ACTA DE LA SESSIO EXTRAORDINARIA DEL PLE DE
L’AJUNTAMENT DEL DIA 30 DE SETEMBRE DE 2004.

Sant Celoni, 30 de setembre de 2004.

Es reuneixen al salé de sessions de la casa consistorial a les 22:30 hores
de la nit, en primera convocatoria i sota la presidéncia de |'alcalde Joan
Castafio Augé, a l'objecte de dur a terme una sessié extraordinaria del
Ple de I'Ajuntament, les regidores M. Lourdes Donado Riera i Josefa
Lechuga Garcia, i els regidors Jordi Arenas Vila, Josep Capote Martin,
Miquel Vega Vega, Ralil Casado Jiménez, Francesc Garcia Mundet, Josep
M. Bueno Martinez, Emili Bosch Oliveras, Francesc Deulofeu Fontanillas,
Carles Mas Lloveras, Jordi Cuminal Roquet, Miquel Negre Sanchez, Josep
Alsina Lloreda, Ramon Segarra Montesdé i Josep M. Pasqual Arenas,
assistits pel secretari de la corporacid José Luis Gonzalez Leal i amb la
preséncia de l'interventor accidental Joan Muntal Tarragé.

Abans d’iniciar-se la sessio el Sr. alcalde ofereix la paraula al public
assistent per si algu vol comentar alguna questié relacionada o no amb
I'ordre del dia d’avui, sense que ningu faci Us de la paraula.

A continuacié es procedeix a tractar els punts continguts a I'ordre del dia.

1.- APROVACIé, SI ESCAU, DE VARIES MESURES DESTINADES A
LA CREACIO DE PLACES GERIATRIQUES A SANT CELONI.

Intervé el Sr. Deulofeu que diu: aquest és un Ple extraordinari que ha
demanat CiU, a nosaltres ens agradaria justificar el perqué d’aquest punt
i posar les bases que han estat motiu dels acords que posarem a votacié.
Espero poder tenir aquella facultat que el Sr. alcalde comentava del Sr.
Mas en el sentit de la insisténcia de repetir sobre alguns temes i en
concret aquest. Es un tema que en alguna altra ocasié I'hem tret en el Ple
perqué considerem que és important. També voldria comentar tal com en
algun moment s’ha dit de l'obertura, el dialeg, la intencié que des del
govern de I'Ajuntament es té de que hi hagi participacié amb les
ponéncies, esperem que la presentacié d’aquests punts en aquest Ple
extraordinari posi en evidéncia I'esperit dialogant i constructiu que com a
grup nosaltres volem tenir i per tant, ens posiciona en una situacié molt
positiva de cara a poder debatre quan les coses s’estan fent, no quan ja
estiguin fetes.




En primer lloc voldria matisar quin és |'objectiu pel qual demanem aquest
Ple extraordinari que com qualsevol Ple és proposar uns acords perque
puguin ser aprovats. Pensem que els raonaments que vénen al darrera i
I'informe que adossem a l'expedient justifiguen que pugui ser aprovat per
totes les persones i per tots els regidors del plenari, aquest sempre ha de
ser el punt principal d'un Ple extraordinari i de tots els punts del Ple. El
segon objectiu és centrar el debat en |'atencié a la dependéncia a les
persones grans a I’Ajuntament, situar-lo a on li correspon perqué des de
CiU pensem que, al menys fins ara, aixd no ha estat aixi. De fet pensem
que s’han fet propostes i que en aquest moment hi ha propostes d’altres
institucions que no sén I'’Ajuntament en les quals el nostre grup no hi
esta representat, per tant, no té possibilitats de fer aportacions i
demostrar quins son els nostres posicionaments. Pensem que cal
ressaltar les prioritats d’aquest col-lectiu de persones amb dependéncia
perqué és una problematica molt actual que afecta a moltes persones i té
una previsié de futur que fa que no deixem el tema al calaix, siné que hi
treballem de valent i ens agradaria arribar a compromisos en la discussid
d’aquest punt per tal de poder avancar amb aquesta linia. Podriem mirar
enrera com sovint es fa i mirar qué han fet els altres i qué han fet les
altres institucions i quines sén les possibilitats, perd nosaltres pensem
que el que hem de fer és mirar el present i sobretot mirar el futur per
planificar-lo perqué si no és aixi un problema que ja tenim en aquest
moment s’anira fent cada vegada més gran i des d’aquest punt de vista
vetllarem positivament |'aportaciéo de les al-legacions o I'anomenat vot
particular tecnicament que han fet els partits que formen part del govern
en els nostres punts d’aquest Ple extraordinari. Cosa que nosaltres
desconeixiem que es podia fer, perdo ens sembla molt positiva i esperem
gue ens permeti d’aquesta manera fer aportacions més plurals i que ens
ajudin a acostar posicions per tal de, al final, oferir respostes a les
necessitats que tenen la ciutadania. Pero, per planificar I'atencié a les
persones grans amb dependéncia és molt important fer tres coses :

En primer lloc una analisi de la situacié de partida, una estimacié de futur
i marcar uns objectius, uns estandards i marcar-los en el temps, aixo no
s’ha fet o almenys nosaltres no en tenim coneixement i per aquest motiu
la situacié a Sant Celoni és la que és, després ho discutirem pero, penseu
que esta estancada i no ha avancat, per aix0 ho hem de fer amb una
visio de lideratge com a cap de comarca i per tant, no podem pensar
solament amb Sant Celoni si no que hem de pensar que tenim una seérie
de pobles al nostre voltant que podem anomenar la comarca del Baix
Montseny, a més ara esta de moda el tema de les comarques i les noves
comarques que es puguin crear, compartim aquesta idea i esperem que
la visid que es tingui d’aquest tema contempli aquesta opcié. Nosaltres
definim I'ambit d’actuacié per les persones grans amb dependéncia en el
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cas de la creacié de places residencials en el que sén les poblacions d’un
radi d’accié d’aproximadament uns deu quilometres.

I perqué pensem que és important la creacié de places residencials ?
doncs, hi ha tres punts fonamentals que han fet que la poblacié estigui
canviant, la poblacié s’esta envellint. En aquests moments a Catalunya
un 17,4% de les persones que hi viuen sén persones que tenen més de
64 anys que és practicament igual que el percentatge de les persones
gue viuen a Sant Celoni que és d'un 17% i Baix Montseny és una mica
inferior que és d'un 16%, per tant, és un col-lectiu de persones molt
important, i les previsions de futur sén que segueixi creixent aquest
percentatge en els propers anys, de fet per a les persones que arriben als
65 anys, la seva expectativa de vida és de 86 anys en el cas de les dones
i 82 anys dels homes, |'expectativa de vida pero, expectativa de
independéncia és a dir sense dependéncia sén de 79 anys en el cas de les
dones i 78 anys en el dels homes per tant, hi ha una bona colla d’anys
que les persones del poble tenen diferents nivells de dependéncia i que
requeriran ajudes per poder tirar endavant, aquest envelliment
acompanyat d’aquesta dependéncia i acompanyat d’un altre factor que és
el canvi de l'estructura familiar, sobretot perqué avui en dia un 20% de
les persones grans a Catalunya viuen soles. La incorporacié de la dona al
mon del treball fa que el cuidador informal que basicament havia estat
fins ara la dona tingui dificultats en I'entorn familiar de poder oferir
aquest servei i oferir aquesta atencié a les persones grans, per tant cada
vegada més la gent ens demana serveis d'ajuda d’aquestes persones en
dependéncia, un d’ells no I'Unic pero un d’ells és la possibilitat d’estar
institucionalitzat en un centre residencial, per tant, el nostre objectiu és
que a partir d’aquest analisis fer una proposta de quines son les places
residencials que farien falta al Baix Montseny i que probablement podrien
ser aportades per Sant Celoni, per aixd0 com he dit abans marquem la
zona d’influéncies d’uns deu quilometres de radi que de fet sén totes les
poblacions. Curiosament aquest dilluns sortia publicat en el 9 Nou el que
definien com a Comarca del Baix Montseny excepte que nosaltres incloem
dues poblacions de la zona de Girona que pensem que per proximitat es
poden beneficiar com Breda i Riells i Viabrea. Quina és la poblacié adient
i quines sbén les persones en quant a nombre que ens han de fer planificar
o preveure el futur per la seva atencié?. Sén basicament les persones
grans fragils, les persones amb dependéncia, les persones amb malalties
croniques i les persones amb deteriorament comunicatiu anomenat
deméncia, a la zona que hem definit del Baix Montseny, el 2003 el cens
poblecional era de 32.889 persones amb un 16,1% d’envelliment el qual
significa 5.295 persones de mes de 64 anys aquestes sén dades
obtingudes de I'Institut d’Estadistica de Catalunya, perd quan s’analitza
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I’envelliment de forma més especifica veiem que en els propers deu anys
sobretot creixera la poblacié de les persones per sobre dels 80 anys és a
dir que en els propers 10 anys el col-lectiu que té més dependéncia que
son els més grans sén el que més creixeran i hem de contemplar que
pels propers 10 anys tindrem unes necessitats forgca superiors de les que
tenim en aquests moments. No podem oblidar que hi ha altres malalties
no sempre lligades a I'edat que comporten dependéncia i per tant, poden
comportar aquest tipus de necessitat com per exemple les malalties de
Parkinson que per a I'any 2007 els calculs sén que probablement i hauran
unes 87 persones, unes 22 persones afectades d’esclerosi multiple unes
679 afectades de demencia unes 261 afectades d’embodlies amb
discapacitat secundaries i unes 2.700 considerades fragils, amb aquests
numeros d’alguna forma pretenc donar entendre la importancia i el gran
nombre de persones que poden necessitar en un moment de la seva
evolucié del seu envelliment o de l'evolucié de la seva malaltia,
necessitats presencials o d’altre tipus com després també en podem
parlar, i quan analitzem els diferents nivells de dependéncia que abans
no ho he comentat perdo s’entén per dependéncia aquella persona que
necessita ajuda per cobrir les necessitats basiques de la vida diaria com
s6n menjar i caminar o bé necessita ajuda per les activitats instrumentals
de la vida diaria que sén aquelles una mica més elaborades com saber
utilitzar un teléfon, saber manejar els diners a I’hora d’anar a comprar,
saber cuinar. Es important ser realment independents, quan agafem les
persones amb dependéncia severa per aquestes necessitats
instrumentals i les persones amb dependéncia moderada o severa de les
basiques ens trobem que en aquesta zona estem parlant
aproximadament d’'unes 700 persones, d’aquestes segurament un
percentatge alt poden necessitar d’aquests recursos, de fet Catalunya es
considera que un 20% de les persones grans tenen uns certs nivells de
dependéncia ja una mica importants aix0 representaria una mica més de
1.000 persones en aquesta zona. Per tant, ens ho mirem de la manera
gque ens ho mirem, per malalties, per dependéncia, per envelliment
sempre veiem que estem parlant d’un col-lectiu important de persones
dependents, per tant, necessitaran recursos residencials en aquest cas.

L'altra analisi que nosaltres hem fet en aquest informe que ha preparat
CiU és analitzar de quins recursos disposem a la zona i en aquestes
poblacions que hem comentat solament es disposa d’una residéncia que
esta a Santa Maria de Palautordera amb 18 places, és una residéncia
privada per tant aix0 significa que si agafem la poblacié de referencia i
calculem el nombre de places residencials de les que disposem al Baix
Montseny tenim el 0,35 de places residencials per cada 100 persones
majors de 64 anys, aix0 si ho comparem amb Catalunya que n’hi ha 3,63
places per cada 100 majors de 64 anys i en el Vallés Oriental n’hi han 5,2
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places per cada 100 majors de 64 anys, aqui estan incloses totes les
places residencials, tant publiques, com privades, com concertades i
estan excloses d’aquest analisi les places socio sanitaries que tenen una
consideracié diferent, una via d’accés diferent i un finangament diferent,
de totes maneres si les incorporéssim no modificarien les tres
proporcions que acabem de comentar, tot aixo si ho sumem a un debat
gue es ve produint des de ja fa molts anys sobre la necessitat de financar
la dependéncia que alguns paisos ja tenen resolts de fa molts anys com
son els Paisos Escandinaus, en aquest cas ja a la decada dels 60 al 70
varen veure que la incorporacié de la dona al mon del treball generava
aquest conflicte i el van resoldre universalitzant els serveis per tant, ens
porten molts anys d’avantatge, a Alemanya |I'any 1996 van universalitzar
aquests serveis socials i Japd ho va fer I'any 2000. La resta de paisos
d’Europa destinen una quantitat de recursos superiors als que es destinen
aqui perd no tenen universalitzat aquest servei. La situacié politica actual
que ve d'un procés de més endarrera passa per comencar a plantejar de
quina manera es financa aix0 i en aquest moment ja hi ha projectes a
una llei que té com objectiu universalitzar els serveis socials a Catalunya,
en aquest moment esta en procés de tramitacid, que I'hem de tenir en
compte perqué és el futur que probablement marcara les linies
d’actuacié, pero, també a nivell de l'estat s’escolten diferents opinions
que surten als mitjans de comunicacié com pot ser I'aplicacié d'un 0,1%
en els sous dels treballadors o a les empreses per poder financgar la
dependéncia. Es un debat viu en el que es planteja i crec que la majoria
de grups estaran d’acord, segurament requerira un tipus de finangament
public i privat per tal de donar cobertura a aquesta necessitat que si que
es veu prioritaria en aquests moments i que ja es ve arrossegant des de
I'any 2001 que es varen fer una série de pactes o d’acords. La situacio a
Europa és molt diferent a la nostra i pensem que I'hem d’agafar com a
referéncia, la situacidé a Europa és que practicament tots els paisos estan
amb una cobertura de places residencials per sobre del 5% dels majors
de 64 anys i la gran majoria oscil-len entre el 5 i el 7% de la mateixa
manera amb |'atencié a domicili la gran majoria estan per sobre del 5% i
molts d’ells superen el 10% de cobertura assistencial, aquests haurien de
ser una mica els nostres objectius probablement a llarg termini pero, els
hem d’anar repartint en el temps per tal de fer-los factibles. Es a partir
d’aquest analisi d’envelliment, de dependeéncia, d’analisis de recursos,
d’analisis de situacié que fem a la nostra proposta que és la de creacié
d’una residéncia que pensem que hauria de ser de 250 places tot i que
probablement es podria comengar a iniciar més petita amb possibilitats
d’ampliacié. D’altra banda és un tema que segurament requereix un
debat més tecnic pero, a Sant Celoni, si volem arribar al 4% de places
residencials, que tothom reconeix com un estandard arribar-hi, solament
per Sant Celoni en el 2003 ja necessitavem 94 places i no en teniem cap i
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en el 2010 aix0 significaria segons la previsié de creixement que hem fet,
gue sempre és molt teorica 116 places pero, si tenim en compte la
previsié de capitalitat que tots reconeixem i tots fem amb declaracions
als mitjans de comunicaci6 hem de comptar amb el Baix Montseny i
també hauriem d’oferir servei a la resta de poblacié, per tant, per aquest
motiu nosaltres proposem |’‘aprovacié d’aquest punt que té quatre
acords:

Primer.- Que el Ple de I’Ajuntament es comprometi a crear el nombre de
places residencials necessaries per donar cobertura al 5% del majors de
64 anys a l'actual legislatura.

Segon.- Que el Ple de I’Ajuntament es comprometi a crear una comissié
politico-técnica amb representacid de tots els grups politics que treballi hi
presenti una proposta en aquest Ple en el termini maxim de sis mesos.

Tercer.- Que el Sr. alcalde es comprometi a informar al Plenari de les
propostes que altres institucions facin sobre aquest tema, per exemple la
fundacié Hospital de Sant Celoni en la que hi participa pel fet d’ostentar
el carrec d'alcalde, i no a titol personal.

Quart.- Que el Ple de I'Ajuntament es comprometi a destinar-hi
I'aportacié pressupostaria necessaria i especifica per aquesta finalitat.

Intervé el Sr. alcalde i diu que: tant en les poneéncies d’igualtat com en
les de salut hi ha temes molt importants per poder tractar i a les
properes ponéncies ja hi esteu convidats. Es bo parlar en un Plenari i
penso que com equip de govern demostrem total transparéncia en
convidar-vos a formar part de les ponéncies per poder debatre i
consensuar per tal de portar idees pero, a mi personalment em sobta que
es portin en un Ple uns acords molt concrets per a la seva aprovacié, la
meva responsabilitat fa que jo no aprovi una proposta si sé que no es pot
complir.

Continua el Sr. alcalde dient, el primer punt diu: crear el nombre de
places residencials necessaries per donar cobertures al 5% dels majors
de 64 anys en l'actual legislatura, jo crec que hi ha coses que a nivell
public s’han de valorar i no podem fer un brindis al sol. El que es
comentava de la fundacié Hospital de tot aix0 se’'n pensa informar a la
primera ponéncia que hi hagi, per aix0 hi ha el Plenari per poder informar
que la fundacié Hospital de Sant Celoni ha pres uns acords concrets i que
aquests acords van seguint el ritme que s’ha marcat la fundacié en el seu
patronat, només per el seu aclariment.



El Sr. Deulofeu diu que simplement vol contestar algunes de les
puntualitzacions que ha fet el Sr. alcalde, en primer lloc dir que si es
mostra sorprés de que presentem els acords en el Plenari i no en altres
llocs de discussié és per que li haig de dir que personalment m’he dirigit a
la regidora de Benestar Social la Sra. Lourdes Donado i el regidor Sr.
Jordi Arenas per tal de parlar d’aquests temes hem mantingut reunions
periodiques, he posat aquest punt sobre la taula amb l'interés de discutir-
ho i poder-los debatre pero, aixd no ha estat recollit o no s’ha considerat
que ho haguéssim de discutir i veient que en aquestes reunions aquests
temes tot i jo treure com interessants i que podriem buscar moments de
trobada per discutir-los aixd no ha tingut continuitat per part d’ells per
tant, nosaltres hem considerat que és un tema prou important. Ja fa un
anys i mig que ja porteu de legislatura lo del brindis al sol jo diria que jo
no ho sé Sr. alcalde, vosté en les seves propostes quan es va presentar a
les eleccions no solament aquestes sind les prévies ja va prometre que
faria una residéncia aix0 esta en els papers que vosté va repartir per
tant, no es tracta de fer-ho a corre cuita amb tres anys suposo que vosté
porta ja cinc o sis anys treballant el tema i per tant es podria rematar
amb el que queda de legislatura, des d’aquest punt de vista nosaltres
fem la proposta d’aquesta manera. Evidentment que en la ponéncia es
decideixi presentar el tema de I'Hospital em sembla perfecte i encantat
de que sigui aixi i poder-hi participar, fins ara aixd no ha estat possible,
sé que hi ha hagut algun intent de CiU de poder estar present en el
patronat i aixo finalment tampoc ha estat possible per tant, que la
voluntat de que aquests temes realment fossin oberts i transparents jo
entenc que no ha estat d’aquesta manera i per aquests raonaments i
sobretot al considerar el tema important i necessari per la poblacié és el
que ha fet que el presentéssim.

Respon el Sr. alcalde i diu que costa d’entendre, sembla que parlem
llenguatges diferents.

Intervé el Sr. Deulofeu i diu, parlem catala tots dos.

Continua el Sr. alcalde i diu que s’han convocat ponéncies no fa masses
dies que vam tenir el llistat dels membres de CiU que han de participar a
les ponéncies i des d’aleshores els que esteu inscrits a cada una ja hi
esteu convidats a la primera convocatoria, aixo és el forum de debat i
d’intentar arribar a acords, després, la responsabilitat de tirar endavant
les propostes és de |'equip de govern.

El Sr. alcalde dona la paraula al Sr. Capote que diu: com a regidor
d’aquesta corporacid tinc un dubte i abans de que entrem en polémiques
voldria preguntar si aixd és una competencia autondmica o és local.
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El Sr. alcalde respon que aix0 és una competéncia autonomica en la llei
de serveis socials, el tercer nivell de prestacié als serveis d’atencid
residencial és competéencia de la Generalitat de Catalunya.

El Sr. Capote continua dient que si és tan gran aquesta preocupacié de
CiU i tan important que han fet una gran exposicié de conferéncia metge.
Per que amb 23 any de govern no s’han recordat mai que existia Sant
Celoni i el Baix Montseny fins ara? Per qué amb 23 anys de govern de CiU
no hi ha cap placa residencial a Sant Celoni? I vénen ara a reclamar que
el tripartit amb un any i mig ho faci, no entenc res.

Respon el Sr. Deulofeu dient que li sap greu que no tingui memoria el Sr.
Capote, lI'actual centre Verge del Puig va ser construit precisament per un
Ajuntament de CiU amb el suport de la Generalitat com a centre
residencial de 40 places, posteriorment ha estat requalificat
assistencialment per donar servei socio-sanitari que també té a veure
amb el col-lectiu amb més dependéncia d’una situacid6 més severa, sento
dir-li que vosté esta molt equivocat, a més a més, Sant Celoni disposa
del 50% de les places socio-sanitaries de tot el Vallés Oriental. Jo he
contestat a la seva pregunta, que havia fet CiU en aquest 23 anys? li he
contestat el que havia fet la consideracié de la tipologia i per tant, el
tipus d’assisténcia que donen és el que ha canviat, les places residencials
tenen una connotacidé i aixo els seus companys li poden explicar, entre
altres coses perque tenen financaments diferents, totes elles donen
servei a |'atencié de les persones amb dependéncia a Sant Celoni hi ha
70 places socio-sanitaries que donen servei a tota la comarca del Vallés
Oriental, places socio-sanitaries que no es confongui que és diferent a
places residencials, quan es van crear, es varen crear com a places
residencials, crec que no ens tindriem de menjar el debat amb aquestes
peculiaritats.

El Sr. alcalde respon: Aquestes peculiaritats si que sén importants, el
centre de la Verge del Puig és de la Fundacié Hospital, és una fundacié
benefica privada i hem de tenir en compte que barrejar les coses no és
massa positiu, per que en l|'estudi que vostés presenten ja diuen
clarament que s’exclouen les places socio-sanitaries, que recordem que
sén 70 més 10 de convalescéncia que en total sén 80.

Que té les seves disquisicions perd 70 més les 10, son el 50% del Vallés
Oriental, aix0 no ho hem negat mai i agquestes son socio sanitaries no de
residéencia que és el que vostés enfoquen de crear-ne 250 places.



Intervé el Sr. Jordi Arenas que diu: Bona nit, jo parlaré una mica del vot
particular que hem presentat els tres grups de govern i el motiu perquée
I’'hem presentat, d’entrada he de dir que hem valorat el document
presentat per part de CiU i ens sembla molt interessant poder debatre
aquest tema d’atencid a la dependeéncia. Pero, l'equip de govern
presentem un vot particular sobre la poblacié i les diferents mesures
destinades a la creacié de places geriatriques també, sobre les mesures
de millora del servei d’atencié domiciliari a la poblacié de Sant Celoni pels
seguent motius:

Creiem que la creacié de places geriatriques no pot ser una mesura amb
carrega per I’Ajuntament de forma individualitzada ja que creiem que ha
de ser amb sintonia i amb el recolzament d’altres entitats
supramunicipals com Generalitat, Diputacidé etc. Aquesta sintonia també
I'hem de fer palesa en quant a la planificacido d’'un tema tan important
com és el de l'atencié a la dependéncia. Hem de recordar que fa pocs
dies ens va visitar la Consellera de Benestar i Familia la Sra. Anna Simo,
no va ser una visita de cortesia sind de treball i ens va comunicar que
durant el mes d’octubre ens mostrara la nova planificacio en serveis
socials i la que correspon a la nostra poblacié. La nostra missié ha d’ésser
de donar les maximes facilitats per la creacié de places geriatriques i
veiem amb bons ulls l'oferta per part de la fundacié de I'Hospital de Sant
Celoni de crear un edifici amb un augment superior a 40 places
geriatriques, més de 20 places de centre de dia i altres serveis. També
veuriem amb bons ulls que alguna altra entitat tant publica, com privada
pogués incrementar |'oferta de places geriatriques aixo si, sempre amb
la conveniéncia de les directrius de la Generalitat. Hem de dir que
properament es definira un nou Ens territorial que aglutinara serveis de
salut i socials per la cobertura de la poblacié del Baix Montseny, aixo
també ho hem de tenir molt en compte i també que I’Ajuntament de Sant
Celoni des de l'any 2003 forma part de la xarxa local dels serveis
d’atencié domiciliaria de la Diputacié de Barcelona per tal de poder
millorar aquest servei que data de 1989. Aquest temes es poden y s’han
de tractar des de les diferents ponéncies politico técniques en les quals el
grup de CiU pot fer les seves aportacions com a part integrant. No voldria
deixar de parlar també de que aqui estem parlant d’atencié a la
dependéncia i sembla que ho centrem molt a places de residéncia
geriatrica i també a |'atencié domiciliaria, perd crec que hi ha altres
solucions per aquest tema com serien els habitatges tutelars que els hi
hem de prendre molta consideracié.

A continuacié el Sr. Jordi Arenas procedeix a llegir el vot particular dels
grups municipals PSC, ERC i ICV.



Intervé el Sr. Alsina que diu: aquest vot particular esta presentat pels
tres partits de govern del tripartit local, com a ERC simplement el que
haig de dir de lI'acord de govern local és que ja es plantejava el tema de
la residéncia i de I'atencié a la gent gran i la importancia que tenia, per
aixd, amb menys d’un any d’haver-hi un govern nou a la Generalitat ja
ens ha visitat a Sant Celoni la Consellera de Benestar i Familia treballant
aquests temes i d'altres que afecten en el seu departament, cosa que des
de que CiU va deixar el Govern anterior a Sant Celoni fa 14 anys no ha
vingut cap consellera a treballar per el poble de Sant Celoni. D’altra
banda, estem totalment d’acord amb el plantejament de base que fa el
Sr. Deulofeu, els nimeros son els numeros i aquests son aixi, pero la
guestido és que una residéncia de 250 places no la veiem aqui, les
residencies de 250 places és fan a Castilla la Mancha on hi ha aquelles
escampades de terrenys i grans terratinents que requalifiquen un terreny
i fan una gran residéncia de 250 places, en el nostre pais es fan les coses
més sostenibles i d’altra manera, i es fan conjuntament amb els diferents
estaments, en aquest cas, a I'Ajuntament, portem un any treballant amb
la Generalitat i en breu es disposara de places de residéncia per tots els
Celonins, cosa que amb 23 anys de govern de CiU tenim 0 residéncies
publiques a Sant Celoni, aix0 si que és un fet remarcable, simplement
aixo, tota l'argumentacié del Sr. Deulofeu la trobo molt correcta, sén
numeros i els niumeros sempre quadren només amb el com fer-ho és on
discrepen en certa manera.

El Sr. Deulofeu respon i diu: jo crec que no discrepem tant, en primer lloc
voldria dir que sempre hi ha un interés politic que interessa veure que
havien fet els que hi havien estat abans, no vull entrar en aquest tema ja
I’'he tocat una mica abans. Crec que la posicié ha quedat clara de tota
manera les competéncies sén de la Generalitat pero, les propostes han
de venir de I’Ajuntament, perque ens donin alguna cosa s’han de
presentar propostes, treballs i coses ben fetes. Al vot particular que
presenteu jo li trobo a faltar concrecid, probablement accepto la critica
d’excessiva concrecié, excessivament amb el temps pero, sén
plantejaments que tots compartim, hem de fer coses a nivell comarcal,
les hem de consensuar amb les administracions que pertoquen i no vull
discutir aixo perque hi estic totalment d’acord, la qliestié és que fa temps
que és parla d’aquest tema, fa temps que som conscients de la necessitat
i potser el que nosaltres busquem es forcar la situacié a la concrecid, si
dius que no és possible una residéncia de 250 places doncs, quina
residéncia proposes i quina mida proposes?. Les residéncies de Catalunya
majoritariament solen ser de mides petites, algunes fins i tot de tipus mig
familiar que fan que la seva gestid i el seu manteniment es pugui sostenir
pero, cert tipus de residéncies si no tenen aquestes caracteristiques
massa petites sén economicament sostenibles per tant, hi ha unes mides
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minimes dels quals se sap que per dotacié de personal son necessaries i
estem parlant del voltant de les 100 places, probablement com a valor
minim perqué aix0 sigui aixi, intentem anar a la concrecié i digueu-me,
quant? I per quan?. Jo trobo a faltar en aquesta exposicido del vot
particular la concrecié i aix0 és el que volem que ens digueu. Permeteu-
me que us faci una critica de incoheréncia, és a dir comenceu dient que
ens hem de coordinar amb el planificador i després acabeu dient que
veiem amb molts bons ulls una proposta d’una entitat independent que
ho deu fer a titol individual, per tant sense cap tipus de coordinacié i aixo
ho veieu molt bé?. Hauria estat bé que I'haguéssiu aportat perquée potser
I’'hnauriem pogut debatre i hauria estat interessant fer-ho perqué també
tenim opinid, encara que mai se’ns hagi preguntat.

El Sr. alcalde diu que, voldria destacar que tots ens omplim la boca de la
comarca del Baix Montseny, primer no com a critica, siné de que només
es parli de 10 quilometres al voltant, o tenim en compte la comarca o no,
m’ha xocat que es parlés de la comarca i després que a Sant Celoni
podem tenir un centre geriatric que es planteja de 250 places que se'ns
ha comentat que és un model d’altres llocs. Cap govern de la Generalitat
ha tingut models d’aquest tipus, en canvi es diu que sigui Sant Celoni que
ho tingui, trepitgem la comarca i veurem realitats en municipis del
voltant. Santa Maria de Palautordera fa uns anys que hi ha un grup de
persones amb I’Ajuntament intentant crear una residéncia, ja n’hi ha una
que funciona i és privada, a Villalba Sasserra amb un maxim de sis
mesos obren una residencia d’unes cinquanta places, o sigui el
planificador hi ha coses que dificilment pot fer, que és controlar la
iniciativa privada. El que s’ha comentat amb la conselleria és el projecte
que planteja la Fundacié Hospital, i és un tamany que es veu viable com
a primera fase i encertat per complimentar-ho amb altres serveis a la
dependéncia, aqui hi ha un estudi que no esta acabat del tot, i per aixo
no I'hem pogut acompanyar a la nostra proposta, ens fan uns barems
bastant diferents en quant a necessitats de places a la poblacié de Sant
Celoni, actualment es parla de 52 més 21 amb habitatges tutelars.

Del tema d’habitatges tutelats ja s’han comencgat a fer contactes amb
INCASOL i amb el Consorci Hospitalari de Catalunya que és un Ens que
també planifica i que fan una radiografia del territori.

Al fer grans niumeros ens pot passar el que ens va dir la Generalitat que,
la iniciativa privada pot fer el que vulgui entre cometes pero, pot fer una
residéncia de 100, 150 o de 200 places, el més dificil sera omplir-ho si
és privada i si no és privada del tot i té places concertades,
I'administracié que és la Generalitat és la que concerta les places, llavors
por passar com en algun lloc del nostre pais que la iniciativa privada es
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posa a fer hotels i després sobren places. Nosaltres tindrem |'esborrany
de planificacié de la Generalitat a I'octubre i com a Ajuntament hem de
ser sensibles i serem sensibles a exigir que si hi ha iniciativa privada, un
percentatge d’aquestes places siguin concertades perqué sind, ho hem de
dir amb la boca ben grossa, els preus que esta avui en dia una residéncia
privada la majoria de la poblacié de Sant Celoni a nivell familiar no hi pot
accedir i aix0 hem de dir-ho clarament. La Generalitat en cap cas en una
residencia macro faria concertacié ni de bon tros de totes les places, ja
se’'ns ha dit que no va amb l’'estil dels governs de la Generalitat que hi ha
hagut sempre, es deien residencies sostenibles no models com a Castilla
la Mancha que poden ser valids alla pero, no son valids aqui. Els niumeros
de tots els estudis estan bé, depenent de quan es tanquen i de les
perspectives que hi ha pero, per exemple quan es parlava d’aquestes 18
places de Santa Maria de Palautordera des del moment en que Villalba
Sasserra li sumes els nimeros ja canvien radicalment si aquesta corona
de 10 quilometres s’escampa una mica canvia radicalment perquée hi ha
residéncies a Llinars, Sant Antoni de Vilamajor, Cardedeu, Arbucies, Sant
Hilari Sacalm o sigui si tenim una visié del territori nosaltres creiem i aixo
per part de la conselleria se’'ns ha dit que veuen amb bons ulls el projecte
que la Fundacié Hospital va aprovar per unanimitat en la seva junta.
També s’ha comentat i he de dir que el regidor Miquel Vega
conjuntament amb técnics i jo mateix vam estar diferents vegades en el
govern de la Generalitat anterior i el que se’'ns va dir que la nostra
comarca anava sobrada de places de residéncies que no s’invertiria una
pesseta que en aquell moment eren pessetes i després varen ser euros
en crear residéncies publiques i que en la concertacié tampoc detectaven
que hi hagués mancanca, nosaltres creiem que si que hem de tenir places
geriatriques en el nostre municipi, com bé deies en tenim 0 de places
residencials i des d’aleshores ja se’ns va dir que no, doncs les ultimes
gestions fetes aquest any 2004, a l'abril a la Conselleria, amb els seus
tecnics per veure la problematica que nosaltres tenim, tant a la poblacié
com a la comarca del Baix Montseny, també el maig del 2004
I’Ajuntament de Sant Celoni va demanar la col-laboracié de la Fundacio
Hospital mitjancant el Consorci Hospitalari que té tecnics especialitzats
que coneixen el territori que fessin un estudi de necessitats, a nivell de
conselleria és una institucié que es valora positivament. Aquest estudi
s'esta fent i facilitara que I’Ajuntament, Fundacié Hospital i les
Conselleries puguem treballar conjuntament en el territori, no creant una
macro residéncia a Sant Celoni, sind pensant amb les que tenim a
I’entorn, és bo que tinguem residencies en els altres municipis, una cosa
no treu l'altra. El juny del 2004 es va presentar el projecte a la Fundacié
de L'Hospital i es va aprovar, on déiem que hi havia com a minim 40
noves places de residéncia per que es fa un trasllat de totes les persones
que estan actualment a la residencia que avui sén places socio- sanitaries
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a l'ampliacié de I'hospital, es creen 20 places de centre de dia que soén
totalment necessaries i altres serveis complementaris de suport a les
persones dependents, perque creiem que és millor que la persona gran
estigui en el seu entorn i poder anar a dormir a casa seva amb el suport
necessari. Sempre és millor, i aix0 esta demostrat, que no que estigui en
una residéncia, s’hi ha de estar quan no hi ha més soluciéo. També com
comentava pel setembre va estar la consellera aqui a Sant Celoni i a
I'octubre se’ns ha dit que hi haura la planificacié per les inversions a
dotze anys que creiem que aixd és bo. L'economia és la que és i crec que
és bo planificar a llarg termini. Per nosaltres com deia és molt important
I'ens territorial que toqui temes de salut, socials, I'Unica solucio és
treballar conjuntament amb els altres Ajuntaments, amb CAT salut, amb
la Fundacié Hospital i amb tots els agents que estan intervenint en el
territori i que aix0 redundara segur amb més benefici.

Intervé el Sr. Bosch i diu: en el fons estem tots d’acord en que fan falta
places, el que discrepem potser son les formes i el tamany pero, és un
tema que m’agradaria posar-ho sobre la taula per qué ho veig amb tot,
nosaltres hem de fer projectes, hem de veure les necessitats i duna
manera o altra, sigui la Generalitat que sigui, exigir, que amb els nostres
impostos els paguem, a mi em doéna la sensacié que la Generalitat és un
Deu i el que no diu la Generalitat aquest equip de Govern no s’ho
planteja, és una observacié que ja sé que el Sr. alcalde dira que no pero
jo ho veig aixi i si puntualitzem durant I'época de la Generalitat de CiU a
Granollers, si no recordo malament, el seu govern era del PSC i en canvi
obtenia tots el recursos que li feien falta i més, Mollet era del grup del
PSC i també obtenia tots els recursos per tant, jo em plantejo si el
problema realment és la Generalitat o la forma de funcionar del municipi,
gracies.

Intervé el Sr. Deulofeu i diu: que voldria puntualitzar algunes coses que
s’ha comentat, quan s’ha parlat de la visi6 de la Comarca i dels 10
quilometres no sén 10 quilometres perque si, el plantejament és la
persona que ingressa en un centre residencial el seu familiar, fill, net etc.
necessita que estigui a prop per poder-lo anar a veure cada dia o dia per
altre una cosa és anar a I’'hospital a visitar-se que un i pot anar un dia o
en diferents moments que pot estar una distancia més llarga i l'altra és
tenir un familiar residencial que requereix una proximitat que permeti
contacte amb aquesta persona que avui en dia s'ha convertit en una
necessitat. Les residencies d’avui en dia i més en el futur hi haura
persones amb alts nivells de dependeéncia, fa 25 anys quan es va
dissenyar el centre Verge del Puig les persones que estaven al centre
residencial eren persones valides habitualment, aix0 ha canviat molt per
tant, potser aquest projecte que parleu de les 40 places hi ha molts
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matisos a discutir perd no pertoca de fer-ho, és ha dir els 10 quilometres
tenen com objectiu que hi hagi proximitat, si ens sembla que han de ser
15 és una cosa totalment arbitraria, nosaltres ho hem decidit d’aquesta
manera la podem modificar perd no excessivament es modificara i si
volem agafem tot el Valles i tindrem totes les taxes que ja hem
comentat. En quan a l'estudi que comenteu és un estudi que pel que tinc
entés hi ha participat el Consorci Hospitalari, la Diputacié no sé si estic
errat o és un estudi de I'’Ajuntament, en el cas de les places residencials
fer-vos constar els calculs que surten aqui hi ha errors en la poblacio,
Sant Celoni per exemple aqui es fa constar que hi han 2.064 persones
majors de 64 anys quan en realitat en el 2003 n’hi havien 2.342 - el Sr.
alcalde diu que esta tancat a l'any 2001 - El Sr. Deulofeu continua
parlant i diu, no sé a quin any han tancat pero, no és ni de I'any 2001 ni
del 2002 aqui hi ha un error, té a veure amb els calculs de la ratio per
tant, els calculs que comentava sortien una mica diferents, potser que hi
hagi un error, en el cas de places residencials per exemple o a I'atencié a
serveis a domicili una cosa és atendre a 80 persones i |'altre cosa és
atendre unes 90 estem parlant d’unes diferencies a tenir en compte, en
qualsevol cas els estudis i els nUmeros sén importants, i és important que
els fem ben fets i ara tampoc entrarem en aquest detall pormenoritzat,
perd si ens hem de basar en aquestes institucions que ens assessorin i
que ens ajudin a planificar el primer que els hi hem de reclamar és que la
documentacié que preparin que es faci amb la cura que pertoca a aquests
experts i aquestes persones professionals. Després en quant a I'Ens
territorial que compartim totalment ens sembla molt interessant, el tema
de financament capitatiu de la sanitat, de la incorporacié de les arees de
Benestar és una cosa que ja es ve estudiant de ja fa molt de temps, i ara
s’esta posant sobre la taula de forma més important i la compartim pero
aixo no és d’‘avui per dema ja veurem en aquesta legislatura com estara i
si es fara efectiu, jo tinc els meus dubtes - diu - en qualsevol cas ja ho
veurem, aquestes situacions no ens han de frenar en la presa de decisid,
en buscar els finangaments de les administracions que pertoquin o d’on
corresponguin per resoldre el problema. El que nosaltres preteniem i aixi
ho he dit quan he comencat és aprovar uns punts i en segon lloc posar
sobre la taula i centrar el debat a on pertoca que és a I'’Ajuntament, a
I’nospital o altres llocs, sembla ser que ja esta decidit el que es fara amb
un altra institucié i CiU no té informacié d’aquest projecte per tant, penso
que les coses han de funcionar i s’han de presentar d'una forma diferent.

Intervé el Sr. alcalde i diu: He comentat que es va aprovar a la junta de
final de juny el projecte d’ampliacié de I'hospital. Les ponéncies ara estan
convocades i sera el lloc on es posara sobre la taula, no només el que fa
la fundacié Hospital sind els plantejaments de la Generalitat, i nosaltres
com Ajuntament decidirem el que creiem convenient, sumant, reclamant
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o dient que no hi estem d’acord amb els planificadors perqué aixo esta
clarissim, el que no hem de fer és empassar-nos cap gripau, el que si.
com han comentat els companys, hi ha una percepcié d’acostament amb
el govern actual de la Generalitat que d’'una vegada per totes s’esta
planificant i amb molts pocs mesos tindrem documents que podrem
debatre i dir la nostra com a territori i com deies (es refereix al Sr.
Deulofeu) els niumeros poden variar décimes pero, tots sabem i ja ho he
dit que la iniciativa privada pot fer el que vulgui, pot resoldre en part
algunes coses i els nUmeros mateixos del Baix Montseny si sumem les 50
i més de places que aviat hi hauran a Villalba Sasserra distorsiona
qualsevol dels calculs que s’han fet no en décimes sind en unitats,
llavors, hem de ser curosos perque mai no s’esta al dia, ja fa dies que
vam parlar amb I'’Ajuntament de Villalba Sasserra i el projecte parla de
50 i escaig de places noves per gent que esta a I’'entorn nostre, nosaltres
discrepem de fer una macro residéncia, pot ser molt vendible,
il-lusionant, perd a nosaltres ens fa por que s’acabés en un tema
mercantilisme privat que esta tothom en el seu dret perd no en un tema
public analitzat, planificat, amb garanties de que hi hagin les subvencions
corresponents i que la gent de Sant Celoni pugui gaudir d’'una placa
residencial a un preu acceptable, sind, parlem amb veins que tenen
experiéncia amb familiars, amics, que quan han d’anar a una residéncia
privada, el seu cost dificilment baixa de 1.200 € i aix0 una familia
treballadora no s'ho pot permetre, aleshores hem de ser molt curosos
amb els plantejaments, crec que es fa de bona fe i amb ganes de poder
sumar tots els esforcos pero, si no esta lligat, aprovar el 5% de places
amb el que queda de legislatura, aix0, saben els terminis d’una obra? per
tirar endavant una activitat? que et donin I'autoritzacié de la Generalitat
encara que sigui privada doncs, aixd realment posem-nos la ma al cor i
diem, és possible? jo crec que no és possible, no hi ha fons segurament a
la Generalitat per crear places publiques que arribin al 5% o al 4% a tot
el pais, i també pels experts que s’han consultat aquests dies quan s’ha
estat fent lo de I'hospital o quan s’han estat fent contactes amb la
Conselleria hi ha paisos d’Europa que estan amb ratios del 5, 6, i 7% i
sembla, i aixi ens ho han manifestat, que actualment esta baixant
aquesta ratio o hi ha un criteri més de nivell d’assistida, serveis a la llar,
donar suport a la gent que es vol quedar a casa i que no els tanquem en
una residéncia i que puguin estar en un entorn familiar que aix0 fa que
aquella persona visqui amb millor qualitat de vida o no hi hagi una
caiguda sobtada de les seves facultats, aquest és el nostre criteri de
bracet amb totes les institucions i amb tots els municipis del voltant que
hem de sumar. Es important tenir en compte el que s’esta fent el voltat i
vigilar que no ens trepitgem els uns als altres.
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El Sr. Deulofeu diu que vol fer una ultima aportacié puntual, els serveis a
I'atencié a la dependeéncia sén amplis, aqui ens hem centrat a les places
residencials perque és el punt de l'ordre del dia i el servei de |'atencio a
domicili, no hem agafat aquests dos perque si, sind perqué probablement
sén els dos més prioritaris o s6n els dos que ja tenen algun tipus
d'implantacié i que cal ampliar n’hi ha d’altres com servei de catering,
avis que viuen sols, els pisos tutelats, totalment d’acord, la reduccié del
percentatge de les places residencials en altres paisos d’Europa és certa
pero, esta clar que n’hi ha alguns que parteixen de situacions molt altes,
uns percentatges de places residencials del 7 i el 8% és a dir se n‘han
adonat i ho estan treballant, reduir per una questié de costos, una plaga
residencial econdmicament és més costosa de mantenir o de
subvencionar que els serveis d’atencié a domicili o altres serveis, des
d’aquest punt de vista, que des de I’Ajuntament es proposi tirar endavant
un projecte de pisos tutelats, endavant estem totalment d’acord, ara en
aquests moments donat el nostre context social, jo crec que aquests dos
ambits sén els que hem d’intentar millorar en el possible forgant al
maxim a les administracions perd concretar ja. Es a dir, ja fa anys que
diem que s’ha de fer una residéncia, que s’estan fent propostes, portem
un any i mig de legislatura i nosaltres trobem a faltar la concrecio6 i des
d'aquest punt de vista el nostre plantejament pretenia ser agosarat,
probablement excessivament és possible en algun punt, en d’altres penso
que no, hi has altres punt de I'acord que jo crec que sén molt acceptables
per part de tots els regidors, com que s’estableixi un grup de treball que
amb sis mesos presenti una proposta concreta i especifica sobre la taula
o bé que el Sr. alcalde informi al Plenari sobre les actuacions que com a
President de la Junta de I'Hospital es duen a terme o les decisions que es
prenen que tinguin a veure amb interessos del municipi en aspectes de
gestio interna o de funcionament com pot ser per exemple aquest
projecte, que per altra banda té molts matisos que caldria discutir i parlar
en el petit detall, jo els conec molt bé perqué forma part de la meva
feina, i penso que seria bo que se’'ns escoltés i es pogués debatre per tal
de tenir-ho present .

El Sr. alcalde respon que amb més d’una cosa estem d’acord, també en
el tema que comentava (el Sr. Deulofeu) del projecte de la Fundacio
Hospital segur que hi poden haver matisos pero, segur que a nivell
professional els mateixos professionals tenen opinions moltes vegades
una mica divergents, no convergents sind divergents. El Sr. Deulofeu
—-diu- més sovint convergents de tota manera. Continua el Sr. alcalde i
diu, només un matis, comentava que la disminucié de residéncies dels
paisos de I'Europa podia ser pel tema de costos pero, també sabem
d’estudis que hi han que no hi ha res millor que viure a I'entorn familiar
mentre es pugui i a vegades amb molta facilitat s’'omplien residéncies
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amb persones amb molt poca dependéncia i aix0 és el que hem d’evitar
humanament i també per viabilitat economica. Fins i tot, jo diria que un
punt del que es proposava per part de CiU a part d’aquest que és molt
ambicids jo diria no realitzable del 5% en aquesta legislatura.

Intervé el Sr. Deulofeu i diu, si vol Sr. alcalde podem canviar el temps
acotar el temps més llarg pero el 5% em sembla adequat.

Continua parlant el Sr. alcalde i diu, que quan diem que en altres paisos
s’esta disminuint, crec que aqui encara hem de crear les places, Sant
Celoni, com hem dit en tenim 0 pero hi han altres serveis que s’han
d’'incrementar i millorar, jo diria que fins i tot el quart punt tant en una
proposta com en l'altra, a nivell juridic legal diu: realitzar la dotacié
pressupostaria necessaria per donar compliment a tots els acords, aixo
no és cap concrecié econdmica imaginem-nos de que fos I’Ajuntament
que ha de fer la residéncia, ha de ser I’Ajuntament que ha de invertir
aix0? dificilment aquest punt es pot aprovar, les macro residéncies ja
hem dit que no és voluntat ni d’aquest Ajuntament, ni dels governs de la
Generalitat, si la volen fer a Castilla la Mancha com a inversi6 és un altra
tema pero, nosaltres hem de ser molt curosos amb el diner public i en les
administracions locals ja sabem les mancances que hi ha i no podem fer
serveis que no ens pertoquen, per aixo hi ha la proposta alternativa del
vot particular que creiem que és més assenyada que és de treballar tots
junts, treballar amb les administracions i com Ajuntament posicionar-nos
com ja vam fer uns anys enrera i no vam ser escoltats. La mecanica de
votacio Sr. secretari quina seria?

El Sr. secretari respon que la votacié ha de consistir en una primera per
aprovar o no la proposta presentada i informada per la Comissid
Informativa corresponent i, després, en la votacié del vot particular que
I'acompanya i que va estar inclos dins la comissié informativa.

El Sr. Deulofeu diu que, en el tema pressupostari no hem reconegut res,
és un punt que el podem matisar una mica més, és a dir el que ha de fer
I’Ajuntament és posar els recursos econdmics necessaris per tirar
endavant el projecte que no vol dir necessariament financgar-lo al 100%
poden haver-hi diferents propostes hi ha un punt que diu: Un grup de
treball que posi sobre la taula en el termini de 6 mesos una proposta
concreta i per tant, quan parlem de financament és referent a aquesta
proposta que pugui sorgir d’aquest debat i d’aquest treball, si el que li
neguiteja més és un numero concret del primer punt podem discutir si el
modifiquem d’alguna manera, és a dir, pensi que es pot comprometre el
govern local a un nombre determinat de places residencials en aquesta
legislatura ?
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Respon el Sr. alcalde que el govern local ja ho vam dir al programa tots
els partits que feien falta places de residéncia, pero deiem d’impulsar-les,
no vol dir que les hagués de crear I'’Ajuntament.

Novament intervé el Sr. Deulofeu i diu al Sr. alcalde: no es veu en cor de
comprometre’s que en el termini de tres anys Sant Celoni disposara
d’una residencia per donar cobertura a un nombre determinat de places?

El Sr. alcalde diu que en tres anys una residéncia amb diner public
concertat no pot ser.

El Sr. Deulofeu diu: aqui teniu una divergéncia clara i votem, jo penso
gue el debat ha estat util i positiu almenys nosaltres el valorem com a
positiu.

El Sr. alcalde diu al Sr. Deulofeu que |li ha de confessar una cosa, em
sembla que amb propostes com aquesta sembla que estem en campanya
electoral, en la campanya electoral va circular i es va dir en alguns llocs
d’'un hospital més gran etc. etc. i em sembla en total sintonia a la
planificacié que hi ha a nivell de Catalunya, en aquell moment no hi havia
el govern que hi ha ara, trepitgem de peus a terra i d’il-lusions de coses
tots en tenim, de realitats i de necessitats, i com ja he dit abans, hem de
ser curosos amb el diner public. De necessitats n’hi ha i creiem que com
a primer pas i aixi ho diem a la nostra proposta recolzant el projecte que
tira endavant la Fundacié de I'Hospital que ja ha parlat amb I’Ajuntament,
nosaltres estem d’acord en disposar en poc temps d’aquestes més de 40
places, serien suficients, vivendes tutelades, places de centre de dia i
serveis a la llar, amb aix0 jo estaria prou satisfet i no tenir una inversié
desmesurada de 250 places, només que se’n donin exemple de
residéncies de 250 places i si el que volem és xuclar tota la riquesa que
hi ha en el territori entenc, que els altres municipis també tenen dret a
tenir residencies més o menys lluny i si pot ser en el seu municipi millor
gue qualsevol municipi s’ho mereix i les families també. Jo diria que seria
la votacié de la proposta de CiU en conjunt i despres la proposta de
I'equip de govern.

Després d’aquestes intervencions es procedeix a votar la proposta
presentada pel grup municipal de CiU que diu textualment aixi:

<< L’evolucié demografica dels darrers anys i les previsions de futur, tal
com es pot observar en l'informe que figura a I'expedient, implicara un
important increment del nombre de persones majors de 64 anys amb
dependéncia.
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Els canvis socials, especialment la incorporacié de la dona al mén laboral,
tal com també es comenta a l'informe adjunt, comportara serioses
dificultats a les families per atendre a la gent gran dependent, que ja es
comencen a observar a l'actualitat.

El nivell de dependéncia s'incrementa amb |'edat, sent els majors de 80
anys els que pateixen graus de dependéncia més severs. Es aquest
col-lectiu el que més creixera en aquesta decada, tal com s’explica al
referit informe.

El nivell de prestacié de serveis residencials per a la gent gran a Europa
esta al voltant de 6 places residencials per cada 100 persones majors de
64 anys, a Catalunya 3,6 places per cada 100 majors de 64 anys i al Baix
Montseny 0,35 places per cada 100 majors de 64 anys (veure informe
adjunt).

Per tant, tenim un déficit important de places residencials a Sant Celoni i
al Baix Montseny.

Per aquests motius, el grup municipal de CiU proposa al Ple municipal de
prendre els seglients ACORDS:

Primer.- Crear el nombre de places residencials necessaries per a donar
cobertura al 5% dels majors de 64 anys de Sant Celoni en el transcurs de
I'actual legislatura.

Segon.- Crear una comissid politico-técnica, amb representacié de tots
els grups politics, que estudii les diferents opcions existents per crear les
places residencials necessaries a Sant Celoni, presentant una proposta
per a la seva aprovacio en el Ple de la corporacié en el termini maxim de
6 mesos.

Tercer.- El Sr. alcalde es compromet a informar, en el primer plenari
possible, de totes i cadascuna de les propostes que altres institucions
facin sobre aquest tema (per exemple, la Fundacié Hospital de Sant
Celoni), en les que hi participa pel fet d’ostentar el carrec d’alcalde.

Quart.- Realitzar la dotacié pressupostaria necessaria per a donar
compliment a tots els acords. >>
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Sotmesa aquesta proposta a votacid, resulta DESESTIMADA per 6 vots
a favor dels regidors del grup municipal de CiU i 11 vots en contra dels
regidors dels grups municipals del PSC, ERC i ICV.

NN NI NI NI NI N

A continuacié, es sotmet a votacié el VOT PARTICULAR que formulen
els grups municipals del PSC, ERC i ICV, que diu textualment aixi:

<< L'Ajuntament de Sant Celoni respecte de l'atencié a les persones
dependents residents al municipi no ha deixat mai de treballar per tal de
combinar una alta prestacié de serveis al menor cost possible aprofitant,
en alld possible, els recursos de qué ja es disposa.

En aquest sentit es disposa del document titulat model d’atencié a la
dependéncia de Sant Celoni en qué s’estudia la situacié de les persones
amb necessitats que impliquen assisténcia i que analitza les necessitats
globals, ara i en projeccié futura, aixi com els recursos dels quals ja
disposem.

També s’analitzen diverses alternatives d’assisténcia que no han de
passar Unicament per la creacidé places geriatriques i que intenten
aprofitar els recursos dels que ja disposa la societat.

Constatant que l'actual govern de Catalunya és més receptiu a les
necessitats d’atencié a la dependencia i que l'actual consellera de
Benestar i Familia, Sra. Anna Simd, ens va comunicar que el proper mes
d’octubre hi haura una proposta de planificacié pels propers anys.

Considerem que és necessari aglutinar tots els dispositius que s’oferten
en un projecte comu de dependéncia sota una gestié professional i en
coordinacié amb I|'atencié sanitaria, model que és factible en aquest
moment sota un concepte d’ens territorial del Baix Montseny, repte
llancat per la consellera de Salut Sra. Marina Geli.

Els grups municipals del PSC, ERC i IC-V formulen a la proposta
presentada pel grup municipal de CiU, el seglient VOT PARTICULAR:

Primer.- Aprovar, en relaci6 amb |'assisténcia a les persones
dependents, les segients linies directrius:

e Generar i liderar les bases d’una coordinacié comarcal (Baix
Montseny) que analitzi i desenvolupi un projecte comu, perd sempre
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de la ma del planificador (Benestar i Familia i Salut) en sintonia amb
les seves prioritats.

* Proposar un finangament des d’un plantejament global, comarcal i
autonomic, atés que el contrari genera expectatives de dificil control,
tant en linies socials i sanitaries que obviament mai tindran un sostre
per a la poblacié.

« Considerar com a molt positiva la iniciativa i sensibilitat expressada
per la Fundacié Hospital de Sant Celoni amb un projecte que vol
oferir, tal com va decidir el seu patronat, suport en les diferents
linies:

. >40 places residencials
= Centre de dia > 20 places
. Centre obert de serveis i d'altres iniciatives

* L'Ajuntament sensibilitzara en aquesta linia a totes les institucions
amb les que tingui relacié i facilitara en la mesura del possible
qualsevol d’aquests projectes defensant el benefici social i no el
mercantilista.

* Manifestar l'interés de I’Ajuntament de Sant Celoni respecte els
habitatges tutelats, valorant positivament la possibilitat d’endegar
aquest projecte a Sant Celoni.

Segon.- Endegar una linia de treball a debatre dins les ponéncies, de
composicié técnica i politica, de salut, equipaments i igualtat, per a la
consecucié d’'un document d’actuacié en relaci6 amb |'assisténcia a
persones dependents.

Tercer.- Sotmetre el document al Ple de la corporacié per a la seva
aprovacio. >>

Sotmesa aquesta proposta a votacid, resulta APROVADA per 11 vots a
favor dels regidors dels grups municipals del PSC, ERC i ICV, i 6 vots en
contra dels regidors del grup municipal de CiU.

2.- APROV,ACI('), SI ESCAU, DE MESURES DE MILLORA DEL SERVEI
D'ATENCIO DOMICILIARIA (SAD) DESTINADES A INCREMENTAR
EL NOMBRE DE PERSONES QUE PODEN SER ATESES PER AQUEST
SERVEI.
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Intervé el Sr. Deulofeu i diu: els raonaments que hem fet abans de
poblacié, d’envelliment, dependéncia, de necessitat son els mateixos no
cal repetir-los tots els compartim i pensem que el servei d’atencié a
domicili és un servei important ja s’ha dit i comparteixo totalment i aixi
ho pensen les persones grans quan se’ls pregunta que sempre que sigui
possible prefereixen estar al seu domicili i rebre ajudes o atencions per
les seves dependéncies, tot i que quan aquestes son importants sovint
aquesta valoracié canvia i en enquestes que es fan a les persones grans
aquest sentit de I'opinié canvia en funcié del nivell de dependéncia i de
les possibilitats reals de ser atesos. En aquests moments a Catalunya el
servei d’atencié a domicili esta al voltat d'un 1.5% del majors de 65
anys. A molts paisos d’Europa, com hem comentat abans, era el 5%
depenen de quins paisos pot arribar inclis a valors del 10, 11 i 12%,
pensem que és un servei a ampliar, és un servei amb uns costos
econdomics molt inferiors, molt més a |'abast de I’Ajuntament tot i que
necessita recursos d’altres administracions es tracta en aquest cas de
marcar quin és |'estandard, quin és l'indicador o el nombre de persones
que pensem que en els propers anys podrem fer un esfor¢c per tal de
poder donar-los serveis. Com es ddéna el servei? Hi ha moltes formules
als Ajuntaments que les utilitzen diferents, jo no vull entrar-hi de quina
manera es fa perquée hi ha diferents formules i que no requereixen gaire
infrastructura i per tant la seva aplicacié pot ser rapida, la qual cosa fa
gue en aquesta ocasié també presentem com una de les propostes
intentar arribar a un nivell de cobertura del 4% al final d’aquesta
legislatura que equival a l'objectiu que també com el propi Govern de la
Generalitat també es marca, per tant, sembla que aquest seria un bon
indicador per tal d’intentar arribar-hi, de quina manera s’obtenen els
recursos? Aix0 caldra treballar-ho amb els departaments que
corresponguin pero, de ben segur que el propi Ajuntament pot fer
esforcos d’estalvi que |li permetin obtenir recursos per destinar-los cap
aquesta linia d’actuacié tan necessaria per la gent, en aquests moments
la unitat basica de serveis socials que es gestiona a I’Ajuntament de Sant
Celoni per donar cobertura a la resta de municipis va donar servei a l'any
2003 a 37 persones majors de 65 anys, el qual és un indicador com a 9%
estariem probablement per sota dels indicadors de Catalunya i per tant,
pensem que aqui es pot fer un esforg d’inversié important.

Respon el Sr. Jordi Arenas i diu, ara parlarem del tema de |'atencid
domiciliaria i concretament a la gent gran, també s’ha de dir que I'atencié
domiciliaria no és només a la gent gran sindé també a altres col-lectius
com pot ser la infancia o molt jovent amb disminucions, en aix0 estem
d’'acord pero jo diferenciaria una mica l'enfoc d’abans de les places
geriatriques que parlavem de numeros, aqui, el que volem és la millora.
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L'’Ajuntament des de I'any passat va fer un conveni amb la Diputacié i va
entrar dintre de la xarxa local d’atencié domiciliaria que, el que pretén és
millorar aquest servei, també estem pendents de que ens entreguin la
documentacid per part de la Diputacié amb |’'assessorament per la millora
del funcionament del SAT que s’esta fent des de setembre a desembre
del 2004, aix0 ens pot donar moltes idees, inclis pot incrementar els
recursos per aquest tema en definitiva és un tema que també hi han de
participar les diferents administracions. La Consellera de Benestar i
Familia ens va comentar que també hi intervindria en el tema d’atencié
domiciliaria, tot s’ha de dir que des de Sant Celoni des de I'any 1989 que
funciona aquest servei s’ha anat incrementat progressivament a l'any
2003 es va donar cobertura d’atencié domiciliaria a 67 persones del Baix
Montseny d’aquestes com molt bé ha dit el Sr. Deulofeu 37 corresponien
a persones de més de 65 any i la intencié és millora-ho per aixo hi
treballarem i en la ponéncia de salut i d’igualtat també hi pot tenir un pes
especific important.

El Sr. alcalde diu que estem d’acord amb el vot particular que diu avancgar
cap els objectius que marca la xarxa de serveis locals de la Diputacié
d’atencié domiciliaria que ens hi vam adherir com Ajuntament, també
s’ha de dir que a més a més de l'atencié domiciliaria també tenim des de
I’Ajuntaments teleassisténcia (per persones grans que estan soles),
també hi ha teleassisténcia de Creu Roja a nivell privat. Des de
I’Ajuntament s’han fet al 2003 neteja a domicilis especialment de
persones grans, com una cosa extra amb conveni amb Creu Roja via IRPF
que destinem a temes socials. L'esfor¢ de I’Ajuntament de Sant Celoni a
nivell econdomic, s’ha reconegut, i nosaltres hem entés que haviem de
treballar com a Comarca com ja he dit a l'altre punt, I’'esfor¢ que féiem a
la Comarca del Baix Montseny, liderant-ho Sant Celoni, va fer possible
que aquests darrers anys hi hagi fins i tot una ajuda de la Diputacié de
Barcelona, es fa un conveni amb tots els Ajuntaments del Baix Montseny,
no anem sols sind que entenem que els fluxes de poblacié i els serveis
socials han d’estar estructurats no d‘una manera individual siné
col-lectiva amb els municipis del Baix Montseny.

Quan es parla del SAD per persones grans jo voldria posar-ho tot junt,
tan importants son les persones grans, com les persones amb disminucid,
com temes de drogaaddiccié, com families amb problematiques greus,
com nens, joves, i aixo és en el que els serveis socials han d’actuar i no
tan sols en un col-lectiu, i a la UBASP (és la unitat que tenim a Sant
Celoni) s’ha valorat i s’ha anat augmentat de mica en mica, no tots els
serveis que voldriem via servei comarcal, perd poc a poc, els recursos
que s’hi destinen fins ara, tots els municipis hem reclamat que havien de
ser més, aix0 es preveu que vingui forca subvencionat per les
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administracions superiors i he de dir que els serveis actuals només estan
subvencionats en una tercera part del cost que representen tots els
serveis socials al menys els de I’Ajuntament de Sant Celoni, o sigui que
de la quantitat que porta la Generalitat hi ha un conveni i unes
obligacions i I’Ajuntament hi aporta el doble, aixd ha fet possible que des
de la Comarca i des de la Diputaciéo es valori com a positiu I'esforg
municipal i sempre s’ha tingut interés en col-laborar i recolzar a
I’Ajuntament. Altra cosa és que no hagin augmentat aquests darrers anys
les aportacions de la Generalitat via comarca per poder incrementar els
serveis.

Respon el Sr. Deulofeu que no té res a dir en relacié a que el servei
d’atencié domiciliaria doni cobertura no tan sols a les persones grans,
sind a altres col-lectius - diu - només faltaria. En el Ple extraordinari
hem volgut parlar de la dependéncia de les persones grans i hem centrat
el debat en aquest col:lectiu no per infravalorar les necessitats d’altres
persones, vull que quedi ben clar, per tant ens hem centrat en aquest
col-lectiu i podem debatre les necessitats d’altres col-lectius per valorar
les millores que es poden aportar en algun altres moment, i estem
totalment oberts a poder-ho fer i a poder-hi treballar. Si que és cert que
des del punt de vista de l'atencié a les persones grans el col-lectiu de
persones que han rebut el servei és poquet, felicito aquest esforg
econdomic que ha fet I’Ajuntament en respecte a altres administracions
perdo, pensem que aix0 es pot potenciar més, el pressupost de
I’Ajuntament és gran i probablement el que es necessita per millorar
aquest servei si s’analitzen bé els costos i diferents sistemes que hi ha,
potser podem ampliar la cobertura amb unes dotacions no excessivament
importants tot i que segurament haurem de retallar d’alguna altra partida
de I'Ajuntament, per tant pensem que arribar al 4% per exemple pot ser
que per la Festa Major es pot reduir alguna cosa, no entrarem en tots els
petits detalls pero, segurament si anéssim a mirar despeses que s’han fet
en diferents coses trobariem algunes d’elles que es poden ajustar i la
suma de totes elles podrien donar per ampliar aquest servei, per tant,
nosaltres pensem que els acords que hem posat sobre la taula, que sén
incrementar la cobertura fins un 4%, que es dissenyi un pla de futur per
I'atencié domiciliaria a les persones grans que sembla que ja hi ha
actuacions en aquesta linia no hi haura cap problema per estar-hi a
favor, i que hi hagi un compromis de fer la dotaci6 economica per tal
d’arribar-hi, em sembla que en aquest cas els tres punts soén
perfectament assumibles i votables a favor per part del govern.

Intervé el Sr. Pasqual i diu: aquest Ple extraordinari cedeix a un col-lectiu
molt sensible com és les persones amb dependeéncia, al llarg de tot el Ple
he anat pensant - diu- no se quina impressié n’hauran tret d’aquest Ple,
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per una banda la preocupacié del grup de l|'‘oposicié dient que
s’incrementi I'atencié a la gent gran i d’altra banda I'equip de govern per
demostrar que s’hi esta emetent i que s’esta incrementant, jo penso que,
aleshores, que hi hagin guanyadors i perdedors és una trista imatge i
penso que hi ha una ponéncia de salut i aixd m’ho imaginava dintre la
ponéncia amb la intencié de que cadascu defensés una postura pel be
d’aquest col-lectiu i al final traient una conclusié o una proposta de tots
els quatre grups i a part de poder informar a la gent que tindra més
dades que fins ara no tenia, penso que els hi hem avancgat les dades ja
que igualment les haguessin tingut si s’hagués fet a la ponéncia que
aquesta era la intencid, per tant, em sembla que uns hem guanyat pel fet
de ser majoria i altres heu perdut per ser minoria, no crec que hagi
aportat res en aquest col-lectiu de gent, entenc que independentment
d’aquestes votacions la ponéncia esta oberta per intentar que els quatre
grups traiem una proposta conjunta de cara a aquest col-lectiu que penso
que igualment ho haurem de fer.

Respon el Sr. Deulofeu i diu: no es tracta de que uns guanyem i els altres
perdem, han de guanyar els ciutadans amb serveis, es obvi pero, esta
clarissim, i tots hi estem d’acord. No estem d’acord en alguns matisos
gue hem expressat cada un de nosaltres, si aquest era el lloc optim o no,
quan he comencat la intervencidé he intentat explicar que com a grup i
també personalment, havia intentat debatre aquests punts, i no havia
trobat receptivitat, me n’alegro que surti a la ponéncia perd, me n’he
assabentat ara, després d’haver presentat el Ple extraordinari, ja em
sembla bé, jo espero treure’n el segon punt de quan he plantejat quins
eren els objectius que CiU tenia a plantejar al Ple extraordinari, un era a
gue es poguessin aprovar, he obviat dir una cosa que tenia apuntada que
era que ja sabia que no s’aprovaria, i el segon punt era recentrar el debat
gue entenc que no estava essent a I’Ajuntament, ara em dieu que estava
a les ponéncies, molt bé, anirem alla i aportarem el que considerem
adequat de fer-ho, fins ara els intens de debatre i parlar d’aquest tema,
d’explicar les nostres propostes en el cas del Sr. Jordi Arenas i de la Sra.
Lourdes Donado no ha tingut receptivitat fins el punt de que l'altre dia va
semblar que dificilment arribariem mai a cap tipus acord per tant, és
dificil asseure’t a una taula a parlar amb algd quan ja t'estan dient que
no arribarem a cap acord per tant, jo crec que si ha estat positiu, que és
bo que ho haguem debatut, que ho posem sobre la taula amb més forca
que abans i que estigui en una ponéncia i puguem discutir, i espero que
aixd serveixi per avancar més rapid si és possible a aconseguir aquests
recursos.

Intervé el Sr. Jordi Arenas i diu: m’agradaria fer un parell de matisacions,
en primer lloc Francesc en cap moment ens has demanat que debatem
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res amb tu, aixd ho haig de deixar ben clar, senzillament has demanat
reunions amb nosaltres hem parlat del tema perd en cap moment hem
dit - va posem-nos d’acord plantegem aquest tema be - senzillament el
gue a mi em semblava és que la teva missid era fer una fiscalitzacié del
gue estavem fent a les diferents arees, en cap moment ens has demanat,
al menys jo no he tingut aquesta interpretacié i em sembla que la Sra.
Lourdes Donado tampoc de que volies debatre una tema axi i I'heu portat
al Ple em sembla molt be I'hem debatut a la ponéncia es pot continuar
perd, aquesta és la meva interpretacid, i que diguis que no he sigut
receptiu aixo si que em sap greu.

Respon el Sr. Deulofeu i diu: jo penso que quan es reuneixen regidors de
I'equip de govern i de l'oposicié i es comenta el tema de les places
residencials ens hauriem d’asseure a parlar-ne, seria bo que en
parléssim, jo entenc que com a oposici6 estem fent un oferiment a
asseure’ns a discutir aquests temes, per mi la receptivitat és que em
diguin - escolta, quin dia ens trobem per parlar d’aquests tema de forma
concreta amb les propostes - jo ho entenc d’aquesta manera entenc, que
és l'equip de govern que si realment té interés en aix0 ho ha d’agafar
d'aquesta manera per tant, no em diguis que no he fet la proposta
perque aquestes paraules i aquest comentari si I'he fet, fiscalitzacid, no
se que teniu per fiscalitzacidé si és preguntar que s’esta fent a nivell del
servei d'atencié domiciliari o preguntar quins criteris utilitzeu per decidir
quins pacients son admesos al servei d’atencié domiciliari o no, si
enteneu que fer aquestes preguntes en una reunid amb vosaltres és
fiscalitzar em sap molt de greu pero, entenc que aquesta és una de les
funcions que com oposicié em correspon, sempre que ho he fet sempre
amb educacid i de la manera que s’ha de fer, en sap greu que s’entengui
com a fiscalitzacio, sé que ha estat una miqueta aixi, perd no ha estat el
meu objectiu.

Intervé el Sr. alcalde i diu: Crec que hauriem de positivar tot el que s’ha
dit i sense ser triomfalistes, els Ajuntaments estem prestant molts
serveis que no ens pertoquen perd penso que els serveis socials, els
serveis als diferents col-lectius amb problemes és amb el que s’ha de fer
I'esfor¢ més gran, nosaltres som un Ajuntament petit, es pot dir no gran,
mitja petit. Jo diria que hi ha iniciatives que s’han portat per aquest
Ajuntament importants i només faré una pinzelladeta, servei a la dona,
prevencio de la drogodependéncia, Fundacié Accié Baix Montseny, que fa
integracié al moén laboral de persones amb disminucié, o sigui quantitat
de serveis molt bast que fan que l'aportacié que fa I’Ajuntament duplica
la que fa la Generalitat i jo diria que trepitgem de peus a terra i anem
tots junts a treballar perdo hem de saber fins a on podem arribar com a
municipi.
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Hi havia una persona que sempre em deia que li agradava venir a Sant
Celoni, per desgracia ja ens ha deixat era el conseller del Consell
Comarcal de serveis socials - deia - deu n’hi do el que sou capacgos de fer
la gent del Baix Montseny i des dels serveis comarcals tenim ajudes que
s’escapen de vegades no diré de la normalitat pero el Consell Comarcal
és un Ens que té pocs recursos i intenten subvencionar en el que poden.
El plantejament que es fa ara del SAD entra dintre de les funcions de la
UBASP i crec que el que plantegem nosaltres sense marcar el 3, 4, i el
5% perqué seria una pressid que pot fer deixar de banda algun col-lectiu
que també pot ser molt necessitat, crec que el que tenim d’aprovar és:

Primer.- Aprovar les linies de treball generals, adrecades a la millora dels
serveis d’assistencia domiciliaria, seglents:

* Incrementar la cobertura del servei d’ajuda a domicili per a acostar-
nos als objectius de la Xarxa Local de SAD

e Revisar els instruments de valoracio i prioritzacié d’usuaris

e Estudiar la implantacié d’un sistema de contribucié economica dels
usuaris

e Adequar els circuits de prestacié per a adaptar-los a les
caracteristiques del nostre territori

*  Formacié continuada dels professionals

Segon.- Dissenyar un programa de futur del SAD d’acord amb els
resultats dels treballs que es realitzin.

Tercer.- Sotmetre el programa al Ple de la corporaciéo per a la seva
aprovacio.

El Sr. alcalde diu: tenim una aposta, tindrem uns estudis i dissenyarem
un programa, aquest programa és el que es discutira es parlara, no
vindra fet sin6 que es discutira a la ponéncia corresponent siné el tema
de transparéencies de ponéncies de col-laborar queda esmicolat, llavors
perque es farien les ponéncies?, entenem que ha de ser un debat entre
tots els grups que representem a tots el ciutadans de Sant Celoni i per mi
és un objectiu important, sind pot semblar guanyadors i perdedors, jo
crec que son positius els debats que és fan perd, no marcant una
obligacié a curt termini ni objectius que més d’una vegada sén molt
dificils de realitzar, aixd no vol dir que els objectius no es marquin en un
programa. Aquesta és la proposta que nosaltres fem si pot ser o s’hi
afegeix algun punt cap problema pero dir arribar al 3 o el 4% aix0 es fa
dificil, no parlem ni barregem la festa major, les necessitats dels
Ajuntaments sén moltes, ja hi ha activitats festives/ludiques que I'equip
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de govern es replanteja, es tracta d’adequar-les, de retocar-les per Sant
Celoni i La Batlloria, haurem de prioritzar, perque econdomicament, la
situacié de recursos economics a les administracions locals que soén les
que tenim moltes demandes dels ciutadans, encara que les tinguem per
llei o no les tinguem, ens venen directament a nosaltres com a
administraci6 més propera.

Intervé el Sr. Bosch donant les gracies i diu: en aix0 em declaro
incompetent conec la familia i més perd no tinc coneixement per poder
parlar pero, hi ha una cosa que em sorpréen i em fa sentir culpable que
com a cap de CiU m’agradaria aclarir, jo vull entendre que les ponéncies
son de treball entre politics i técnics per tal de fer recerques, solucions i
treballar perdo que el lloc de debat continuara essent el Ple, és que em
dona la impressié com que si avui haguéssim fet un mal fet de presentar
un Ple extraordinari i presentar temes que no s’han parlat a les ponéncies
i no em voldria anar a dormir amb aquest carrec de consciéncia. També
voldria dir al Sr. alcalde, i avui sembla que li porti la contraria, voste diu
gue aquestes propostes sén electorals doncs, vosté ha fet ara una
campanya enorme, ha tret tot el que ha fet i el que no ha fet, és la vida
politica que fa fer propostes perdo nosaltres creiem que la il-lusio fa
aconseguir reptes i moltes vegades hem de treballar amb il-lusié per
aconseguir-ho, recordo fa un any i mig, quan molts deien que el trasllat
de Derivados Forestales era impossible i que veniem fum, era una il-lusié
perd avui tots en gaudim treballem al menys perqué la poblacié estigui
millor, jo penso que els politics hem de treballar amb il-lusions i els
técnics ens han de fer posar de peus a terra.

Intervé el Sr. Capote i diu: hi ha un tema d’aix6 que diu de fer politica no
sé si va ser l'lany 92 o 93 hi havia un acta de la que no volia fer
referéncia per respecte a vosaltres per qué eren unes altres persones de
CiU pero jo estava de regidor de personal i havien dues treballadores
familiars i mitja i una estava a Benestar social i una vam dir de posar
aquella treballadora familiar sencera i una més a Benestar Social i el
portaveu de CiU que ara és parlamentari va posar el crit al cel dient que
alld eren unes competéncies que no eren nostres jo vull dir que ja que
hem de fer politica, cal dir que afortunadament CiU ha canviat pero el
que fa vuit anys era negre era negre i aquest comentari que fa voste del
tema de la Forestal, les medalles jo li vaig dir un dia la comissié tenia al
seu temps i algu va anar pel cami del dret perqué abans estaven els
treballadors i no he volgut dir un tema perd, els empresaris teniu la
costum de barrejar els arbres, els terrenys les cases amb els treballadors
i els treballadors sén persones i tenen noms i cognoms cada cosa ha
d’estar en el seu lloc sobretot les persones i no vull entrar en un debat.
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Per al:-lusions el Sr. Bosch diu, jo parlava del futur no parlava del passat
ni de la historia jo deia que hem de crear il-lusions que ens facin treballar
per aconseguir objectius, m’ha tret voste unes histories que evidentment
existeixen i que sén aixi i que molts dels regidors que hi ha hagut aqui
pot haver passat perd jo no estic parlant d’aixd, estic parlant que moltes
vegades si la fita ens la posem alta i podem aconseguir la meitat i si ens
la posem a la meitat segurament no aconseguirem res, estava parlant
d’aixd, sé que a vegades el meu discurs no és intel-ligible pero em sap
greu Sr. Capote perqué em parla voste com si jo fos un empresari i jo soc
un regidor quan estic aqui igual que voste i li agrairia que a partir d’'ara
em tingui com un company no com un empresari perqué sembla que
cada vegada vosté amb titlli d’alguna cosa dolenta i em sento molt
orgullés de ser empresari, perd aqui soc un regidor igual que voste.
Gracies.

El Sr. alcalde diu que: El debat ja esta forca esgotat, hem comentat que
es pot votar un percentatge ja exacte d’increment de plantilla de les
treballadores familiars i de I'atencié domiciliaria, el pla de futur és el que
ens ho ha de dir i amb aix0 estariem totalment d’acord perqué a més a
mes no ho diem nosaltres sind que dissenyem un programa després de
I’estudi corresponent i el percentatge que es decideixi s’haura de dotar
pressupostariament.

Intervé el Sr. Deulofeu i diu que al final les coincidéndies son moltes més
que les divergéncies, per tant jo faria la proposta si us sembla de votar
favorablement les dues i si el percentatge és el que genera problema
eliminen el percentatge i el substituim per un increment de serveis,
penso que els altres dos punts sén perfectament assumibles, per tal de
votar tots favorablement a una cosa que creiem necessari per a la
poblacié i si us sembla bé el Sr. secretari en aquest punt de l'acord
nostre que és el cinqué en el que parlem d’arribar a un index del 4% el
podriem modificar per fer constar per, << Incrementar el nombre de
persones majors de 64 anys ateses pel servei d’Atencié Domiciliaria >> i
voldria fer una consideracié en el punt particular que evidentment no el
discutiré, em sembla que la formacié continuada del professional, crec
que aix0 és obligacid, jo ho dono per fet a totes les empreses i a
I’Ajuntament que és una empresa ha de continuar la seva formacio

Respon el Sr. alcalde i diu que és una obligacié que ens posem nosaltres,
i volem dir que no es regatejaran esforcos. I voldria fer una petita
referéncia que el Sr. Bosch ha fet i el Sr. Capote també que s’ha parlat
una altra vegada de la Forestal i dels treballadors de la Forestal, aqui hi
havia treballadors de la Forestal i encara n’hi ha algun, tinguem clar que
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no és un trasllat sind6 que és un tancament d’'una empresa i aixo és el
més greu. La comissid quan va comencar a funcionar, el seu objectiu era
que fora un trasllat a prop per poder recol-locar als treballadors, aixo es
un tancament i no voldria entrar-hi perd l'angoixa que tenen els
treballadors tots la compartim i hem de fer esforgos per tal de que la
situacié quedi de la millor manera possible per ells, aixd ho dic perqueé la
comissié ja feia temps que hi treballava s’havien fet estudis via
p1Diputacié consultes en altres llocs que s’havien fet trasllats pero, les
circumstancies han fet que aix0 sigui un tancament puro i duro.

Intervé el Sr. Bosch i diu: m’alegro que posem aquest punt en clar, en
primer lloc dir que quan he dit lo de la Forestal no ha sigut per posar
medalles a ningu, jo crec que ha sigut un objectiu de I'equip de govern
d’'aqui, de l'equip de l'oposicid, per tan, s’ha fet entre tots junts i
nosaltres no vam amagar el cap sota l'ala quan es va aprovar per Ple
I'acord de la Forestal sind6 que vam demanar que es creés una comissio i
ser-hi, no que haviem ajudat a crear un problema i ara ja us ho fareu
I’equip de govern sind que nosaltres vam demanar voluntariament ser a
la comissioé per si hi ha situacions greus poder col-laborar, jo penso que
aix0 és un exemple de no posar-se medalles sind un exemple de
col-laboracié i de ser conscients que poden sorgir problemes sobretot en
els treballadors i que es poden ajudar a resoldre, |'Unica cosa que hem fet
ha sigut posar la nostra petita capacitat de servei a I'equip de govern per
resoldre els problemes perd, en cap cas monopolitzant ni posant-nos
medalles.

Després d’aquestes intervencions es procedeix a votar la proposta
presentada pel grup municipal de CiU que diu textualment aixi:

<< A Catalunya el servei d’atencié a domicili (SAD) de les persones
grans amb diferents graus de dependéncia per les activitats basiques de
la vida diaria (AVD) es doéna a I'1,5% dels majors de 64 anys. A Europa la
majoria de paisos superen un index del 8%.

Durant el 2003 el SAD de la UBASP Baix Montseny va atendre 37
persones majors de 64 anys, que representa el 0,9% dels majors de 64
anys d’aquesta area d’influéncia.

El nombre de persones que reben atencié no és |I'Unic parametre a tenir
present, cal saber el tipus d’atencié prestada i la intensitat de la mateixa
(nombre d’hores d’atencié setmanals), tot i que com a parametre de
referéncia és Uutil.
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Es evident que hem de progressar en aquesta linia, tot i que, una
important responsabilitat correspon a d’altres administracions, des de
I’Ajuntament es pot prioritzar aquesta necessitat social i dedicar-hi més
recursos economics.

Per aquests motius, el grup municipal de CiU proposa al Ple municipal de
prendre els seglients ACORDS:

Primer.- Incrementar el nombre de persones majors de 64 anys ateses
pel Servei d’Atencié Domiciliaria (SAD).

Segon.- Dissenyar un pla de futur per a |'atencié domiciliaria de les
persones grans dependents, en el termini maxim d’un any.

Tercer.- Realitzar la dotacié pressupostaria necessaria per donar
compliment a tots els acords. >>

Sotmesa aquesta proposta a votacid, resulta APROVADA per unanimitat
dels regidors de tots els grups municipals.

NN NI NI NI NI NI

A continuacié, es sotmet a votacié el VOT PARTICULAR que formulen
els grups municipals del PSC, ERC i ICV, i que diu textualment aixi:

<< Els canvis relacionats amb I’envelliment de la poblacié i les
estructures i rols familiars estan provocant una de les transformacions
més importants en la nostra societat i de major impacte en les demandes
i necessitats socials. L'allargament de |'esperanca de vida, la desaparicié
progressiva de la familia com a proveidor de cura de les persones amb
dependéncia, l'increment de la demanda de més i nous serveis que
permeti descarregar als curadors informals de I'atencié a la persona gran
depenent i I'emergencia d’'una sensibilitat social que reclama respostes
dels poders publics, esta generant un debat public que es planteja el
futur de I'atencio a les persones amb dependéncia.

Aquest escenari planteja que el desenvolupament i millora de I'atencid
domiciliaria sigui un repte del conjunt de la societat en general i, en
concret, de les administracions publiques responsables dels serveis
socials, especialment les administracions locals. L’'abordatge d’aquest
repte encara és més complex en els entorns de forca envelliment i
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d’ambits rurals. Tant la gesti6 com els costos d’aquests serveis
s’'incrementen considerablement.

El municipi de Sant Celoni, com la resta de municipis de Catalunya,
també es veu afectat per aquests canvis i per l'increment de la necessitat
social dels serveis domiciliaris.

La legislacié vigent, derivada de la Llei 4/1994 de 20 d’abril,
d’administracio institucional, de descentralitzacid, de desconcentracié i de
coordinacié del sistema catala de serveis socials, distingeix entre dues
tipologies de serveis d’atencié domiciliaria: Serveis d’ajuda domiciliaria i
Servei de teleassisténcia.

Aguests serveis sd6n competéncia obligatoria pels ajuntaments majors de
20.000 habitants i pels consells comarcals que agrupin municipis de
menys de 20.000 habitants. Els serveis d’ajut a domicili sén el conjunt
organitzat i coordinat d’accions que es realitzen a la llar de l'usuari,
dirigides a proporcionar atencions personals, atencions de caracter
urgent, ajuda a la llar i suport social a aquelles families amb situacié de
manca d'autonomia personal, dificultats de desenvolupament o amb
problematiques familiars especials.

L’Ajuntament de Sant. Celoni, com altres municipis inferiors a 20.000
habitants, ha tingut la voluntat de prestar aquests serveis als seus
ciutadans i ciutadanes, i des de lI'any 1989 disposa del servei d’ajuda a
domicili, a més ha liderat una gestié compartida amb altres municipis del
Baix Montseny. Avui és pot parlar d'un servei consolidat i de
reconeixement entre els usuaris i usuaries.

Pero tot i que el futur de I'atencié de totes les persones amb dependéncia
supera les competéncies i les possibilitats dels ajuntaments, Sant Celoni
ha fet una aposta pel desenvolupament i millora d’aquests serveis. I ho
ha fet en un marc de cooperacid entre ajuntaments: la Xarxa Local
d’Atencié Domiciliaria, que és una plataforma de cooperacié local liderada
per la Diputacié de Barcelona i formada per 270 ens locals amb dues
finalitats basiques: incrementar la capacitat prestadora dels ajuntaments
i millorar la gestio i qualitat de serveis d’atencié domiciliaria.

A la vegada la Xarxa Local de SAD és un escenari privilegiat per a
avancar en el consens del mén local en I'atencié domiciliaria que es vol i
posicionar-se en el debat del futur de l'atencié a la dependéncia. Amb
una idea central, independentment la prestacié ha de continuar sent
responsabilitat dels ajuntaments, per la seva llarga experiéncia i per ser
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I'administracid més propera al ciutada, perd amb els recursos economics i
técnics necessaris.

L’evolucié dels serveis domiciliaris a Sant Celoni, en el context de la
gestié compartida del Baix Montseny, ha estat important.

* La intensitat d’hores prestades als usuaris dels serveis és de 90 hores
anuals, quantitat per sobre d’alguns valors de referencia com pot ser
els grups de Benchmarking de la Diputacié de Barcelona que se situa
en un valor mitja de 66 hores. Aquest és un indicador que ens informa
de les hores prestades i de la qualitat del servei.

= Cobertura de serveis

Usuaris SAD
+ 65 Cobertura
Sant Celoni 2342
Gualba 138
Vallgorguina 196
Sant. Esteve de
Palautordera 223
Santa Maria de
Palautordera 1035
Fogars 67
Montseny 62
Campins 36
Total 4099 51 * 1,24
(Provincia
(2001) 1.53

La destinacidé de serveis d'ajuda a domicili a col-lectius de 0 a 18 i de 19 a
65 és molt important. El 24% del serveis d'ajuda a domicili és dediquen a
aquestes franges d’edat, percentatge superior al del conjunt de Catalunya.
Per tant, afegint el nombre d’aquests col:-lectius, el total d’usuaris atesos
és de 67.

Teleassisténcies 2003 15 usuaris a Sant Celoni
Servei de neteges a domicili 12 usuaris a Sant Celoni

Per altra banda s’han fet gestions de millora del servei de manera
continuada que es relacionen a continuacio:

29 d’abril de 2003: Proposta al Ple municipal de I'’Ajuntament de Sant
Celoni del seglient acord: aprovaci6 de la ratificacié de la resolucié de
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I’Alcaldia per la que I’Ajuntament de Sant Celoni s’adhereix a la xarxa
local de serveis d’atencié domiciliaria.

e 29 de gener de 2004: Sol-licitud d’actuacions a la Diputacié de
Barcelona per a l'establiment de Conveni amb |'area de Benestar
Social que contemplava entre d’altres demandes, la seglent:
assessorament per la millora del funcionament de SAD.

e 20 de juliol de 2004: L'Ajuntament s’adhereix al projecte de
desenvolupament dels serveis socials d’atencié primaria de la
Diputacié de Barcelona per aconseguir un suport economic
complementari als municipis que facin un especial esfor¢ de
desenvolupament i millora dels serveis d’atencié domiciliaria.

* 13 d’'agost de 2004: S’aprova a la Junta de Govern Local de
I’Ajuntament de Sant Celoni el sistema i criteris que s’utilitzen en el
servei d’'ajuda al domicili al Baix Montseny.

D’acord amb tot el que s’expressa anteriorment i,

Atesa |'evolucio del SAD al nostre municipi des de la data del seu inici i
fins avui.

Atés que estem en un procés d’estudi i reflexido sobre el futur d’aquests
serveis que no es pot desvincular del problema general d’atencié a la
dependéncia, tant a Catalunya com a la resta de |'Estat,

Atés que en el marc de les nostres competéncies i possibilitats es vol
desenvolupar un pla de millora que ens permeti adequar i desenvolupar
la quantitat i la qualitat dels serveis actuals.

Atés que no es poden implementar noves mesures sense partir del
resultat de I'estudi sobre la situacié local i general.

Els grups municipals del PSC, ERC i ICV formulen a la proposta
presentada pel grup municipal de CiU, el seglient VOT PARTICULAR:

Primer.- Aprovar les linies de treball generals, adrecades a la millora
dels serveis d’assisténcia domiciliaria, segiients:

* Incrementar la cobertura del servei d’ajuda a domicili per a

acostar-nos als objectius de la Xarxa Local de SAD
e Revisar els instruments de valoracié i prioritzacié d’usuaris
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e Estudiar la implantacié d’un sistema de contribucié econdomica
dels usuaris

e« Adequar els circuits de prestacié per a adaptar-los a les
caracteristiques del nostre territori

e Formacioé continuada dels professionals

Segon.- Dissenyar un programa de futur del SAD d’acord amb els
resultats dels treballs que es realitzin.

Tercer.- Sotmetre el programa al Ple de la corporacié per a la seva

aprovacio. >>

Sotmesa aquesta proposta a votacid, resulta APROVADA per unanimitat
dels regidors de tots els grups municipals.

I en no haver-hi més assumptes a tractar, el Sr. alcalde aixeca la sessio,
essent les 00:40 hores del dia 1 d'octubre de 2004 i s'estén la present
acta de la que jo, el secretari municipal, en dono fe.

L'alcalde El secretari
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