3.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-25_fin.pdf
https://www.euskadi.eus/mapa-de-recursos-sociosanitarios/web01-a2zesosa/es/
https://www.euskadi.eus/mapa-de-recursos-sociosanitarios/web01-a2zesosa/es/
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_infor_portal_22/es_def/adjuntos/Informe-Portal-22_04.01.2023_v9_maq_24.01.2023.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_infor_portal_22/es_def/adjuntos/Informe-Portal-22_04.01.2023_v9_maq_24.01.2023.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_infor_portal_22/es_def/adjuntos/Informe-Portal-22_04.01.2023_v9_maq_24.01.2023.pdf

e Actualizacion de secciones con contenidos estratégicos
referidos a proyectos sociosanitarios en curso en el marco de
la EASSE (2023).

e Revision y homogeneizaciéon del tratamiento de contenidos
publicados con alimentacion y depuracion de los términos que
conforman el Catalogo bilingie (en 2023: 9oo términos de uso
para el etiquetado de contenidos sujetos a actualizacion
constante).

e Programacion mensual de publicaciones.

e Elaboracion de 52 correos de difusion semanal con nuevos
contenidos dirigidos a responsables de la Coordinacion
Sociosanitaria Territorial y al Departamento de Igualdad,
Justicia y Politicas Sociales (Gobierno Vasco).

e Elaboraciony publicacion de 52 noticias en 2023.

e Seleccion y publicacion de mas de 250 referencias
documentales en 2023.

e Seleccion y publicacion de mas de 300 referencias de agenda
(eventos) publicadas en 2023.

e Seleccion y publicacion de 116 referencias de agenda
(eventos) correspondientes a cursos de verano (2023).

e Preparacion de 4 nuUmeros trimestrales del Boletin de
Atencidn Sociosanitaria (nUmeros 22, 23, 24 Yy 25).

e Difusion trimestral del Boletin de Atencion Sociosanitaria a
2.900-3.000 cuentas de correo.

e Depuracion y actualizacion continua del listado de 2.900-
3.000 personas y entidades suscriptoras a las que se envia
trimestralmente el Boletin de Atencion Sociosanitaria.

e Actualizacion de informacion relativa a Planes y proyectos
(2023).

e Informe analitico sobre Recursos Sociosanitarios publicados
en Open Data (02/11/2023), proporcionado por la Direccion de
Atencion a la Ciudadania y Servicios Digitales (Departamento
de Gobernanza Publica y Autogobierno, Gobierno Vasco).

e Informe de accesibilidad web con resultados satisfactorios
(buen nivel de adecuacion) (06/11/2022), proporcionado por
los y las profesionales del area de Organizacion y Sistemas de
Informacion (Departamento de Salud, Gobierno Vasco),

e Elaboracion del Informe sobre edicion y gestion de contenidos,
notoriedad y posicionamiento del Portal de Atencion
Sociosanitaria (2023).

e Revision de los contenidos del Mapa 2021y ajuste de la
definicion de los recursos sociosanitarios a los contenidos del
Catalogo de Recursos Sociosanitarios (de septiembre a
diciembre de 2023).

e Nueva actualizacion y correccion de errores en las tablas de
datos que alimentan el Mapa de Recursos Sociosanitarios, con
sustitucion de las tablas correspondientes al Mapa 2021 por
las tablas de datos del Mapa 2023 (proyectado para diciembre
2023).
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https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-22_v1.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-23_f.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-24_v3.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/boletin_aten_sociosanitaria/es_def/adjuntos/BASS_n-25_fin.pdf
https://www.euskadi.eus/mapa-de-recursos-sociosanitarios/web01-a2zesosa/es/

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

La colaboracion técnico-informatica de la Direccion de
Atencion a la Ciudadaniay Servicios Digitales (Departamento
de Gobernanza Publica y Autogobierno, Gobierno Vasco) en
los procesos de actualizacion de contenidos estratégicos del
Portal, asi como en la gestion de incidencias en la publicacion
de contenidos.

El trabajo de los profesionales del Area de Organizacion y
Sistemas de Informacion (Departamento de Salud, Gobierno
Vasco) en las labores de gestion de envios del BASS y analisis
de los procesos de difusion, ademas de la evaluacion del
posicionamiento del Portal de Atencion Sociosanitaria en
internet.

El apoyo del personal técnico-informatico del Servicio de
Normalizacion Linguistica (Delegaciones Territoriales de
Salud, Gobierno Vasco) en la revision y homogeneizacion de
contenidos del Portal, asi como en el tratamiento en euskera
de los contenidos publicados.

La colaboracion técnico-informatica de la Direccion de
Atencion a la Ciudadania y Servicios Digitales (Departamento
de Gobernanza Publica y Autogobierno, Gobierno Vasco) en
los procesos de actualizaciéon de contenidos estratégicos del
Portal, asi como en la gestion de incidencias en la publicacion
de contenidos.

Las personas de las entidades e instituciones titulares de los
recursos incluidos en el Mapa de Recursos Sociosanitarios,
colaboradoras en la actualizacion de datos y en el proceso de
homogeneizacion en el esquema de presentacion de servicios
de muy diferente caracter.

La Direccién de Atencion a la Ciudadania y Servicios Digitales
(Departamento de Gobernanza Publica y Autogobierno,
Gobierno Vasco) y las/los profesionales dependientes de esta
-Bilbomatica-, que han colaborado en el tratamiento
informatico, actualizacidon, y publicacion final de los datos del
Mapa de Recursos 2023.

Principales avances vy
problemas persistentes

El proceso de revision y homogeneizacion del tratamiento de

contenidos publicados genera un catdlogo bilingGe

compuesto por mas de goo términos empleados en el

etiquetado de contenidos. Esto permite disponer de un

vocabulario controlado, a modo de indice de términos

normalizados que representan de manera univoca un

concepto. En definitiva, este proceso contribuye a:

a) Lamejora de las tareas de asignacion de etiquetas de los
contenidos publicados.

b) Elmejor posicionamiento de los contenidos del Portal de
Atencidn Sociosanitaria en el entorno web.

c¢) La recuperacion mas eficiente de los contenidos
publicados.

e La consolidacion de Mailrelay como plataforma de difusion

del BASS en 2023 comporta la oportunidad de acceder a
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https://www.euskadi.eus/mapa-de-recursos-sociosanitarios/web01-a2zesosa/es/

informacion sobre la ejecucion de cada envio y la posibilidad
de identificar y depurar las direcciones erréneas presentes en
el listado de difusion (integrado por correos de entre 2.900-
3.000 entidades y profesionales del ecosistema
sociosanitario). Tras cada proceso de difusion del BASS se
identifican las dificultades para la entrega del BASS que
reciben la catalogacion de “no entregas”. Trimestralmente se
completa un proceso de revision y depuracion del listado de
direcciones que resulta en la actualizacion de dominios,
verificacion de cuentas, asi como en la eliminacion de
direcciones erroneas y/o de profesionales en situacion de
jubilacion, hasta completar una total depuracion de errores.
Estos procesos trimestrales cuentan en 2023 con sus
correspondientes informes (4) de seguimiento del proceso de
difusion del BASS.

e Los resultados del Portal de Atencidn Sociosanitaria en
materia de posicionamiento en Google.es (aparece en 2023 en
octava posicion en dispositivos de sobremesa y en sexta
posicion en dispositivos moviles con el término de busqueda
“atencion sociosanitaria”) y la proyeccion lograda por este en
el imaginario de los agentes del ecosistema sociosanitario en
Euskadi, asi como el grado de cumplimiento con los criterios
de accesibilidad web en el afio 2023 avalan la gestion editorial
realizada. Asi, la estrategia de posicionamiento natural (SEO)
logra en 2023 mantener la fidelizacion del publico que visita el
Portal en busca de informacidn estratégica, de actualidad y/o
de servicio publico (Mapa de Recursos Sociosanitarios, etc.).

e Los Boletines de Atencion Sociosanitaria contintan
promoviendo la publicitacion y conocimiento del Portal de
Atencion Sociosanitaria entre nuevas personas y entidades
suscriptoras, contribuyendo asimismo a la expansion del
publico conocedor y consumidor de contenidos digitales del
Portal de Atencion Sociosanitaria.

e Se comprueba la dificultad de mantener actualizada la base
de datos de profesionales dada la elevada rotacion de estas/os
en los ambitos de Servicios Sociales y de Salud, asi como el
creciente  nUmero de jubilaciones de profesionales
pertenecientes al periodo del baby boom que se producen en
las plantillas de las diferentes organizaciones. Por extension,
resulta dificultoso conservar la base social a la que se remite
el BASS, que se sitUa en las 2.900-3.000 cuentas de correo
destinatarias de los procesos de difusion trimestral del
Boletin.

e El proceso de revision y actualizacion del Mapa de Recursos
(2021 2023) pone de manifiesto los cambios que afectan a la
oferta de recursos sociosanitarios y, en consecuencia, la
dificultad para mantener de forma continuada una vision
exacta de las caracteristicas y distribucion de estos en el
ecosistema sociosanitario de Euskadi.
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https://www.euskadi.eus/sociosanitario/-/informacion/boletin-de-atencion-sociosanitaria/

e En 2023, se constata la existencia de un publico fidelizado que

consume de forma habitual (con un comportamiento al alza)
contenidos publicados en el Portal. El publico que acude al
Portal se concreta en 2.937 visitas mensuales medias, con un
volumen mensual medio de visitas a contenidos situado en las

5.299.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

La actualizacion de los contenidos referidos a proyectos
estratégicos recogidos en la EASSE 2021-2024 contribuyen a
la justificacion publica y transparente de los avances que se
producen en el desarrollo de los compromisos estratégicos.
La disponibilidad de un vocabulario controlado, a modo de
indice de términos normalizados favorece la mejora del
posicionamiento de los contenidos del Portal de Atencion
Sociosanitaria en el entorno web, y facilita una recuperacion
mas eficiente de los contenidos publicados.

El Portal de Atencion Sociosanitaria consolida su condicion
como uno de los sitios referentes para la consulta de
informacion estratégica e institucional, de actualidad y/o de
servicio publico en Euskadi.

El desarrollo del proceso de difusion desde la Direccion de
Atencion Sociosanitaria normaliza el desarrollo de una labor
asignada a este, de acuerdo con el Decreto 116/2021, por el que
se establece la estructura orgdnica y funcional del
Departamento de Salud.

La revision y actualizacion del Mapa de Recursos permite no
solo corregir y actualizar la informacion presentada en la
edicion de la anterior version (Mapa 2021), sino también la
adaptacion a los cambios en la conformacion de la oferta de
recursos sociosanitarios en Euskadi.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones

En enero de 2024 se dispondra del informe anual (2023) de
actividad y posicionamiento del Portal.

Alo largo de 2023 se logra mantener la difusion del BASS por
encima de las 2.900 cuentas de correo.

El éxito del BASS se halla en buena medida en las
caracteristicas de su proceso de difusidon, que se realiza
mediante correo al que se adjuntan dos ficheros monolingUes
(uno en euskera y otro en castellano) y que incorpora en
formato pdf los contenidos del Boletin (a diferencia de otras
iniciativas que optan por la distribucion de contenidos en linea
y con maquetacion en html de sus contenidos).

El Portal desciende en 2023 de la cuarta a la octava posicion
en Google.es en dispositivos de sobremesa y de la cuarta a la
sexta posicion en dispositivos moviles (busqueda con el
término “Atencion sociosanitaria”). A diferencia de los analisis
de posicionamiento completados con el término “Atencion
Sociosanitaria” en Google.es para ejercicios anteriores (2021
y 2022), en 2023 destacan entre las seis/siete primeras
posiciones, precediendo al propio Portal de Atencion
Sociosanitaria, iniciativas institucionales (Generalitat de
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https://www.legegunea.euskadi.eus/eli/es-pv/d/2021/03/23/116/dof/spa/html/webleg00-contfich/es/
https://www.legegunea.euskadi.eus/eli/es-pv/d/2021/03/23/116/dof/spa/html/webleg00-contfich/es/
https://www.legegunea.euskadi.eus/eli/es-pv/d/2021/03/23/116/dof/spa/html/webleg00-contfich/es/

Catalunya o Diputacion Foral de Bizkaia) de contenidos
digitales que comparten una orientacion similar a la del Portal
de Atencion Sociosanitaria de Euskadi, aunque con un dmbito
territorial y publico parcialmente compartido (caso de
Bizkaia) o diferente al de este (caso de Catalunya) por lo que
no se identifican como iniciativas competidoras y si, en todo
caso, como propuestas simbidticas. El empeoramiento en
2023 de los resultados de posicionamiento en Google.es
revelan no tanto la pérdida de proyeccion del proyecto (que
mantiene unos notables resultados de visitas y consumos de
contenidos mensuales, similares a los alcanzados en 2022),
sino el crecimiento de iniciativas digitales, publicas
(institucionales y con fines de divulgacion, informacion y/o
formacion) y privadas (empresas proveedoras de servicios
sociosanitarios y/o de formacion) que dan respuesta a los
intereses y necesidades de un publico que busca informacion
de recursos sociosanitarios junto a, en otros casos,
emergentes alternativas de empleabilidad en el sector
sociosanitario.

14. Nodo de referencia sobre politicas e iniciativas en I+D+i Sociosanitaria

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Septiembre de 2021

Equipo de Trabajo

Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

Objetivos del proyecto

Articular un nodo de referencia en materia de innovacion e
investigacion sociosanitaria basica y aplicada que concentre la
informacion relativa a politicas e iniciativas en [|+D+i
sociosanitaria.

Antecedentes

Las Prioridades Estratégicas de Atencion Sociosanitaria de Euskadi
2017-2020 destinaron la Prioridad 6 a la promocion de un espacio
de innovacion para la generacion de conocimiento y la
transferencia de este en el ambito sociosanitario.

La identificacion de iniciativas y politicas en materia de |+D+i
plantea la oportunidad de fomentar el intercambio en red de
informacion de valor entre agentes y entidades referentes en el
ambito sociosanitario.

Metodologia de trabajo

e Evaluacion de propuestas técnicas presentadas a la

convocatoria de ayudas al disefio de Proyectos Tractores
Transversales Colaborativos de Investigacion y Desarrollo, en
el marco de las Iniciativas Tractoras Transversales en materia
de Envejecimiento Saludable.

Descripcion de acciones
desarrolladas

e Participacion en el curso: "Longevity Economy and Care

Economy- Economia de la Longevidad y Economia de los
Cuidados”, NIC-DFB (30-31/01/2023).

e Participacion en NIC Topaketa: "Economia de la Longevidad y

Economia de los Cuidados”, NIC-DFB (01/02/2023).
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https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/documentacion/doc_sosa_peass_2017_2020/es_def/adjuntos/Prioridades%20estrat%C3%A9gicas%2017-20_cast.pdf
https://www.bizkaia.eus/es/web/nic/curso-sobre-economia-de-la-longevidad-y-economia-de-los-cuidados
https://www.bizkaia.eus/es/web/nic/curso-sobre-economia-de-la-longevidad-y-economia-de-los-cuidados
https://www.bizkaia.eus/es/web/nic/curso-sobre-economia-de-la-longevidad-y-economia-de-los-cuidados
https://mcusercontent.com/993f9210d4ad3fb6e1e2da437/files/abe6f4ba-7809-7694-b1fc-cbac7819a2f4/NIC_TOPAKETA_PROGRAMA_EU_ES.pdf
https://mcusercontent.com/993f9210d4ad3fb6e1e2da437/files/abe6f4ba-7809-7694-b1fc-cbac7819a2f4/NIC_TOPAKETA_PROGRAMA_EU_ES.pdf

Participacion en el Foro sobre longevidad/ envejecimiento
(NIC-DFB) (23/02/2023).

Participacion en el 6rgano de evaluacion de las iniciativas
tractoras transversales en materia de Envejecimiento
Saludable en representacion de la Viceconsejeria de Salud
(Departamento de Salud, Gobierno Vasco).

Participacion en Topaketa “Soledades: deteccién y abordaje”,
Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales del
Gobierno Vasco (18/05/2023).

Participacion en la "XIl Jornada de Etica y Servicios Sociales:
Etica profesional y organizativa, entre el cuidado y la justicia",
DFA (26/09/2023).

Participacion en el estudio “El futuro de los cuidados 2040 en
el entorno comunitario (en las zonas transfronterizas de
Euskadi, Navarra, Nueva Aquitania y Occitania)”, liderado por
la Direccion de los Servicios Sociales del Departamento de
Igualdad, Justicia y Politicas Sociales del Gobierno Vasco y
desarrollado con fondos europeos Next Generation (10/2023).
Participacion en el comité organizador del Congreso sobre
Cuidados "Avanzando hacia un Pacto Vasco por los Cuidados",
Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales del
Gobierno Vasco y en la celebracion de una de las sesiones del
propio congreso (15-16/11/2023).

Participacion en el del Segundo Encuentro NEXT-CARE
“Innovacion en Longevidad: politicas, herramientas y
futuros”, Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas
Sociales del Gobierno Vasco (28/11/2023).

Participacion en la XI Jornada sobre Violencia de Género.
Desde Salud, jUnete! Invierte para prevenir la violencia
contras las mujeres y sus hijos e hijas (15/12/2023).
Participacion en la comision motora del polo transfronterizo
Next-Care, Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas
Sociales del Gobierno Vasco (2023).

Participacion en el grupo motor del proyecto Pasaia Herri Lab
(Fundacion Adinberri).

Participacion en el Consejo Asesor de Orkesta, proyecto de
solucion Integral para la orquestacién de servicios y cuidados
sociosanitarios en el hogar asistencial inteligente que se
desarrolla en el marco de la convocatoria HAZITEK del
Departamento de Desarrollo Econdmico, Sostenibilidad y
Medio Ambiente (Gobierno Vasco) (2023).

Indicadores de actividad
(Accion, fecha,
participantes, etc.)

Participacion en la evaluacion de las Iniciativas Tractoras
Transversales en materia de Envejecimiento Saludable en
representacion de la Viceconsejeria de Salud (Departamento
de Salud, Gobierno Vasco) (2023).

Participacion en la Red NEXT- Care de innovacion,
investigacion y formacion euro-regional (NAEN) sobre
cuidados de larga duracion.
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https://www.behatuz.eus/es/topaketak/ver/soledades-deteccion-y-abordaje/13/#section-2
https://web.araba.eus/documents/105044/5904123/Jornada+de+ética+2023+Etika+jardunaldia_.pdf/cb56367c-3ac4-fc8f-94fc-7bad199016f3?t=1693991149324
https://web.araba.eus/documents/105044/5904123/Jornada+de+ética+2023+Etika+jardunaldia_.pdf/cb56367c-3ac4-fc8f-94fc-7bad199016f3?t=1693991149324
https://congresocuidados.eus/programa/
https://congresocuidados.eus/programa/
https://www.adinberri.eus/es
https://www.euskadi.eus/y22-bopv/es/bopv2/datos/2022/10/2204558a.pdf
https://www.euskadi.eus/y22-bopv/es/bopv2/datos/2022/10/2204558a.pdf

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

e La colaboracion con Lehendakaritza, de la que es participe la
Direccion de Atencion Sociosanitaria (Gobierno Vasco),
favorece el desarrollo de sinergias en el marco de despliegue
de la Estrategia de Especializacion inteligente (RIS3),
especialmente en lo que se refiere a al Envejecimiento
Saludable como area de especializacion transversal.

e Colaboraciéon con el Departamento de Igualdad, Justicia y

Politicas Sociales (Gobierno Vasco), a través de la Red NEXT-
Care de innovacion, investigacion y formacion euro-regional
(NAEN) sobre cuidados de larga duracion.

e Colaboracion con entidades del ambito social que promueven
la 1+D+i en materia de envejecimiento saludable (Adinberri,
Nagusi Intelligence Center, etc.).

e Colaboracion con BIOEF, Bioinstitutos (Bioaraba, Biobizkaia y
Biogipuzkoa) y Biosistemak para el desarrollo de proyectos de
investigacion e innovacion, como referentes expertos en el
ambito sociosanitario

Principales avances vy
problemas persistentes

La innovacion e investigacion en el ambito sociosanitario aun
sigue siendo un terreno de trabajo con escasa estandarizacion y
multiples enfoques que encuentran su espacio estratégico en lo
“sociosanitario”.

Elavancey la participacion en diferentes areas de conocimiento e
investigacion por parte de la direccion sociosanitaria se configura
como una propuesta “soft” pero que aspira a ser sistematica en su
objetivo de aunar conceptos y metodologias en la coordinacién
sociosanitaria. Los principales problemas derivan de la escasa
estructura formal de la direccion, que impide la gestion,
financiacion e incluso presencia en proyectos de investigacion e
innovacion.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

Proyeccion del ambito sociosanitario entre diferentes agentes y
entidades del Sistema Sanitario Publico Vasco, el sector
empresarial y agentes cientifico-tecnoldgicos pertenecientes a la
Red Vasca de Ciencia, Tecnologia e Innovacion.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucion esperable

- Identificacion de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones
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https://www.adinberri.eus/es/
https://web.bizkaia.eus/es/web/nic#com_liferay_journal_content_web_portlet_JournalContentPortlet_INSTANCE_5UuFjtbCfzyK_nic-texto-img-der

15. Promocidn de proyectos de innovacion e investigacion desde las bases del
ecosistema sociosanitario

Estado del proyecto

En ejecucion.

Fecha de inicio del
proyecto

Septiembre de 2021

Equipo de Trabajo

Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi.

Objetivos del proyecto

Promover proyectos de innovacion e investigacion desde las
bases del ecosistema sociosanitario e identificacion de iniciativas
extensibles y/o escalables y de interés para el ecosistema
sociosanitario.

Antecedentes

El apoyo a la generacién de conocimiento desde las bases de los
sistemas de Salud y de Servicios Sociales encuentra sus
antecedentes en iniciativas que puntualmente han sido llevadas
a cabo por algunas/os profesionales de ambos dmbitos y que
posteriormente han sido calificadas como Buenas Practicas.

Metodologia de trabajo

Consultese la metodologia de trabajo de los diferentes proyectos
en desarrollo en las areas 2. Interoperabilidad y 4. Atencion
Primaria Sociosanitaria.

Descripcion de acciones
desarrolladas

Se promueve la identificacion de ideas (de cambios
organizativos, de mejora de productos, de implementacion o
desarrollo de nuevos procesos, etc.) de forma colaborativa por
parte de profesionales y organizaciones de los sistemas de Salud
y de Servicios Sociales en torno a necesidades sociosanitarias no
satisfechas y que puedan constituir un proyecto a pilotar en un
ambito determinado, con el apoyo metodoldgico del Equipo de
Coordinacion Sociosanitaria.

Las acciones de este proyecto encuentran su reflejo en los
desarrollos de proyectos en otras areas de la EASSE 2021-2024,
como son la Interoperabilidad (casos de usos) y la Atencidn
Sociosanitaria (proyectos piloto).

Indicadores de
actividad

(Accion, fecha,
participantes, etc.)

Consultese la actividad correspondiente al desarrollo de los
proyectos en las areas 2. Interoperabilidad y 4. Atencion
Sociosanitaria.

Alianzas con las que
cuenta el proyecto

e Organizaciones Sanitarias Integradas de Osakidetza.
e Profesionales de los Servicios Sociales de base y forales.
e Otras entidades, agentes y profesionales.

Principales avances vy
problemas persistentes

El estado de desarrollo de los proyectos dificulta la identificacion
de iniciativas en fase inicial de ejecucion.

Potenciales beneficios
del proyecto (directos e
indirectos)

El desarrollo de diferentes iniciativas permitira en un plazo medio
de tiempo el disefio de una metodologia para la evaluaciéon y
sistematizacion de los resultados de estas para progresar hacia la
identificacion de buenas practicas que puedan ser susceptibles de
impulso en diferentes Organizaciones Sanitarias y en el Sistema
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de Servicios Sociales, y trasladables a otros ambitos geograficos
de mayor entidad o extensibles al conjunto de Euskadi.

Otros aspectos (a valorar):

- Evolucidn esperable

- ldentificaciéon de
debilidades,
amenazas, fortalezas
y oportunidades

- Observaciones
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7. ANEXO. REGISTRO DE PROYECTOS PILOTO SOCIOSANITARIOS

1. Despliegue del instrumento de elaboracion del informe de salud para la
valoracion de la dependencia y la discapacidad

TiTULO DEL

Despliegue del instrumento de elaboracion del informe de salud para Ia valoracion
de la dependencia y la discapacidad

PILOTO
OBJETIVO Sctrata c'le exte.nder el uso del instr}lmento electrénico para el %ntercambio entre Qsakidetza
y las Diputaciones Forales del informe de salud necesario para la valoracién de la
dependencia y la discapacidad. Se disefié para la valoraciéon de la dependencia, aunque
también se utiliza para la discapacidad. En el caso de la dependencia la informacién es
completa, pero para la discapacidad resulta insuficiente por lo que surge la necesidad de un
trabajo de analisis. Para el correcto funcionamiento, aunque sencilla, es clave la formacién.
Ademas del despliegue, la consolidacién del instrumento requiere abordar un
mantenimiento evolutivo.
ORGANIZACION F! proyecto es promovido, en sus origenes, por'la DFG. En la acmal'idad §sté en fase de
PROMOTORA despliegue a los otros territorios - con el liderazgo d§ sus D1putac10n§s E?rales
correspondientes y con el impulso y soporte de la Subdirecciéon de Coordinacién de
Atencién Primaria de Osakidetza, a través de las OSIs correspondientes, y de la Direccién
de Atencién Sociosanitaria del Departamento de Salud del Gobierno Vasco.
INVESTIGADOR [crnando Urbano
PRINCIPAL
PUESTO Coordinacion sociosanitaria — Osakidetza
CORREO fernando.urbanoispizua@osakidetza.cus
ELECTRONICO
TELEFONO
Puesto Organizacion
Servicio de Atencion a la Dependencia y la Discapacidad.  Diputacion Foral de Gipuzkoa. Departamento de Politicas
Seccién de Valoracion y Orientacion. Sociales
Servicio de Atencién a la Dependencia y la Discapacidad.  Diputacion Foral de Gipuzkoa. Departamento de Politicas
Seccién de Valoracion y Orientacion. Sociales
Servicio de Atencién a la Dependencia y la Discapacidad. ~ Diputacion Foral de Gipuzkoa. Departamento de Politicas
Seccién de Valoracion y Orientacion. Sociales
Coordinadora del Plan de Transicién de Cuidados de Diputacién Foral de Bizkaia
Larga Duracién (Diputacion Foral de Bizkaia)
Responsable técnico sociosanitatio Diputacién Foral de Bizkaia
Responsable de la Unidad Técnica de Valoracion. Instituto Foral de Bienestar Foral de Alava
Subdireccién Técnica del Area de Organizacion e Instituto Foral de Bienestar Foral de Alava
informatica
Técnico de organizacion y sistemas Instituto Foral de Bienestar Foral de Alava
Subdireccion Coordinacion Atencién Primatia Direccién General, Osakidetza
Técnica Subdireccién Coordinacion Atencion Primaria. Direccién General, Osakidetza
Coordinadora sociosanitaria de Araba OSI Araba. Osakidetza

Director de Integracion

OSI Araba. Osakidetza

Coordinadora sociosanitaria Gipuzkoa OSI Goierti — Alto Urola. Osakidetza

Directora de Integracién
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Direccion médica OSI Bidasoa
Gestion Clinica OSI Tolosaldea
Subdireccion informatica Osakidetza
Subdireccion de informatica Osakidetza
Director de Atencién Sociosanitatia Departamento de Salud. Gobierno Vasco.
Referente funcional sociosanitario Osabide Direccion General, Osakidetza.
Responsable del despliegue de la Interoperabilidad Direccion de Atencién Sociosanitaria
Sociosanitaria
POBLACION lcrsonas dependientes y/o con discapacidad
DIANA
CRONOGRAMA !l desarrollo del in§trumento .electrc')m'c'o se cgmpleté en 2015. Desde entonces se ha
desarrollado el despliegue en Gipuzkoa (si bien sigue pendiente la OSI Bidasoa). En el caso
de Bizkaia, se ha completado su despliegue en la OSI Bilbao-Basurto, sin embargo, su
extension a otras organizaciones se ha visto interrumpida. En Araba, en 2023 se inicia la
adaptacion de los sistemas de informacién de la Diputacion Foral de Araba para realizar
solicitudes a Osakidetza y para la recepcion del informe de salud y los informes de
especialistas asociados permitiendo su descarga en formato PDF. Asimismo, se forma a los
centros de salud en el uso del informe y se acuerda que, mientras se desatrrolla la
interoperabilidad de los sistemas, se entrega el informe en papel a la persona solicitante.
Finalmente, se realizan tareas de mantenimiento y correctivas, (resolucién de la incidencia
con el pergamino del informe).
AREA D nteroperabilidad Sociosanitaria
ACTUACION
ESTRATEGICA
PERSONAS Fernando Urbano
RESPONSABLES 'lffedo Alday

2. Interoperabilidad en la tramitacion de la Teleasistencia

TIiTULO DEL
PILOTO

OBJETIVO

P
BTESE cusko jaumuaniza
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Interoperabilidad en Ia tramitacion de la solicitud de Ia Teleasistencia

Se trata de analizar, disefiar e implementar las posibilidades en el intercambio de informacién

de manera electronica (interoperabilidad) entre la Direccién de Servicios Sociales del

Gobierno Vasco y Osakidetza para la tramitacion de la solicitud del Servicio Puablico de

Teleasistencia.

Se identifican 4 elementos de oportunidad donde la interoperabilidad puede aportar valor:

e La tramitacion electrénica de la solicitud de la Teleasistencia incluye la aportacién del
informe de salud. En esto momentos la persona debe escanear el informe en papel que
le entrega su médico. Se busca que ese informe pueda ser solicitado a Osakidetza y que
de manera electronica se incluya en la solicitud de la Teleasistencia.

e La elaboracién del informe de salud es un acto presencial en el que la persona acude a
su centro de salud y su médico completa una plantilla destinada a este tipo de informe
para la Teleasistencia. Se pretende eliminar el acto presencial y eliminar el tiempo que
el médico dedica a un acto que se puede automatizar.

e Para aportar el informe de salud la persona solicitante de la Teleasistencia debe acudir
a su centro de salud. Se pretende evitar este desplazamiento y que sean los Sistemas de
Servicios y de Salud del Gobierno Vasco los que se intercambien la informacion de
manera electrénica.
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e FEl Servicio Publico de Teleasistencia articula su prestacion mediante el Plan de
Teleasistencia Personalizada que incluye informacién del petfil social de la persona y su
entorno. El intercambio de informacién con la Atencién Primaria Sanitaria supone un
mejor conocimiento del paciente.

ORGANIZACION
PROMOTORA

INVESTIGADORA Itziar Pefia Laustalet

PRINCIPAL
PUESTO

itziar.pena@euskadi.eus

CORREO
ELECTRONICO

TELEFONO

Puesto
Direccion de Servicios Sociales

Responsable de Servicio de la Direccién de Servicios
Sociales
Técnico de la Direccion de Servicios Sociales

Subdireccién informatica

Responsable informatica

Director de Atencion Sociosanitaria

Coordinacion  Sociosanitaria.  Referente  funcional
sociosanitario Osabide
Responsable del despliegue de la Interoperabilidad

Sociosanitatia

Direccion de Servicios Sociales. Gobierno Vasco.

Responsable de Servicio. Direccién de Servicios Sociales. Gobierno Vasco.

Organizacion

Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales.
Gobierno Vasco.

Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales.
Gobierno Vasco.

Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales.
Gobierno Vasco.

Osakidetza

Departamento de Igualdad, Justicia y Politicas Sociales.
Gobierno Vasco.

Departamento de Salud. Gobierno Vasco

Direccion General, Osakidetza

Direccion de Atencidn Sociosanitaria

Poblacién de Teleasistencia (mayores de 65 afios).

Se dispone del modelo funcional para el intercambio de datos (aprobado en 2022), pero no

se producen avances en la ejecucién del proyecto debido a la falta de adaptacion de los

POBLACION
DIANA
CRONOGRAMA
sistemas de informacion.
AREA DE Interoperabilidad Sociosanitaria
ACTUACION
ESTRATEGICA
PERSONAS Enadndzlgrbano
RESPONSABLES tedo Alday

oru Aldundia
Foral de Alava
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3. Coordinacion sociosanitaria en la atencion a personas residenciadas

TiTULO DEL
PILOTO

OBJETIVO

ORGANIZACION
PROMOTORA

INVESTIGADORA
PRINCIPAL

PUESTO

Proyecto piloto de coordinacion entre el sistema de salud y el sistema de servicios
sociales en la atencion a personas residenciadas

Doble objetivo:
e Personalizar y humanizar la atencién ofrecida en los centros residenciales

e  Hvitar traslados y derivaciones innecesarias

Direccién de Promocion de la Autonomia Personal. Departamento de Accién Social.
Diputaciéon Foral de Bizkaia.

Lourdes Zurbanobeaskoetxea Laraudogoitia.

Coordinadora del Plan de Transiciéon de Cuidados de Larga Duracién y Coordinadora
Sociosanitaria Territorial de Bizkaia. Diputacién Foral de Bizkaia.

maria.lourdes.zurbanobeaskoetxea@bizkaia.ecus

CORREO
ELECTRONICO

TELEFONO

Puesto
Directora del Centro Residencial Birjinetxe

Director médico del Hospital de Santa Marina
Asesora del Dpto. de Accién Social

Coordinadora de los equipos de apoyo a
residencias
Subdirectora de coordinacion de Atencidén
Primaria

Coordinadora del Plan de Transicion de Cuidados
de Larga Duracién (Diputacion Foral de Bizkaia)
Directora de Integracién Asistencial de la OSI
Bilbao- Basurto

Director de Atencidn Sociosanitaria

Coordinacién Sociosanitaria- Referente funcional

Organizacion
Diputacién Foral de Bizkaia

Osakidetza
Diputacion Foral de Bizkaia
Diputacion Foral de Bizkaia

Direccion General, Osakidetza
Diputacién Foral de Bizkaia
Osakidetza

Departamento de Salud. Gobierno Vasco

Direccion General, Osakidetza

sociosanitario Osabide Integra

Responsable del desarrollo de la Atencién Fundacién BIOEF
Sociosanitaria
POBLACION Personas residenciadas residentes en Bizkaia.
DIANA
CRONOGRAMA - Noviembre 2021: 14 centros participan voluntariamente.

- Diciembre 2021 Entrevistas autodiagnoéstico.

- Enero 2022. Identificacién de profesionales participantes (una responsable por centro,
equipo de apoyo especializado, responsables del sistema de salud; UAP y Hospital Santa
Marina) y, definicién de la dindamica del grupo de trabajo (1 dia por semana durante 4
meses).

- Febrero-mayo 2022: Sesiones de trabajo lideradas desde el Equipo de Apoyo
Especializado (un dfa por semana).

- Marzo-abril 2022: Sesiones con familias
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AREA/S DE
ACTUACION
ESTRATEGICA/S

PERSONAS
RESPONSABLES

- Julio 2022: Planificacién del seguimiento posterior en el despliegue en las residencias.

- FElaboracién de la Guia para la implantacion de procesos de planificacion anticipada de decisiones y

cuidados en centros residenciales, asi como disefio de 8 procedimientos clave en la coordinacién
sociosanitaria.

- Diciembre 2022-febrero 2023: Evaluacion del pilotaje.
- Desarrollo durante 2023-2024:

Validacién final de los procedimientos clave por parte del sistema de salud e
implementacién de mecanismos que garanticen que los protocolos sean conocidos y
accesibles.

Organizacién de grupos de trabajo especificos para el disefio de herramientas
practicas para profesionales de atencién directa de las residencias, avanzar en
interconsultas y solicitud de algin recurso como hospitalizacién a domicilio y para las
solicitudes de material, entre otros.

Planificacion de acciones formativas conjuntas.

Elaboracién del fichero de intercambio de informacién critica vinculada a la
coordinacién sociosanitaria para la atencion de persona residentes, como el plan de
cuidados y la Planificacién Anticipada de Decisiones y Cuidados -PADYC-, asi como
el acceso al documento de Voluntades Anticipadas, en clave de interoperabilidad.
Definicién de un Plan funcional de coordinacién en situaciones de la operativa diaria
y ante situaciones imprevistas, con el establecimiento de un protocolo.

Extension y despliegue de la experiencia a todas las residencias de Bilbao y a otras
OSIs.

Atencion Sociosanitaria
Interoperabilidad Sociosanitaria

Fernando Urbano
Lucfa Ifigo

4. Interoperabilidad en Atencion Temprana

TiTULO DEL [nteroperabilidad en Atencion Temprana

PILOTO

OBJETIVO Sctratadeanalizar, disefiar ¢ implementar las posibilidades en el intercambio de informacion
de manera electrénica (interoperabilidad) entre el ambito de salud y social para mejorar la
coordinacion respecto a la Atenciéon Temprana.

Se identifican tres elementos de oportunidad donde la interoperabilidad puede aportar valor:

Pes 4
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La AT puede iniciarse en cualquiera de los tres ambitos. Aunque el caso no requiera
inicialmente de alguno de los ambitos serfa apropiado que desde el ambito en el que se
inicie se notifique a los otros, buscando la planificacién de la demanda y tomar una
actitud proactiva con las familias. Para ello es necesario que todos los casos,
independientemente del ambito, se identifiquen y se les asigne un cédigo.

El objetivo ultimo es que las familias dispongan de un plan de atencién personalizado
compartido en el que se indique la intervencién de los tres ambitos. Las Diputaciones
asumen que son el referente de este plan y debe incluir la parte de salud. Por ahora la
informacién de salud es costosa de obtener y serfa muy beneficioso establecer un
intercambio de informacién.

Para tener en cuenta la atencion integral del nifio o de la nifia, las derivaciones de casos
entre los diferentes ambitos necesitan un intercambio de informacién asociado.
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ORGANIZACION
PROMOTORA

INVESTIGADORA
PRINCIPAL

PUESTO

Diputacién Foral de Bizkaia, OSI Bilbao-Basurto y OSI Enkarterri-Cruces

Lourdes Zurbanobeaskoetxea

Lourdes Zurbanobeaskoetxea Laraudogoitia. Coordinadora del Plan de Transicion de
Cuidados de ILarga Duracién y Coordinadora Sociosanitaria Territorial de Bizkaia.

Diputaciéon Foral de Bizkaia.

maria.Jourdes.zurbanobeaskoetxea@bizkaia.eus

CORREO
ELECTRONICO

TELEFONO

Puesto

Coordinadora del Plan de Transicién de Cuidados de
Larga Duracién (Diputacion Foral de Bizkaia)

Jefa de Seccién de Valoracion de la Discapacidad

Responsable de Atenciéon Temprana
Jefa de Pediatria

Unidad Neonatal

Jefa Pediatria

Jefa de Pediatria

Psiquiatra y psicoterapeuta de nifios y adolescentes

Programa de salud infantil (PSI)
Dpto. Fidelizacién/Clientes

Seccién de innovacion y sistemas. Servicios Generales de
Accién Social
Direccién de Familias e Infancia

Subdireccién informatica
Director de Atencion Sociosanitaria

Coordinacion  Sociosanitaria.  Referente  funcional
sociosanitario Osabide
Responsable del despliegue de la Interoperabilidad

Sociosanitaria

Organizacion
Diputacién Foral de Bizkaia

Diputacién Foral de Bizkaia
Diputacién Foral de Bizkaia
Osakidetza (OSI Bilbao-Basurto)
OSI Bilbao-Basurto

OSI Ezkerraldea Enkarterri-Cruces
OSI Ezkerraldea Enkarterti-Cruces

Centro de Salud Mental de Nifios y Adolescentes de
Bilbao (Red de Salud Mental de Bizkaia RSMB-
Osakidetza)

OSI Bilbao-Basurto

LANTIK
Diputacién Foral de Bizkaia

Departamento de Justicia, Igualdad y Politicas Sociales
Direccion General, Osakidetza
Departamento de Salud. Gobierno Vasco

Direccion General, Osakidetza

Direccion de Atencidén Sociosanitatria

En 2023 se incorpora el EVAT del Territorio Histérico de Gipuzkoa al grupo motor. Se
complementa y consensua una nueva propuesta técnica a partir de las aportaciones del
EVAT de Gipuzkoa. Se realiza una validacién conjunta del modelo funcional del
intercambio de informacién vy, se establecen los canales de intetlocuciéon con los respectivos
servicios de informatica y se intercambian las especificaciones funcionales para la adaptacién
de los sistemas de informacion de las instituciones participantes.

POBLACION U-0afios
DIANA
CRONOGRAMA
AREA D |nteroperabilidad Sociosanitaria
ACTUACION
ESTRATEGICA
PERSONAS ?lffedodAlSai
RESPONSABLES ~  /ando Lrbano
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5. Interoperabilidad en atencion integrada Servicios sociales / UGI
Gernika

TiTuLO DEL [nteroperabilidad en “Protocolo de Atencion Integrada. Servicios sociales / UGI
PILOTO Gernika”

OBJETIVO Sctratadeanalizar, disefiar ¢ implementar las posibilidades en el intercambio de informacion
de manera electrénica (interoperabilidad) entre los Servicios Sociales y la UGI Gernika que
incluye Gernika, Gernikaldea, Bermeo y Lekeitio.

Se identifican los siguientes elementos de oportunidad donde la interoperabilidad puede
aportar valor:

- Interconsulta sociosanitaria.

- Agendas compartidas.

- Consentimiento informado.

- Plan compartido.

ORGANIZACION ©SI Barrualde-Galdakao (Gernikaldea)
PROMOTORA

INVESTIGADOR [fiaki Laboa
PRINCIPAL
PUESTO Responsable del Hospital de Gernika

CORREO inaki.Jaboacalafel@osakidetza.cus

ELECTRONICO
TELEFONO

Puesto Organizacion
Responsable del Hospital Gernika Hospital Gernika
Subdirectora Atencion Integrada OSI Barrualde-Galdakao
Coordinacién sociosanitaria OSI Barrualde-Galdakao
Secretaria UAP Gernikaldea
Enfermeria UAP Gernikaldea (Osakidetza)
JUAP UAP Gernikaldea (Osakidetza)
Coordinacién setrvicios sociales Mancomunidad Busturialdea
Direccion Informatica OSI Barrualde-Galdakao
Técnico Informatica OSI Barrualde-Galdakao
Subdireccion informatica Direccién General, Osakidetza
Subdireccion Coordinacién Atencién Primaria Direccién General, Osakidetza
Director de Atencién Sociosanitatia Departamento de Salud. Gobierno Vasco
Coordinacion Sociosanitaria-Referente funcional Direccién General, Osakidetza

sociosanitario Osabide

Responsable del despliegue de la Interoperabilidad Direcciéon de Atencién Sociosanitaria
Sociosanitaria

Responsable del desarrollo de la Atencién Sociosanitaria ~ Fundacion BIOEF

POBLACION Casos sociosanitarios en la comarca Barrualde-Galdakao
DIANA
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Durante 2023, se incorporan los Servicios Sociales de Bermeo y Lekeitio al grupo motor, se
define el plan de pilotaje y se elabora un informe de viabilidad en materia de seguridad y

CRONOGRAMA
proteccion de los datos sociosanitaria.
AREA DE ?tencién Slj)-lcii(;)sgnsitm‘.ia o
ACTUACION nteroperabilidad Sociosanitaria
ESTRATEGICA
PERSONAS iinilﬂdzlgrbano
RESPONSABLES redo Alday

6. Despliegue de

la interoperabilidad de la agenda compartida

sociosanitaria

TiTULO DEL

Despliegue de Ia interoperabilidad de la agenda compartida sociosanitaria

Se trata de analizar, disefiar e implementar las posibilidades en el intercambio de informacién
de manera electrénica (interoperabilidad) entre los Servicios Sociales y la OSI Goierri-Alto

PILOTO
OBJETIVO
Urola, a partir de la experiencia previa de los Actos Sociosanitarios.
ORGANIZACION ©SI Goierti Alto Urola
PROMOTORA
INVESTIGADORA [Dsther Ortiz de Zarate
PRINCIPAL
PUESTO [rabajadoraSocial del H. de Zumarraga. Referente Sociosanitaria
CORREO esther.ortizdezaratecarrillo@osakidetza.cus
ELECTRONICO
TELEFONO

Puesto

Trabajadora Social del H. de Zumirraga. Referente
Sociosanitaria

Directora médica de la OSI Goierri-Alto Urola y
Coordinadora Sociosanitaria de Gipuzkoa

Trabajadora Social y Referente Sociosanitaria del
ayuntamiento de Zumarraga
Trabajadora Social y Referente Sociosanitaria del

ayuntamiento de Legazpi

Director de Atencioén Sociosanitaria

Coordinacién Sociosanitaria-Osakidetza

Responsable del despliegue de la Interoperabilidad
Sociosanitaria

Responsable del desarrollo de la Atencién Sociosanitaria

::t:.;:t:'::;::‘,:‘i::':,:.a €Bizkaia

¥ covitano vasco

iig

Organizacion
OSI Goierri Alto Urola

OSI Goierri Alto Urola
Ayuntamiento de Zumarraga
Ayuntamiento de Legazpi

Departamento de Salud. Gobierno Vasco
Osakidetza

Direccion de Atencion Sociosanitaria

Fundacién BIOEF
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POBLACION Pendiente de determinar
DIANA

CRONOGRAMA Il proyecto t'iene su origen en un pilotaje previo realizado en 2018, @deﬁnién'do?e en 2021
bajo la premisa de un desarrollo tecnolégico de la agenda compartida. La priorizacion de
otros desarrollos paraliza este cometido, que, sin embargo, no se ve frenado en el plano
asistencial.

Durante 2022 y 2023 se implanta el tiempo de agenda compartido como un espacio de
encuentro de las/os profesionales sanitarias/os y sociales de la comarca del Goierti para la
atencién y seguimiento de los casos sociosanitarios.

En 2023 se presentan datos relativos al uso de la agenda compartida confirmandose la
continuidad y la efectividad de esta practica en el nivel micro-meso de atencion. En el plano
asistencial se incorpora esta dinamica de trabajo en el Protocolo Marco de coordinacién
sociosanitaria de la OSI Goierri-Alto Urola.

La prevision para 2024 es dar inicio a la definicién del plan funcional.

AREA DE ?teﬂcién Sﬁi(;)sgnsitaqa o
ACTUACION “reroperabilidad Sociosanitaria

ESTRATEGICA

PERSONAs 1-ucia Inigo
Fernando Urbano

RESPONSABLES Alfredo Alday

7. Desarrollo de Ila gobernanza del Centro Sociosanitario de
Aretxabaleta

TiTuLO DEL Desarrollo de Ia gobernanza del Centro Sociosanitario de Aretxabaleta
PILOTO

rrollar un model rnanz ra el centr iosanitari Aretxabal

OBJETIVO Desa ollar u odeo de gobernanza para e centro sociosanitario de Aretxaba eta que
incorpore de forma integrada en los programas sociosanitarios tanto el personal de servicios
sociales como sanitarios.

ORGANIZACION Direccion de la Organizacion Sanitaria Integrada (OSI) Debagoiena
PROMOTORA

INVESTIGADOR Javier Mar
PRINCIPAL

PUESTO Mcdico de familiay concejal del Ayuntamiento de Arctxabaleta

CORREO franciscojavier.marmedina@osakidetza.eus

ELECTRONICO
TELEFONO
Puesto Organizacion
Médico de familia y concejal del ayuntamiento de Osakidetza. Organizacién Sanitaria Integrada (OSI)
Aretxabaleta Debagoiena

Enfermera y concejal de Bienestar Social del ayuntamiento ~ Ayuntamiento de Aretxabaleta
de Aretxabaleta

82

e
FPRESY ruseo jumaniza ETORKIZUNA
g covinonico . ERAIKIZ


mailto:franciscojavier.marmedina@osakidetza.eus

Enfermero de Atencion Primaria
Enfermera de Atencion Primaria

Adjunta de enfermerfa de Atencién Primaria
Trabajadora social

Trabajadora social

Director de Atencion Sociosanitaria
Coordinacion Sociosanitaria - Osakidetza

Responsable del despliegue de la Interoperabilidad
Sociosanitaria
Responsable del despliegue de la Atenciéon Sociosanitaria

POBLACION
DIANA

UAP Aretxabaleta. Organizacion Sanitatia Integrada (OSI)
Debagoiena

UAP Aretxabaleta. Organizacion Sanitatia Integrada (OSI)
Debagoiena
Osakidetza.
Debagoiena
Ayuntamiento de Aretxabaleta. Departamento Bienestar
social

Ayuntamiento de Aretxabaleta. Departamento Bienestar
social

Organizacion Sanitaria Integrada (OSI)

Departamento de Salud. Gobierno Vasco
Osakidetza

Direccion de Atencion Sociosanitaria

Fundacién BIOEF

Personas en situacion de dependencia, exclusién (mujeres victimas de violencia machista,
menores en situacién de desproteccion, personas adultas en riesgo de exclusion, menores

con problemas de conducta, jovenes y adultos con problemas graves de salud mental y
personas mayores victimas de malos tratos fisicos y econémicos) y trabajo comunitario
(trabajo comunitario y de prevencién que aborda problematicas grupales en menores en
riesgo, jévenes, consumos, uso de drogas, salud mental, igualdad, educacion sexual.).

CRONOGRAMA

El proyecto se inicia en 2021, realizandose el despliegue operativo durante 2022. En 2023

el proyecto se presenta como proyecto bottom-up sociosanitario.

AREA DE Atencion Sociosanitaria

ACTUACION
ESTRATEGICA

PERSONAS
RESPONSABLES

Jose Antonio de la Rica
Lucfa Inigo

8. Equipo de Transicion de Cuidados (ETC) en la atencion de pacientes

de residencias geriatricas

TiTULO DEL

Despliegue de los Equipos de Transicion de Cuidados (ETC) en la atencion de
pacientes de residencias geridtricas

Mejorar la continuidad de cuidados y coordinacién entre niveles asistenciales.

Planificaciéon anticipada de decisiones y cuidados.

Geriatrizacién de cuidados minimizando el impacto del ingreso.

Conttibuir al desarrollo de unidades convivenciales.

Personalizar y humanizar la atencién en residencias.

Calidad asistencial y de vida a personas institucionalizadas.

PILOTO
OBJETIVOS Objetivos principales:
Objetivos secundarios:

ORGANIZACION

PROMOTORA

P
BTESE cusko jaumuaniza
:" GOBITRNO VASCO

H

Direccién Médica del Hospital Santa Marina. Osakidetza.
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Ramoén Herreria Laherran

INVESTIGADOR
PRINCIPAL
PUESTO Director Médico Hospital Santa Marina - Osakidetza
Coordinador Sociosanitario de Bizkaia - Departamento de Salud.
CORREO ramon.herrerialaherran@osakidetza.eus
ELECTRONICO
TELEFONO
Puesto Organizacion
Director médico del Hospital de Santa Marina Osakidetza
Subdirectora de coordinacion de Atencion Primaria Osakidetza

Coordinadora del Plan de Transicion de Cuidados de Diputacién Foral de Bizkaia
Larga Duracién (Diputacion Foral de Bizkaia)
Director de Atencién Sociosanitaria Departamento de Salud. Gobierno Vasco

Responsable del desarrollo de la Atencién Sociosanitaria Fundacién BIOEF

POBLACION
DIANA

CRONOGRAMA

AREA/S DE
ACTUACION
ESTRATEGICA/S

PERSONA
RESPONSABLE

et
B TE 38 cusko JauRLARITZA
R covino e

Personas institucionalizadas en los centros residenciales seleccionados que ingresan en el
Hospital de Santa Marina desde alguna de las residencias pilotadas.

Inicio: 07/2022. Tareas desatrolladas entre 2022 y 2023:

- Junio 2022: Creacién de equipo motor: una médico y una enfermera de 8-10 horas de
L-V.

- Septiembre 2022:

Presentacion del proyecto a residencias y centros de salud implicados.
Adecuacion del funcionamiento ETC a necesidades asistenciales/formativas.

- Octubre 2022: Resultados encuestas de necesidades formativas y asistenciales.

- 2023: Formacién a profesionales de residencias: Equipo ETC Hospital Santa Marina,
Enfermeras Practica Avanzada OSI Bilbao-Basurto, Geriatras Hospital Santa Marina y
Enfermeros/as Centro Comarcal de Referencia.

- Noviembre 2023. Inicio II Fase de Pilotaje
- Establecimiento de indicadores de proceso y resultado.

Ampliacion del equipo de proyecto (se incorporan tres geriatras, dos internistas, dos
médicos de urgencias, dos enfermeras y una trabajadora social)

Se planifican nuevos moédulos formativos sobre cuidados paliativos impartidos por
profesionales geriatras, enfermeras de practicas avanzadas y, profesionales de la
DEFB, entre otros (a impartir en enero de 2024).

Ampliacion del alcance del pilotaje: en noviembre se realiza una nueva campafia de
difusion pasando de 13 a 26 residencias participantes.

- 2023: Definicién y despliegue de la Ruta Fragilidad: circuito asistencial especifico para
pacientes geriatricos (2023-2025)

Atencion Sociosanitaria

Lucia Inigo
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Equipo de Coordinacion Sociosanitaria de Euskadi
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