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Informe de retorn a les aportacions durant la consulta pública prèvia sobre el projecte de decret pel qual es regula el 
procediment per al reconeixement del grau de discapacitat i la gestió de la dependència en l'àmbit territorial de 

Catalunya. 
 
Fets 
1. En data 13 de juny de 2024 s’ha publicat al portal de la Generalitat de Catalunya Participa gencat (Departament de Drets 
Socials) la documentació relativa a la consulta pública prèvia sobre el projecte de decret pel qual es regula el procediment 
per al reconeixement del grau de discapacitat i la gestió de la dependència en l'àmbit territorial de Catalunya, que 
consisteix en: 
 
1.1. Un document adjunt amb informació referent al Projecte de decret en el qual 
es recullen els punts següents: 
Ø Problemes que es pretenen solucionar amb la iniciativa. 
Ø Objectius de la iniciativa. 
Ø Possibles solucions alternatives. 
Ø Necessitat i oportunitat de l’aprovació de la norma. 
 
1.2. Un seguit de preguntes per orientar el debat i facilitar les aportacions: 

- Considera que s’ha descrit adequadament el problema? Hi ha aspectes que no s’han tingut en compte i que haurien de ser 
valorats per l’Administració de la Generalitat? Hi ha altres efectes negatius o positius derivats del marc normatiu vigent que 
s’estiguin produint actualment que no s’han posat en relleu a la documentació? (p. ex., que no s’hagin identificat 
adequadament els afectats, no s’hagin tingut en compte determinades causes del problema, etc.). 

- S’haurien de preveure altres objectius diferents? 

- Cal considerar altres alternatives a les proposades? Hi ha efectes de les alternatives esmentades que no s’hagin tingut en 
compte i que siguin rellevants? 

- Considera que existeixen altres mecanismes per reduir els temps d’espera en les valoracions i en l’atorgament de 
prestacions en l’àmbit de la discapacitat i la dependència? 

 
1.3. Un enllaç amb el Reial decret 888/2022, de 18 d’octubre, pel qual s’estableix el procediment per al reconeixement, 
declaració i qualificació del grau de discapacitat. Un altre enllaç amb Llei 39/2006, de 14 de desembre, de promoció de 
l’autonomia personal i atenció a les persones en situació de dependència. Es va adjuntar també es va incloure un document 
de Diligència de Comunicació.  
 
 
2. El dia 13 de juny de 2024 ha finalitzat el termini perquè els ciutadans puguin fer 
llurs comentaris i observacions, sobre la consulta pública prèvia esmentada. 
 

3. Han participat en aquesta consulta prèvia a la tramitació del projecte de Decret 
diferents entitats i persones físiques, amb un total de 76 aportacions al portal 
participa.  
 
3.1 Al portal Participa gencat s’han rebut les aportacions següents: 

1. @marta_97 (Referència propostes ID: 88858, 88857, 88798, 88797 , 88796, 88795 ) 

2. Accessibilitat FESOCA @accessibilitat (88856, 88855, 88854, 88853,) 

3. @maria_angeles_4 (88852) 

4. Fundació Rubricatus @m_jose_3 88838 

5. @maria_merce_8 (88832, 88831) 
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6. @Monmo22 (88825, 88828, 88826, 88827) 

7. @AnnaPB (88822) 

8. ASEM Catalunya @tsASEMCatalunya (88814, 88813, 88812, 88811) 

9. David Prujà de la Federació ACAPPS @DavidPrujaC (88781, 88793, 88792, 88791, 88789, 88788, 88787, 88786, 88785, 
88784, 88782, 88780, 88794, 88779, 88778, 88777, 88790) 

10. MARINA @marina_32 (88774) 

11. Nuria Blanco Cumplido @NuriaBlanco (88759) 

12. DAVID @_426 (88756, 88755, 88754, 88753, 88752,  

13. PATRICIA @patricia_14 (88751, 88749, 88746, 88745, 88744, 88743, 88742, 88739, 88735, 88740, 88741, 88738, 88737, 
88736, 88734, 88732, 88730, 88731, 88733, 88729, 88728, 88727, 88726, 88725, 88724, 88721, 88722, 88723, 88750)  

 
Aportacions presentades i valoració de les mateixes 
Atès que la majoria dels comentaris i propostes formulades no han seguit l’esquema de les preguntes orientatives de la 
consulta prèvia, el recull i valoració de les mateixes s’efectua individualment: 
  
 
88780 Models d’informes o guies per a la seva elaboració  
Es demanen informes mèdics i no tots els facultatius coneixen quins elements de valoració cal ponderar en aquest tràmit. 
Un informe model o un qüestionari específic al que hagi de donar resposta qualsevol informe facilitaria informes més 
efectius, i que les persones afectades puguin comprovar si l’informe rebut respon als requeriments del procés de valoració 
de la discapacitat o la dependència." 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
88788 Garantia de decisió des del coneixement  
Cal garantir que en el procés de valoració del grau de discapacitat i la gestió de la dependència no es pugui qüestionar 
l’informe mèdic d’un especialista sense l’opinió d’un altre especialista de la mateixa especialitat amb millors credencials 
professionals. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
 
88746 Contracte amb entitats  
Que l'administració faci contractes a més llarg termini (4 anys en comptes de subvencions anuals) amb les entitats del 3r 
sector expertes en discapacitat i dependència. Prioritzar entitats sense afany de lucre i associacions de famílies." 
 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
88864 Accessibilitat en llengua de signes catalana  
Assegurar que les persones sordes que es comuniquen en llengua de signes catalana tinguin accessibilitat a la informació i a 
la comunicació durant tot el procés de reconeixement de grau per mitjà de la figura de l'intèrpret de llengua de signes o 
d'altres professionals de suport a la comunicació de tal manera que puguin participar en totes aquelles gestions i decisions 
que els afecta. 
 
Estem estudiant diferents formules per poder atendre correctament les persones amb problemes de comunicació. 
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88791 Proves de competència comunicativa amb i sense pròtesis  
Cal assegurar que les proves de competència comunicativa es puguin fer amb i sense pròtesis auditiva, donat que el sistema 
sanitari no sempre ha garantit les renovacions quan han estat necessàries i la cobertura pública d’audiòfons és només fins 
als 26 anys 
 
Aquestes proves no les realitzen en el centres valoradors però les persones valorades poden aportar els resultats per tal 
que els metges i psicòlegs puguin fer la seva valoració. 
 
88832 Reconeixement de malalties genètiques.  
Hi ha moltes malalties genètiques, com per exemple la McArdle, que provoquen dificultats a nivell físic, emocional i social. 
Haurien de valorar-se també com una dificultat afegida en el dia a dia de les persones que la pateixen. Encara més en 
aquelles que no tenen família, essent encara més vulnerables. 
 
La valoració de la discapacitat es fa seguint les taules marcades en el Reial decret 888/2022 de 18 d’octubre i es té en 
compte la repercussió de la malaltia en totes les esferes de la vida de la persona que la pateix. 
 
88759 Delegar la competència de valoració en altres professionals  
Centrar la valoració en les capacitats i definir clarament les necessitats d'ajuda/ acompanyament que la persona necessita 
degut a la seva discapacitat per realitzar la seva vida. Definir paràmetres de mesura concrets. Delegar la competència de 
valoració als professionals que atenen aquestes persones (metge de família, especialistes, professors, cuidadors). Destinar 
un equip de valoració per supervisar la correcta aplicació de la norma definida. 
 
La valoració de la discapacitat es fa seguint les taules marcades en el Reial decret 888/2022 de 18 d’octubre i es té en 
compte la repercussió de la malaltia en totes les esferes de la vida de la persona que la pateix. Es valoren les limitacions, 
capacitats i restriccions en la participació.  
Per poder valorar la discapacitat de la persona cal tenir formació de l’àmbit sanitari o social i saber passar les taules de 
valoració que són complexes i sobretot centrades en les malalties que pateixen les persones usuàries. 
Per altra banda la normativa expressa clarament que les valoracions les han de fer des de l’administració pública. 
No s’accepta la proposta 
 
 
88812 Reduir l'excés de burocràcia  
La càrrega de burocràcia dificulta la gestió del procés a les famílies. Qui peregrina entre els especialistes per sol·licitar els 
informes, ampliacions, esmenes i formularis per al correcte desenvolupament. Aquest excés també incideix directament en 
el desenvolupament del dia a dia dels professionals sanitaris, qui dediquen part del temps destinat a l’atenció directa, a la 
redacció d’informes. 
 
En aquests moments estem treballant per una millora en els procediments per demanar les valoracions de la discapacitat i 
la dependència també amb la idea de treure pressió als professionals de salut. 
 
 
88789 Complementarietat de les proves d’audició amb els informes d’especialistes  
Les proves d’audició a fer durant el procés d’acreditació del grau de discapacitat han de complementar les fetes pels 
especialistes, que s’han dut a terme en espais sonors controlats. Si el CAD ha de valorar les capacitats per a la comunicació, 
convé que les proves de comunicació es facin en entorns naturalitzats: amb soroll de fons, reverberació, múltiples estímuls 
auditius simultanis com els que trobem a la vida real. 
 
No es disposa de entorns naturalitzats per fer proves sinó que les persones valorades han d’aportar audiometries. Sí que es 
valoren els decibels en aquestes freqüències: 500, 1000, 2000 y 4000 hertzs, els severs sí que arriben, els moderats depèn 
del cas i els lleus, no.   
 
88811 Reducció llistes d'espera  
El temps d’espera actual pot ser de més d’un any entre presentar la sol·licitud, fer la valoració i rebre la resolució. Per la 
qual cosa, es dificulta l’accés a prestacions que poden ser vitals per al desenvolupament de la persona en l’entorn. 
 
La data d’efectes de la resolució és la de la sol·licitud que ha fet la persona. També s’està treballant per una disminució dels 
terminis de valoració, entre d’altres coses, mitjançant aquest decret. 
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88857 Informes per la valoració de discapacitat  
Als professionals dels serveis especialitzats no ens queda clar quin valor tenen els informes que fem arribar a les famílies i/o 
a les persones que estan pendents d'una valoració de discapacitat. Entenem que tenim un gran coneixement de la situació 
de la persona i el seu funcionament. I creiem que respecte a la metodologia i procés de valoració actual no acaba de tenir-
se en compte. 
 
Per a la realització de les valoracions es tenen en compte tots els informes que aporta la persona. 
 
88860 Valoracions ajustades a les necessitats reals de les persones. La persona al centre 
Les valoracions no sempre s'ajusten a les necessitats de suport reals de les persones. Masses vegades els criteris són ""el 
que està disponible"". No és suficient un %. Calen BONS informes, objectius, transparents i accessibles. Que descriguin les 
seves capacitats i mancances des de tots els punts de vista (psicològic, social, relacional, funcional...). Que serveixi per 
concretar les necessitats de la persona, així com els suports als quals té dret i que se n'informi degudament. 
 
Des del Departament treballem amb una visió cada cop més centrada en la persona i enfocats a la personalització . Tot i 
això els CAD i SEVAD són els encarregats de recollir els diagnòstics i patologies com a punt de partida per fer les valoracions. 
Ens els dictàmens emesos es determina els suports i les necessitats de la persona valorada,  encara que són els serveis 
posteriors (diürns o residencials) que tractaren a la persona per potenciar les seves capacitats i/o cobrir les seves 
necessitats segons l’ entorn.  
 
88826 Joves ex tutelats sense suport  
Considerar com agreujant la part social del diagnòstic de les persones joves ex tutelades quan no disposen del suport d' una 
família, i que tenen una intel·ligència límit i trastorns mentals. 
Augmentar la graduació de la part social considerant la mancança de suport de la família i de xarxa social, per tal de garantir 
la seva inserció a la societat, ja que tenen molt complicat tant la incorporació al treball normalitzat, com del dret de tenir 
una vida digne. 
 
La valoració de la discapacitat es fa seguint les taules marcades en el Reial decret 888/2022 de 18 d’octubre i es té en 
compte la repercussió de la malaltia en totes les esferes de la vida de la persona que la pateix. Es valoren les limitacions, 
capacitats i restriccions en la participació. En aquesta normativa també hi ha contemplats els ítems que s’han de passar de 
la part social que té en compte també la part familiar i social. 
 
 
 
88752 Prioritzar les valoracions de discapacitats dels infants.  
Prioritzar les valoracions amb discapacitat i establir una Comunicació Proactiva: 
Si l'espera supera els tres mesos, s'hauria de contactar amb les famílies per informar-les sobre l'estat de la seva sol·licitud i 
proporcionar una previsió sobre quan poden esperar una resposta. 
 
Estudiarem la proposta 
 
88863 Posicionament FEPCCAT (arxiu adjunt)  
Compartim un arxiu adjunt amb el nostre posicionament, centrat en quatre punts: i) necessitat de mantenir el focus 
d'atenció limitada a aquesta problemàtica, ii) propostes concretes per escurçar les llistes d'espera en infants, iii) propostes 
per reduir temps d’espera un cop la família ha signat el PIA fins que comencen a rebre la compensació econòmica de 
cuidador no professional i iv) aliances amb centres col·laboradors. A l'adjunt hi trobareu aquests quatre punts 
desenvolupats. 
ADJUNT:  
1. Es comparteix l’objectiu prioritari de reduir millorar i agilitzar el procediment per al reconeixement del grau de 
discapacitat i de la gestió de la dependència. També es considera que ampliar els objectius podria desvirtuar el focus 
d’atenció de la problemàtica actual.  
2.  Es proposen les següents alternatives, per tal d’escurçar la llista d’espera 

Activar i poder valorar el barem de mobilitat des d’un principi. S’acostuma a demanar una revisió de grau quan l’infant ha 
complert els 3 anys per activar el barem. Això fa incrementar la llista d’espera ja que es tracta d’una nova sol·licitud.  
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Aquest tema no és objecte del contingut del Decret però pensem que és una bona iniciativa per a la millora dels terminis de 
valoració . Ho estudiarem. 
 

Allargar el període de vigència del reconeixement del grau de discapacitat i/o dependència dels infants en funció del cas, 
inclús donats certes patologies o casos, que aquest dictamen sigui de caire permanent. 

Aquest tema no és objecte del contingut del Decret però pensem que és una bona iniciativa per a la millora dels terminis de 
valoració . Estudiarem si és viable tècnicament. 
 
3.  Incrementar la dotació econòmica i millorar el creuament de les bases de dades per tal de reduir el temps d’espera un cop 
la família ha signat el PIA fins que comencen a rebre la compensació econòmica de cuidador no professional. És cert que en 
els darrers anys, aquest temps de demora ha baixat significativament, però continua sent molt llarg en comparació a altres 
prestacions vinculades a la situació de dependència.  

Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 

4. Establir aliances, a través de subvencions, amb centres col·laboradors que ja mantenen contacte habitual amb persones 
amb discapacitat i/o dependència per poder dur a terme part dels processos en aquests centres. Per exemple, la valoració 
amb l’escala CIF. Així, les persones arribarien al CAD amb una part del procés ja completada, reduint la càrrega de treball 
d’aquests centres i permetent agilitzar tot el procés. Tot això, sense que les competències pròpies del departament es vegin 
afectades.  

El CAD és l’organisme que té la potestat de valorar la discapacitat d’una manera imparcial i equànime. Per tal de garantir 
aquest procés objectiu, les escales oficials les han de passar els valoradors del servei encara que els informes dels 
professionals col·legiats són essencials per dur a terme la tasca.  
 
88786 Programa de relació preferent amb entitats del Tercer Sector  
El CAD hauria d’establir un programa de relacions amb les entitats del tercer sector que atenen les diferents persones que 
acaben esdevenint peticionàries del certificat del grau de discapacitat. Aquest programa hauria de garantir la formació 
sobre el procediment, requisits, documentació necessària i els càlculs de grau, mecanismes de derivació i preveure espais 
periòdics de valoració conjunta de mesures de millora. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret però pensem que és una bona iniciativa per a la millora de les 
valoracions i la coordinació. Estudiarem com ho podem implementar. 
 
 
88856 Tràmits accessibles a la informació i a la comunicació  
Assegurar que les persones sordes que es comuniquen en llengua de signes catalana puguin disposar d'un intèrpret de 
llengua de signes o un mediador comunicatiu (MECO), i d'altres mesures de suport visual en tots els tràmits del 
procediment de reconeixement i revisió. I les persones sordcegues, amb un guia-intèrpret o MECO segons característiques i 
necessitats. 
 
Estem estudiant diferents formules per poder atendre correctament les persones amb problemes de comunicació. 
 
88795 Valoració de la Discapacitat Intel·lectual  
Les persones adultes amb dificultats i amb sospita de Discapacitat Intel·lectual no sempre poden accedir a servei de 
valoració de la discapacitat intel·lectual de forma pública per obtenir un diagnòstic i arribat el moment tampoc en certs 
casos es valora en el Certificat de Discapacitat aquest diagnòstic, tot i tenir un informe d'un professional on es reconeix per 
probes objectives, fet que dificulta l'accés a recursos d'adults per persones amb discapacitat. 
 
Quan en el moment de la valoració es detecta una possible discapacitat intel·lectual no diagnosticada es passen proves 
objectives i validades. 
 
88790 Formació de les persones que realitzen les proves de competència comunicativa i psicoemocional 
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l’assegurar que les persones que avaluen les competències per a la comunicació de les persones amb pèrdua auditiva 
cobreix les àrees de: 
* Logopèdia, 
* Otorrinolaringologia, 
* Psicologia" 
 
Els valoradors professionals del CAD mantenen formacions específiques de forma continuada per avaluar a les persones de 
la manera més acurada. Per tal de  tenir més informació sempre es demana a la persona que aporti informes mèdics per 
conèixer de la mà d’altres professionals les patologies de la persona.   
 
88853 Excessiu enfocament sanitari en detriment del social     
Els equips de professionals que hi treballen en aquest camp, a banda de disposar d'una destacada formació a l'àmbit 
sanitari han de tenir formació de l'àmbit social i han de rebre una formació específica i especialitzada sobre els col·lectius 
als que els fa la valoració, sinó la valoració i reconeixement del grau de discapacitat deixa de tenir sentit i no s'ajusta a les 
característiques i necessitats de la persona. 
 
Els treballadors socials són membres obligatoris i totalment necessaris dins dels equips de valoració de la discapacitat. 
Aquests professionals,  a banda de tenir formació en l’administració del barem, també realitzen unes formacions anuals per 
aprofundir en diferents aspectes relacionats amb la valoració social i l’orientació a persones amb discapacitat. Els altres 
professionals de l’equip de valoració treballen conjuntament amb els treballadors socials que donen sempre la visió social 
de la valoració. 
 
 
88798 Accessibilitat de les persones i/o famílies als serveis de valoració  
Els processos de valoració tant en el Reconeixement de Discapacitat i de Dependència acostumen a ser massa llargs... A 
aquest procés cal afegir la dificultat de les persones a accedir als serveis per saber con està el procés de llista d'espera, no 
sempre estan ubicats en el seu territori, accedir per telèfon és complicat, cal tenir en compte tot el tema de bretxa digital 
pel tema mails, redacció d'una demanda de situació d'expedient o reclamació. 
 
Per donar informació als ciutadans dels procediments de valoració de la discapacitat i la dependència tenim establertes 
diverses vies de comunicació tant presencials (Oficines de Benestar Social i CADS), per mail, telèfon ( CADS, Serveis 
Territorials, Serveis Centrals i 012) i per carta. 
 
88781 Canals de comunicació fàcils per concertar visites, canvis de cites i consultes  
Donada la complexitat del tràmit convé facilitar un entorn web que permeti la concertació de cites directament amb un 
calendari i un horari per a seleccionar directament les conveniències de cada persona, facilitant així la gestió. El model 
actual d’enviar correus per concertar entrevistes, cites i consultes no és gens efectiu. 
 
Aquest és un tema que tenim pendent de treballar i no és objecte del contingut del Decret. Prenem nota de la proposta. 
 
88797 Revisió del Grau de Dependència provisional als 18 anys  
Les famílies no entenen que arribat als 18 anys el seu fill o filla amb certs diagnòstics com TEA o Discapacitat Intel·lectual 
rebi una revisió definitiva de la Dependència sense cap visita presencial on la majoria de vegades passen del GIII al GII i del 
GII al GI i del GI a no valorar dependència pel fet de fer 18 anys. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret però recollim la suggeriment i la treballarem amb els equips de 
valoració de la dependència. 
 
 
88787 Consolidar certificacions de discapacitats no recuperables com a definitives  
Hi ha moltes discapacitats que són causades per situacions de salut que no es poden revertir, de manera que convé generar 
una categoria de discapacitats o de porcions del grau de discapacitat que no calgui renovar, donat que és evident, per 
exemple, que una persona amb un implant coclear no recuperarà l’audició. 
 
De totes les valoracions que es porten a terme un percentatge molt petit té una valoració provisional, la gran majoria de 
persones adultes tenen una valoració definitiva. Amb els infants això és diferent ja que la pròpia normativa de valoració 
esmenta que cal fer valoracions periòdiques per anar valorant la discapacitat en relació a l’evolució madurativa de l’infant. 
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88793 Qüestionari per a determinar el Barem de Restriccions en la Participació (BRP) adaptat a infants  
Cal assegurar-se que el qüestionari BRP té una versió adaptada a infants, donat que actualment hi ha moltes preguntes del 
mateix que no són aplicables a la seva realitat. 
 
Actualment no hi ha BRP adaptat als infants. A les últimes jornades de tècnics valoradors que es van fer a nivell estatal, es 
van crear uns grups de treball que tenen l'objectiu de treballar en aquest sentit. 
 
88796 Dependència anys de carència al país per persones adultes  
En el cas de persones adultes amb discapacitat intel·lectual i amb necessitats de suport, amb certificat reconegut i valoració 
de l'EVO,i que es troben que no poden obtenir valoració de Dependència degut a la normativa vigent, ja que no porten 5 
anys de carència al país per poder ser valorats. Aquest fet impedeix que puguin accedir a un recurs de la cartera i que es 
mantenen a casa seva sense cap tipus d'ocupació ni atenció. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret ja que aquest tema el marca la normativa estatal (Llei 39/2006) i no 
tenim competència autonòmica per canviar aquest requisit. 
 
88753 Infants amb dependència grau 1  
 
Atorgar automàticament el grau 1 de dependència als infants amb discapacitat és una mesura necessària i beneficiosa. 
Aquesta proposta reconeix la realitat de la dependència inherent d'aquests infants i proporciona un suport immediat a les 
famílies, millorant el benestar general i facilitant l'accés a recursos essencials. La implementació d'aquest procediment 
simplificat contribuirà a una resposta més ràpida i efectiva a les necessitats dels infants amb discapacitat i les seves famílies. 
 
La normativa vigent esmenta que per valorar una persona cal passar el BVD (Barem de valoració de la dependència), no es 
poden donar graus de dependència sense haver passat el barem. 
 
 
88822 Valoració conjunta Discapacitat i Dependència  
Que no siguin tràmits separats sinó que es puguin sol·licitar conjuntament, al fer la valoració de la discapacitat impliqui la 
valoració Dependència. Persones amb certificat de discapacitat han d'esperar a tenir la valoració de la Dependència per 
poder accedir al servei. Que la invalidesa impliqui un certificat de discapacitat amb diagnòstic i no haver de sol·licitar la 
valoració de la Discapacitat paral·lelament. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret ja que aquest tema el marca la normativa estatal (Llei 39/2006 de 
dependència i Reial decret 888/2022 de discapacitat) i no tenim competència autonòmica per canviar-la. 
 
 
88838 Millores en el procediment per al reconeixement del grau de discapacitat i gestió de la dependència. La Fundació 
Rubricatus exposa diverses propostes de millora referent al procediment per al reconeixement de grau de discapacitat i la 
gestió de la dependència. S'adjunta un document amb totes les propostes desenvolupades. 
 
Procediment per al reconeixement del grau de discapacitat + Gestió de la dependència: Agilitzar les llistes d’espera en les 
valoracions dels reconeixements i revisions del grau de discapacitat i grau de dependència. 
 
Aquest és un dels motius pels quals es presenta l’aprovació d’aquest decret. 
 
Procediment per al reconeixement del grau de discapacitat: Que en una revisió de grau de discapacitat no existeixi el risc a 
valorar a la baixa, ja que moltes persones poden perdre beneficis i prestacions associades al grau. 
 
Quan la revisió de grau es demana a instància de la persona interessada en cap cas es pot baixar el grau que tenia atorgat 
anteriorment. Només es poden baixar els graus en casos de valoracions provisionals que s’obren d’ofici quan l’administració 
preveu una probable millora de l’estat de salut de la persona sol·licitant. 
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Procediment per al reconeixement del grau de discapacitat: Que les entitats puguin ser coneixedores de com funcionen les 
puntuacions i el recompte de cada diagnòstic, puntuació social, per a tenir-ho en compte de cara a orientar a persones, 
famílies o elaborar informes. 
 
Les puntuacions i els recomptes estan contemplades al Reial decret 888/2022 de 18 d’octubre per tant són totalment 
públiques, de tota manera estem a disposició per aclarir qualsevol dubte en aquest sentit. 
 
Gestió de la dependència: Retroactivitat efectiva de la prestació del cuidador no professional del PIA, per tal d’evitar 
cobrament indeguts de la prestació. Per exemple, quan una persona ingressa a un Centre d’atenció diürna que 
automàticament en la Modificació del PIA la prestació del cuidador no professional es reguli, sense generar imports 
indeguts, i que quan es millora una quantia de la prestació la retroactivitat també sigui momentània. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Gestió de la dependència: Les persones cuidadores no professionals haurien de cotitzar sempre en el Conveni Especial de la 
Seguretat Social de forma gratuïta, i independentment de si hi ha un canvi de Govern, que aquesta condició quedi establerta 
en normativa LAPAD. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Gestió de la dependència: Més flexibilitat en els PIA, que es pugui portar a terme una Modificació del PIA, encara que sigui 
de forma temporal. Per exemple, una persona usuària que continuï d’alta a un centre d'atenció diürna a l’espera d’un 
trasllat i mentrestant pugui compatibilitzar-lo amb un SAD i/o la Prestació del cuidador no professional. Valorar cada cas de 
forma individualitzada. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Gestió de la dependència: Que la prestació del cuidador no professional sigui equitativa entre les persones. En l’actualitat, 
persones amb un mateix grau de Dependència i compaginant amb un centre d’atenció diürna, reben 200€, altres 20€ i altres 
0€. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Gestió de la dependència: Evitar que persones es quedin sense rebre prestació del cuidador no professional al accedir a un 
centre d’atenció diürna, encara que la persona estigui vinculada a un servei diürn, les famílies continuen sent cuidadores no 
professionals. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Gestió de la dependència: Un cop ja està resolt el grau de dependència, agilitzar l’Acord/Modificació PIA per permetre 
l’accés als recursos i serveis que ofereix la LAPAD el més aviat possible; accés a centres d’atenció diürna, accés a recursos 
residencials, SAD, prestació del cuidador no professional, etc. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
88782 Renovació abans de la caducitat  
El sistema actual a algunes persones les avisa un temps abans de la caducitat del Certificat de Discapacitat, però a d’altres 
no. Això fa que calgui iniciar tot el tràmit partint de zero si no s’està amatent a la data de caducitat. Cal assegurar que el 
sistema té una forma de generar d’avisos automàtics i efectius per al 100% de les persones i que per a les que no els arriba 
l’avís puguin fer un tràmit simplificat. 
 
Les citacions es fan sempre per escrit i s’envien al domicili de la persona interessada amb acusament de rebuda. Uns dies 
abans també s’envia un sms recordatori de la cita. La persona no cal que estigui amatent a la data de caducitat perquè 
sempre rebrà una citació. 
 
88858 Valoració de la Dependència  
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El que rebem per part de les persones valorades de dependència, sobretot en casos de discapacitat intel·lectual lleu, és que 
la valoració i els barems no s'acaben d'adaptar a valorar la conducta adaptativa de la persona i es descarta la dependència 
en casos en que ja existeixen suports que molts casos son fràgils i poden desaparèixer en qualsevol moment. 
 
Al barem de valoració de la dependència està regulat per normativa de caire estatal, per la qual cosa no és competència de 
les comunitats autònomes promoure canvis en aquest sentit. 
 
88854 Formació complementària sobre els col·lectius que atén l'equip de professionals 
En matèria de discapacitat auditiva, sordesa o sordceguesa, conèixer les característiques i necessitats de les persones 
sordes i els diferents sistemes de comunicació que utilitzen i que son heterogenis (llengua de signes catalana, lectura fàcil 
en alguns casos, mitjans de suport a la comunicació oral, etc) i incorporar aquests coneixements a l'equip inter o 
multidisciplinaris resoldria part de les errades en el reconeixement de grau i gestió dels recursos envers els col·lectius 
esmentats. 
 
Els valoradors professionals del CAD mantenen formacions específiques de forma continuada per avaluar a les persones de 
la manera més acurada. Cada any s’organitzen cursos per aprofundir en el coneixement de diferents patologies i millorar la 
qualitat de les valoracions.   
 
88774 Actualització de documentació d'identificació personal  
En el cas que la persona tingui demència senil o bé Alzheimer prendre consideració en l'àmbit burocràtic perquè en el cas 
que durant el tràmit de reconeixement de la discapacitat o de la llei de la dependència, no s'hagi de reiniciar el procediment 
i endarrerir el suport de la cura externa, ja que per aquesta casuística la renovació de DNI no és reinicia perquè la persona 
no se'n recorda, i emet una denúncia per pèrdua quan realment és que no se'n recordava on estava. 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret però recollim aquesta proposta i l’estudiarem. 
 
88870 Aportacions de la Comissió de discapacitat del Col·legi de Treball Social de Catalunya 
Les propostes de les professionals de la comissió de discapacitat del Treball Social de Catalunya envers el reconeixement del 
grau de discapacitat i la gestió de la dependència en l’àmbit territorial de Catalunya, amb l’objectiu de millorar i agilitzar el 
procediment i reduir les llistes d’espera són les proposades en el document adjunt. 
 
1.Dotar i planificar un augment de recursos professionals necessaris per dur a terme les valoracions del reconeixement de 
grau de discapacitat, tenint en compte les característiques del Nou barem de discapacitat del Real decret 888/2022 de 18 
d’octubre de 2022. Si el nou barem està format per més barems i més ítems, es necessitarà més temps i nombre de 
professionals per valorar. Tenint en compte el temps d’espera actual, per tal de revertir-lo. 
 
Amb la publicació d’aquest Decret es podrà incrementar la tipologia de professionals per fer la valoració de la discapacitat 
amb la idea de disminuir els terminis de valoració. 
 
2. Tant el reconeixement del grau de discapacitat com la dependència, són processos caracteritzats per un excés de 
burocratització, que fa que els processos siguin poc clars, lents i dificultosos per a la població, endarrerint així els processos 
de reconeixement del grau de discapacitat i dependència. 
 
En aquests moments estem treballant per una millora en els procediments per demanar les valoracions de la discapacitat i 
la dependència també amb la idea de fer que la persona aporti el mínim de documentació possible en les seves sol·licituds. 
 
3. Unificar criteris de funcionament i comunicació de tots els Centres d’Atenció a la Discapacitat del territori. 
a. Per avançar en l’equitat territorial, s’han d’establir protocols i funcionaments comuns per a tots els CAD del territori. 
Actualment cada CAD té llistes d’espera i temps de resolució diferents. No podem permetre que les persones tinguin una 
atenció diferent segons el seu municipi de residència. 
 
Certament aquesta situació s’ha donat per la manca de professionals valoradors de la discapacitat ja que en alguns 
territoris costen molt de trobar, sobretot pel que fa als metges. Creiem que amb la publicació d’aquest decret es podrà 
redreçar aquesta situació. 
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b. Ens consta que alguns CAD han implementat els missatges de SMS, per comunicar-se amb les persones en relació el seu 
procés de reconeixement de grau de discapacitat. En altres CAD aquest funcionament no s’ha implementat. És una eina útil 
per agilitzar els processos, però tots els funcionaments han de ser accessible i tenir en compte la bretxa digital. 
 
El sistema de comunicació via SMS està disponible per gran part dels Equips de Valoració  i s’utilitza sempre i quan, la 
persona a valorar, doni autorització per citar-la per aquest medi. Únicament els CAD de Lleida i Terres de l’Ebre no disposen 
d’aquest servei encara que s’està treballant per aconseguir-ho. 
 
c. Comunicació i traspàs de la informació. Ens consta que en determinats CADs el contacte entre professional extern i 
professional intern és molt fluid i àgil, a través de correu electrònic. Ara bé, el contacte entre una persona individual o 
familiar i les professionals del CAD molt més 
dificultós. No hi ha via de comunicació, degut a la saturació de feina. Es necessiten canals de comunicació efectius per a les 
persones, familiars i professionals. Amb aquests canals de comunicació es podrien aclarir dubtes envers la resolució del grau, 
evitant així l’excés de sol·licituds de revisions del grau de discapacitat que no corresponen. 
 
Per donar informació als ciutadans dels procediments de valoració de la discapacitat i la dependència tenim establertes 
diverses vies de comunicació tant presencials (Oficines de Benestar Social i CADS), per mail, telèfon ( CADS, Serveis 
Territorials, Serveis Centrals i 012) i per carta. Ara estem a punt d’implementar un altre sistema que és mitjançant l’eina 
CQS que comunicarà directament amb els CADS. 
 
4. Sistema passarel·la. Es tracta d’un sistema que agilitza el procés, però només s’implementa d’ofici. Es proposa que les 
mateixes persones puguin sol·licitar accedir al sistema de passarel·la, per reconèixer el grau de discapacitat i la situació de 
dependència. 
 
La passarel·la es fa quan la persona ja té una valoració de la dependència feta i amb aquestes dades són amb les que es fa la 
valoració de la discapacitat. Tindrem en compte i estudiarem la proposta de poder demanar-la a instància de part. 
DGAPID 
 
5. Transparència i difusió dels criteris i els processos per reconèixer el grau de discapacitat, tant per les professionals, com 
les persones beneficiàries i familiars. Existeix un desconeixement del procediment del nou barem de reconeixement del grau 
de discapacitat. Proposem que en les resolucions s’adjunti una carta, com ja es fa en alguns CAD, amb informació dels 
recursos i orientació. Dotar als CADs dels recursos necessaris per dur a terme la funció de reconeguda de “Informar, 
assessorar i orientar a les persones amb discapacitat i les seves famílies en relació als drets, serveis, prestacions i mesures 
d'acció positiva regulades per la normativa estatal i autonòmica”. 
 
Els criteris i els processos de valoració estan contemplats al Reial decret 888/2022 de 18 d’octubre per tant són totalment 
públics, de tota manera estem a disposició per aclarir qualsevol dubte en aquest sentit. 
Pel que fa a l’orientació, cal aclarir que tots els equips de valoració compten amb treballadors socials que, a banda de 
realitzar la part social de la valoració també donen informació i orientació a les persones sol·licitants. 
 
6. Garantir la figura de la treballadora social en tots els equips de valoració dels CADs del territori i reforçar la vesant social 
d’orientació i, no solament la part de valoració tècnica per obtenir el grau. 
 
Tots els equips de valoració tenen, obligatòriament, un treballador social com a part de l’equip. Recollim la proposta per a 
potenciar la vessant d’orientació i informació d’aquests professionals. 
 
88784 Comunicació automàtica de les resolucions a la Seguretat Social  
En el moment en el què el CAD emet el dictamen ferm del grau de discapacitat cal assegurar que sigui la pròpia 
administració la que fa la comunicació a la Seguretat Social, si cal amb una autorització prèvia en el formulari de sol·licitud 
del tràmit. 
 
Mensualment es fa un enviament de les dades de les persones amb discapacitat que ho han autoritzat a la Seguretat Social. 
 
88721 Aturar la baixada de grau sistemàtica als 18 anys  
S'ha d'acabar amb les baixades de grau sistemàtiques als 18 anys. Les limitacions d'una persona amb discapacitat no es 
redueixen ""miraculosament"" per arribar als 18 anys, ans el contrari, en molts casos, augmenten. I les mares cuidadores 
són més grans i estan més malaltes i esgotades, necessiten més suports, no menys. 
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No tenim constància d’aquest fet. 
 
88879 Aportacions de la Federació ECOM  
Les aportacions des de la Federació ECOM envers el reconeixement del grau de discapacitat i la gestió de la dependència en 
l’àmbit territorial de Catalunya, amb l’objectiu de millorar i agilitzar el procediment i reduir les llistes d’espera són les 
proposades en el document adjunt. 
 
 Les aportacions des de la Federació ECOM envers el reconeixement del grau de discapacitat i la gestió de la dependència en 
l’àmbit territorial de Catalunya, amb l’objectiu de millorar i agilitzar el procediment i reduir les llistes d’espera són les 
següents: 
- Dotar i planificar un augment de recursos professionals necessaris per dur a terme les valoracions del reconeixement de 
grau de discapacitat, tenint en compte les característiques del Nou barem de discapacitat del Real decret 888/2022 de 18 
d’octubre de 2022. Si el nou barem està format per més barems i més ítems, es necessitarà més temps i nombre de 
professionals per valorar. Tenint en compte el temps d’espera actual, per tal de revertir-lo. 
 
Amb la publicació d’aquest Decret es podrà incrementar la tipologia de professionals per fer la valoració de la discapacitat 
amb la idea de disminuir els terminis de valoració. 
 
- Tant el reconeixement del grau de discapacitat com la dependència, són processos caracteritzats per un excés de 
burocratització, que fa que els tràmits siguin poc clars, lents i dificultosos per a la població, endarrerint així els processos de 
reconeixement del grau de discapacitat i valoració de dependència. 
 
En aquests moments estem treballant per a la millora dels procediments sobretot pel que fa a la informació mèdica 
necessària per a les valoracions. Creiem que en un període no gaire llunyà ho tindrem implementat. 
 
- Unificar criteris de funcionament i comunicació de tots els Centres d’Atenció a la Discapacitat del territori. 
o Per avançar en l’equitat territorial, s’han d’establir protocols i funcionaments comuns per a tots els CAD del territori. 
Actualment cada CAD té llistes d’espera i temps de resolució diferents. No podem permetre que les persones tinguin una 
atenció diferent segons el seu municipi de residència. 
 
Certament aquesta situació s’ha donat per la manca de professionals valoradors de la discapacitat ja que en alguns 
territoris costen molt de trobar, sobretot pel que fa als metges. Creiem que amb la publicació d’aquest decret es podrà 
redreçar aquesta situació. 
 
 
-Ens consta que alguns CAD han implementat els missatges de SMS, per comunicar-se amb les persones en relació el seu 
procés de reconeixement de grau de discapacitat. En altres CAD aquest funcionament no s’ha implementat. És una eina útil 
per agilitzar els processos, però tots els funcionaments han de ser accessible i tenir en compte la bretxa digital. 
 
El sistema de comunicació via SMS està disponible per gran part dels Equips de Valoració  i s’utilitza sempre i quan, la 
persona a valorar, doni autorització per citar-la per aquest medi. Únicament els CAD de Lleida i Terres de l’Ebre no disposen 
d’aquest servei encara que s’està treballant per aconseguir-ho. 
 
- Comunicació i traspàs de la informació. Ens consta que en determinats CADs el contacte entre professional extern i 
professional intern és molt fluid i àgil, a través de correu electrònic. Ara bé, el contacte entre una persona individual o 
familiar i les professionals del CAD molt més dificultós. No hi ha via de comunicació, degut a la saturació de feina. Es 
necessiten canals de comunicació efectius per a les persones, familiars i professionals. Amb aquests canals de comunicació 
es podrien aclarir dubtes envers la resolució del grau, evitant així l’excés de sol·licituds de revisions del grau de discapacitat 
que no corresponen. 
 
Per donar informació als ciutadans dels procediments de valoració de la discapacitat i la dependència tenim establertes 
diverses vies de comunicació tant presencials (Oficines de Benestar Social i CADS), per mail, telèfon ( CADS, Serveis 
Territorials, Serveis Centrals i 012) i per carta. Ara estem a punt d’implementar un altre sistema que és mitjançant l’eina 
CQS que comunicarà directament amb els CADS. 
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- Fomentar una coordinació fluida i periòdica entre les professionals del CAD i SEVAD i les entitats d’atenció a les persones 
amb discapacitat. Al ser entitats referents que acompanyen en el dia a dia a les persones amb discapacitat. Posant la 
persona al centre, i els professionals en una mateixa direcció, evitant així un excés de burocratització i millorar 
l’acompanyament i orientació a les persones i/o famílies. 
 
Els CADS i SEVAD són equips de valoració de dependència i de la discapacitat i que ens ocasions coincideixen en 
professionals i espais que valoren conjuntament. Actualment, s’està treballant per facilitar aquesta comunicació i creant 
“passarel·les” de treball i comunicació per reduir burocràcia.  
 
o Reclamem que tots els CADs del territori tinguin un pla per tal de garantir l’accessibilitat universal. 
 
Els CAD són accessibles a la població en general residents a Catalunya  
 
- Sistema passarel·la. Es tracta d’un sistema que agilitza el procés, però només s’implementa d’ofici. Es proposa que les 
mateixes persones puguin sol·licitar accedir al sistema de passarel·la, per reconèixer el grau de discapacitat i la situació de 
dependència. 
 
La passarel·la es fa quan la persona ja té una valoració de la dependència feta i amb aquestes dades són amb les que es fa la 
valoració de la discapacitat. Tindrem en compte i estudiarem la proposta de poder demanar-la a instància de part. 
DGAPID 
 
- Transparència i difusió dels criteris i els processos per reconèixer el grau de discapacitat, tant per les professionals, com les 
persones beneficiàries i familiars. Existeix un desconeixement del procediment del nou barem de reconeixement del grau de 
discapacitat. 
 
Des de la DGAPID sempre hem estat en disposició de fer sessions formatives a diferents sectors que tenen interès en la 
valoració de la discapacitat. 
 
- Dotar als CADs dels recursos necessaris per dur a terme la funció de reconeguda de “Informar, assessorar i orientar a les 
persones amb discapacitat i les seves famílies en relació als drets, serveis, prestacions i mesures d'acció positiva regulades 
per la normativa estatal i autonòmica”. A través de: 
o Reforçar la funció d’orientació incloent la diversitat de tots els recursos i possibilitats, independentment de la disponibilitat 
dels recursos. Que el que prevalgui en l’elecció dels serveis sigui el projecte de vida de la persona, i no altres factors. 
o Informar i orientar a les persones de la totalitat dels recursos des d’una metodologia ACP, accessible i entenedora. Basada 
en la Convenció dels drets de les persones amb discapacitat de l’ONU (2006). 
 
Tots els equips de valoració tenen, obligatòriament, un treballador social com a part de l’equip. Recollim la proposta per a 
potenciar la vessant d’orientació i informació d’aquests professionals. 
 
 
88813 Millora de la comunicació entre el Departament i la ciutadania  
La comunicació directa és vital per garantir la confiança cap al sistema de valoracions i reconeixement de la discapacitat. Els 
silencis administratius produeixen inquietud entre les persones ateses i dificulten la gestió de la situació. Cal tenir en 
compte que iniciar un procés de reconeixement de la discapacitat suposa un impacte emocional a la persona sol·licitant. 
 
En aquests moments ens trobem en un punt de llarga llista d’espera als CAD i SEVAD i precisament l’objectiu de publicació 
d’aquest Decret és agilitzar el procés per reduir la llista d’espera millorant l’atenció a les persones.  Es troben diferents vies 
per les quals un ciutadà que ha iniciat el tràmit pot comprovar l’estat del mateix (consultant la Carpeta del ciutadà, trucant 
al telèfon 012 o dirigint-se a la bústia de discapacitat des d’on rebrà resposta). 
 
 
88778 Escurçar els terminis per a la primera valoració  
Reduir el termini per a la tramitació de la primera valoració a no més de tres mesos. 
Cal tenir en compte que les persones que fan el tràmit han hagut de passar per molts altres procediments administratius 
per recaptar informes i necessiten d’aquesta acreditació per a cobrir necessitats bàsiques. 
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La normativa vigent estableix un termini de 6 mesos per a la realització de les valoracions, nosaltres estem treballant per 
disminuir els terminis de totes les valoracions.  
 
 
88777 Accessibilitat de tot el procés  
Tenint en compte que les persones que han de fer el tràmit en la majoria dels casos són persones amb discapacitat, cal 
assegurar que: 
* Els espais compten amb mesures de suport a la comunicació oral i tenen un tractament acústic (eco i reverberació) 
adients per a la comunicació de les persones amb sordesa que es comuniquen oralment. 
* Els canals de comunicació són accessibles i equivalents 
 
Tindrem en compte i estudiarem la proposta 
 
88779 Facilitar informació del què cal portar  
El Web de les oficines de tramitació ha de tenir un document descarregable que informi de manera detallada i en lectura 
fàcil de la documentació que cal recaptar amb el detall per a cada discapacitat, i on es pot aconseguir per poder fer el tràmit 
amb èxit. Així mateix les oficines de tramitació han de tenir imprès aquest document i poder-lo entregar a les persones que 
el puguin necessitar o demanin informació. 
 
Estudiarem la proposta 
 
88866 Evitar llenguatge pejoratiu en relació a la discapacitat  
Assegurar que als informes, certificats i dictàmens de reconeixement de grau s'utilitza un llenguatge correcte i inclusiu i 
s'eviti la incorporació de terminologia pejorativa i degradant envers les persones amb discapacitat. Eradicar termes com 
disminuït, discapacitat, deficient, sordmut, sordmudesa, llenguatge de signes, gestos, intèrpret de signes, etc. 
 
Traslladarem aquesta proposta als valoradors perquè ho tinguin en compte a l’hora de comunicar-se amb els ciutadans i 
també en la confecció dels diferents informes. 
 
88794 Canals de comunicació fàcils per concertar visites, canvis de cites i consultes  
Donada la complexitat del tràmit convé facilitar un entorn web que permeti la concertació de cites directament amb un 
calendari i un horari per a seleccionar directament les conveniències de cada persona, facilitant així la gestió. El model 
actual d’enviar correus per concertar entrevistes, cites i consultes no és gens efectiu 
 
Tot i ser un tema que no és motiu d’aquest Decret estudiarem la proposta i les possibilitats d’implementar un sistema de 
citacions en el que la persona pugui triar. 
 
88783 La reserva de la valoració per a la família o persones tutores  
Cal garantir que les persones del tribunal tenen present que hi ha informació dels diferents diagnòstics dels infants que és 
possible que la família o tutors legals puguin considerar que no sigui convenient que l’infant la conegui en el moment de la 
valoració. D’aquesta manera ha de ser possible informar al tribunal de la voluntat de la família sobre la reserva d’aquesta 
informació respectant sempre els llindars del dret a la informació dels infants. 
 
Valorarem aquest tema 
 
 
88755 Normativa especifica per possibles infants amb discapacitat  
És inacceptable que les sol·licituds de valoració del grau de discapacitat triguen una mitjana de 11,9 mesos a resoldre's. És 
urgent que es faci una valoració específica per a infants que puguin tenir discapacitat, ja que la seva situació requereix una 
atenció ràpida i adequada. No podem permetre que la manca de professionals afecti els drets i el benestar dels més 
vulnerables. Cal una solució immediata! 
 
Estem treballant per disminuir els terminis de valoració establint sistemes de millora i agilització dels procediments  
 
88814 Millora de l'equitat territorial en els processos de sol·licitud i revisió  
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Dependent de cada zona de residència, i per tant, de cada centre d’atenció a la discapacitat, hi ha variabilitat entre la 
manera de notificar les cites (correu postal, SMS, correu electrònic, trucada, etc.), els horaris d'atenció de les valoracions, 
les llistes d'espera, etc. És necessari estandarditzar-ho per facilitar el recorregut i l'accés a les persones i famílies. 
 
La manera de notificar les citacions més comú és per correu ordinari encara que es troben moltes incidències al respecte 
per no haver notificat els canvi d’adreça al sistema o per errors interns de correus. La resta de formes de comunicació amb 
les persones canvia segons les dades que hagin facilitat i les opcions triades a la mateixa sol·licitud de reconeixement o 
revisió .  
 
 
88792 Assegurar la participació d’un metge pediatra en l’avaluació d’infants  
Garantir una dotació suficient de personal sanitari pediàtric per assegurar que l’avaluació de tots els menors es fa per 
personal sanitari amb coneixement especialitzat en la salut infantil. 
 
En el CAD infantil tots els valoradors són personal qualificat i especialitzat en infància.  
 
88730 Punt web de consulta únic  
Necessitat d'un punt de consulta únic, via web, permanentment actualitzat, de com es calculen els diferents índexs que 
pren l'Estat, la GC i els Ajuntaments per calcular la concessió de determinats ajuts, beques, prestacions... fent referència 
explicita a les caselles de la declaració de l'IRPF i/o Patrimoni i les operacions per a obtenir un determinat indicador, per 
exemple, renda disponible familiar (subvencions Ajuntament BCN), llindar renda familiar (Beques MEC),... 
 
Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
88855 Sordceguesa com a discapacitat única i diferenciada  
La sordceguesa és una discapacitat única, diferenciada de la sordesa i de la ceguesa. Resulta de la combinació de la pèrdua 
auditiva i de visual que en combinació amb les barreres socials comporta una discapacitat diferent. Això s'ha de conèixer 
per part dels equips que fan la valoració. Hi ha certificats que no ho contemplen, que no han valorat les pèrdues d'aquesta 
manera i això comporta una pèrdua del dret a prestacions per fer una diagnosi incorrecta. 
 
En l’aplicatiu informàtic tenim una codificació específica per als casos de persones que tenen sordceguesa i que es codifica 
seguint les instruccions que es van donar en el seu  moment per part de l’IMSERSO. 
 
 
Aportacions fetes mitjançant la Bústia: 
 
DINCAT PLENA INCLUSIÓN: 
Considera que s’ha descrit adequadament el problema? Hi ha aspectes que no s’han tingut en compte i que haurien de ser 
valorats per l’Administració de la Generalitat? Hi ha altres efectes negatius o positius derivats del marc normatiu vigent que 
s’estiguin produint actualment que no s’han posat en relleu a la documentació? (p. ex., que no s’hagin identificat 
adequadament els afectats, no s’hagin tingut en compte determinades causes del problema, etc.) 
Si bé és cert que, a primer cop d’ull, pot semblar que el principal problema que planteja l’actual sistema de valoració dels 
graus està vinculat a la gestió administrativa i a la sobrecàrrega burocràtica que es genera, hi ha un altre aspecte rellevant 
a tenir en compte. Concretament, ens referim a com es duen a terme aquests processos de valoració i al paper que juguen 
les persones valorades, les seves famílies i els i les professionals que les desenvolupen. 
En aquest sentit, identifiquem dues situacions a millorar: 
1. Els dobles processos de valoració (discapacitat i dependència) a més de ser complexos en termes administratius, també 
suposen una sobrecàrrega emocional per a les persones que es sotmeten a ells. Parlem de persones que passen per 
processos molt similars i sempre onerosos en els quals han de donar pràcticament les mateixes respostes. 
2. Especialment en el cas de la discapacitat intel·lectual, els processos de valoració encara parteixen d’una mirada allunyada 
de la perspectiva de drets que marca la normativa internacional. Les proves de valoració es centren especialment en 
identificar les dificultats de les persones i no tant les seves capacitats i els suports que precisen. Hem de tenir present que les 
“dificultats” o les “limitacions” no són un atribut de la persona, sinó el reflex de la interacció de la persona (les seves 
capacitats” i les variables de l’entorn. En aquest sentit, fixar-ne només en les “dificultats” i “limitacions” sense tenir en 
compte el context pot ser equívoc. 
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Les valoracions de la discapacitat es fan tenint en compte el que marca la normativa estatal ( Reial decret 888/2022) i no 
tenim competència autonòmica per canviar-la. Tots els tècnics estan formats per aplicar aquests barems que estan adaptats  
a la CIF-OMS/2001. 
 
D’altra banda, cal posar sobre la taula una altra problemàtica vinculada, en aquest cas, al requisit de residència que esdevé 
un obstacle per accedir a determinats tipus de programes tot i complir-se els requisits d’accés i encaixar amb el perfil de 
beneficiari. Es proposa, per tant, una reducció dels anys de residència sol·licitats (actualment són 5) per participar en un 
procediment de valoració de grau i poder accedir a determinats programes, si més no en aquells casos en els que la persona 
i/o família ja és resident i compleix amb la resta de requisits d’accés. 
 
Certament el requisit de residència que es demana per a les persones que sol·liciten la dependència és de 5 anys però al ser 
una llei de caràcter estatal no ens permet fer canvis en aquest sentit. 
 
2. S’haurien de preveure altres objectius diferents? 
A banda de qüestions vinculades estrictament a aspectes procedimentals i de gestió, i en la línia de la darrera aportació, és 
fonamental també incorporar la perspectiva de drets als diferents processos de valoració. El reconeixement de la 
discapacitat o de les situacions de dependència ha de tenir com a objectiu clar la promoció d’una vida independent i 
autònoma, mitjançant els suports i ajustos raonables. Així, la valoració s’ha de fer d’acord amb la normativa i la Convenció 
de Drets de les Persones amb Discapacitat, tenint com a guia aconseguir els objectius citats. 
Cal considerar altres alternatives a les proposades? Hi ha efectes de les alternatives esmentades que no s’hagin tingut en 
compte i que siguin rellevants? 
Pel que fa a la unificació dels diferents processos de valoració que apuntàvem al començament, s’hauria d’aconseguir 
l’homologació automàtica de la situació de dependència a la de discapacitat. 
 
En aquest moment tenim establertes unes passarel·les per a les persones majors de 65 anys amb les quals valorem 
automàticament la discapacitat en funció de la valoració de la dependència feta anteriorment. Estem estudiant altres 
paral·lelismes per ampliar aquestes passarel·les a altres col·lectius de persones. 
 
Sobre l’aportació vinculada a la revisió dels processos de valoració i l’aposta per una perspectiva de drets, hi ha certs 
aspectes que caldria tenir en consideració. Concretament, cal assegurar: 
 

1. Que els instruments de mesura que s’utilitzin per a l’avaluació siguin psicomètricament robustos, ben construïts i 
que contemplin les diverses capacitats de les persones, no només la intel·ligència. 

Les valoracions de la discapacitat es fan tenint en compte el que marca la normativa estatal ( Reial decret 888/2022) i no 
tenim competència autonòmica per canviar-la. Tots els tècnics estan formats per aplicar aquests barems que estan adaptats  
a la CIF-OMS/2001. 
 
 

2. Que els i les professionals que realitzen les valoracions estiguin ben formats i formades en tot el que suposa la 
Convenció de Drets de les Persones amb Discapacitat, assegurant, alhora, la seva actualització i el seu reciclatge 
formatiu. Cal garantir la participació de psicòlegs, metges, logopedes, treballadors socials i terapeutes 
ocupacionals, com a mínim, així com els i les especialistes que convinguin segons cada cas. 

Els professionals valoradors a banda de formar-se en el barem de valoració de la discapacitat, fan diversos cursos cada any 
per aprofundir sobre temes relacionats amb la seva tasca.  
Pel que fa a la incorporació de nous professionals en les valoracions, aquest és un dels motius de la publicació del present 
Decret. 
 
 

3. La participació activa de la persona i, si escau, la de la seva família en el procés de valoració. En aquest sentit, és 
del tot necessari que en l’administració de les proves es tingui present la importància d’establir una bona 
comunicació i l’accessibilitat cognitiva de la persona que s’ha de valorar, i es facin servir, sempre que sigui 
necessari, documents en lectura fàcil, pictogrames, etc. 

En aquest moment estem treballant intensament en el tema de l’accessibilitat per millorar la comunicació amb els 
ciutadans que tinguin dificultats de caire intel·lectual o amb deficiències de tipus comunicatiu.  



  

16/24 

R/N: B0000/X0000
Versió 1-AA

 

 
4. Que les condicions d’aplicació siguin respectuoses amb els drets de les persones. En particular, que l’administració 

de les proves sigui flexible (temps, format) d’acord amb el perfil i/o edat de les persones valorades. 

Sempre que es passen proves es té en compte la naturalesa del tipus de discapacitat de la persona i les seves condicions de 
salut. 

5. Que el retorn dels resultats de la valoració prioritzi els aspectes qualitatius i incorpori orientacions quant als 
suports necessaris, amb la possibilitat d’atendre els dubtes que puguin sorgir. 

Pel que fa al retorn dels resultats de la valoració això està establert a l’article 8 del Reial decret 888/2022 i és uniforme per 
a tots els equips de valoració de l’estat espanyol. Pel que fa als dubtes sempre hem estat al servei del ciutadà per aclarir 
tots els dubtes que tingui en relació a la seva valoració. Aquests dubtes es poden resoldre per diferents mitjans tant 
presencials com telemàtics o per telèfon. 

 
6. Que la valoració incorpori la veu dels i les professionals que estan treballant amb la persona que es valora. En 

aquest sentit, es fa necessari un model d’informe unificat per a tots els centres, en el que es detalli quina és la 
informació que poden facilitar els serveis que atenen la persona que s’ha de valorar. 
  

Ja tenim un model unificat per a tots els centres de valoració 
 

7. Que es tingui en compte la part conductual – o de doble diagnòstic. A data d’avui es valora més en funció de la 
capacitat cognitiva, sense tenir en compte la intensitat de suport emocional que necessiten les persones 
(situacions específiques com TEAF o TEA amb discapacitat intel·lectual). En aquest sentit, caldria tenir en compte 
els informes aportats i la necessitat dels suports existents, no només la prova presencial relativa a la capacitat 
cognitiva, especialment en situacions de trastorns de la conducta o de doble diagnòstic (Discapacitat intel·lectual + 
Salut mental). Quan es fan les proves presencials i la persona està ‘estable’, no es pot valorar el grau de 
discapacitat – dependència real, si no es contempla que la situació actual de la persona es en part ‘gràcies’ als 
suports que rep. Si per rebre suports se li reconeix un grau de discapacitat i/o nivell de dependència menor, s’està 
cometent un error que genera desprotecció i pèrdua de drets per a la persona. 

Segons la normativa vigent precisament cal valorar la persona quan està en una situació estable i ens obliga a fer la 
valoració tenint en compte els productes de suport i els ajuts que rep. El que fem és aplicar els barems de valoració tal  qual 
ens mostra la normativa. 
 

8. En relació amb la valoració de la mobilitat, que es tinguin en consideració no només la capacitat motriu (mobilitat 
física) sinó també la capacitat cognitiva, per dur a terme desplaçaments i poder accedir a serveis de manera 
autònoma o amb necessitat d’acompanyament o altres suports. 

En les noves taules de valoració pel que fa concretament al barem de mobilitat, es fan servir ítems més genèrics que amb 
les anteriors taules i no només es té en compte la mobilitat d’extremitats inferiors sinó que és molt més ampli. 
 

9. Que, en relació amb la valoració de la dependència, quan es doni un grau I no s’hagi de renunciar als suports que 
té la persona, és a dir, que puguin ser compatibles donat que per a les persones amb discapacitat intel·lectual són 
del tot necessaris. Per exemple, per valoració de grau de dependència I i accés a una plaça d’atenció diürna, es 
perd el servei de SAD, quan hauria de ser compatible com ho és l’atenció diürna amb el servei d’habitatge. 
 

Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 

10. Que en els barems de la valoració de la dependència (per mobilitat o altre) es tingui en compte la realitat del lloc 
on viu la persona. El fet de viure en territoris rurals o de muntanya, sense transport públic, fa que les persones que 
no poden disposar de vehicle propi, o de transport privat proper, es quedin aïllades. Per exemple, per valoració de 
grau de dependència I i accés a una plaça de servei d’atenció diürna, la família cuidadora perd o se li redueix 
l’ajuda de dependència per cuidador/a no professional. Com que no tenen transport per arribar al servei d’atenció 
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diürna i han de pagar el dinar, renuncien al servei d’atenció diürna perquè no ho poden pagar, en detriment del 
dret de la persona amb discapacitat a accedir al servei. 

Aquest tema no és objecte del contingut del Decret 
 
Considera que existeixen altres mecanismes per reduir els temps d’espera en les valoracions i en l’atorgament de prestacions 
en l’àmbit de la discapacitat i la dependència? 
Salvaguardant sempre la seguretat jurídica i el rigor, es podria contemplar la possibilitat d’avançar en el reconeixement de 
què els informes (psicològics, mèdics, educatius, logopèdics, socials), degudament acreditats, que aporti la persona fossin 
tinguts en compte i, si escau, els emesos per professionals del sistema públic per a la valoració sense causar més molèsties. 
 
Per fer una valoració de la discapacitat o la dependència sempre es tenen en compte els informes que aporta la persona. En 
alguns casos en els que es veu que a nivell tècnic hi ha suficient informació per fer la valoració sense visita es fa d’aquesta 
manera. 
 
D’altra banda, s’hauria de procurar evitar al màxim alguns requeriments administratius actuals que obliguen a les persones i 
a les famílies a noves valoracions/certificats per part dels CAD. És a dir, per alguns aspectes (beques, etc.) hauria de ser 
suficient la valoració que s’hagi realitzat al sistema públic sanitari, educatiu, social, etc. De fet, la normativa ja estableix que 
no es pot exigir l’aportació de documents que ja obrin en poder de les administracions o que hagin estat elaborats per elles i 
estipula, alhora, que sigui l’administració receptora qui la sol·liciti a l’administració dipositària. 
També cal avançar en el procés de des-burocratització mitjançant processos més lleugers, unificant equips o incorporant les 
noves tecnologies. 
 
Estem treballant per implantar mesures que impliquin que les persones sol·licitants hagin d’aportar el mínim de 
documentació com per exemple mitjançant la consulta a la història clínica per part dels equips de valoració de la 
discapacitat i la dependència. 
 
D’altra banda, seria convenient també garantir la formació continuada als professionals del tercer sector sobre la normativa 
vigent en cada moment. I és que són ells, els professionals que atenen i coneixen a la persona usuària, els que elaboren els 
informes necessaris perquè l’Equip de Valoració i Orientació del CAD pugui fer la valoració del reconeixement de grau de 
discapacitat o la seva revisió, o altres orientacions com són l’orientació residencial, l’orientació sociolaboral.... Fer uns bons 
informes amb la informació necessària per a cada tràmit seria útil pel CAD i els generaria menys feina. 
 
Des de la DGAPID en tot moment hem estat a disposició de fer sessions formatives sobre el nou barem de valoració de la 
discapacitat a tothom que ho ha demanat.  
 
Finalment, és fonamental incorporar més personal ja sigui des de la vessant administrativa per a l’entrada d’expedients com 
des de la vessant dels i les validadores. És necessari incrementar plantilles, alhora que es milloren i s’equiparen condicions 
salarials, donat que els equips que duen a terme aquests processos de valoració s’han mantingut sense cap tipus de 
creixement mentre que el volum de persones a valorar s’ha incrementat al llarg dels darrers anys. 
 
Estem treballant en una millora de les retribucions dels equips de valoració del Departament. 
 
CONSORCI SANITARI INTEGRAL:  
 

1. Es podria establir un temps màxim des de que la persona va deixar de residir a Catalunya? P.ex. si fa més de 5 
anys que va deixar de residir a Catalunya ja no es pot sol·licitar.  
 
Pel que fa al reconeixement del grau de discapacitat aquest Decret també és d’aplicació a les persones amb 
nacionalitat espanyola que resideixin fora del territori espanyol, quan l’últim domicili en que constin 
empadronades en territori espanyol sigui en un municipi de Catalunya. (pàg. 4 de l’esborrany de la modificació de 
Decret)  
 
Estudiarem la normativa vigent sobre aquest tema i si veiem la possibilitat d’establir un temps màxim ho afegirem 
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2. Es podran ampliar aquestes funcions a la resta de CAD’s? En cap moment del Decret s’utilitza el terme CAD o EVO 
i es fa referència sempre a equips de valoració de la discapacitat a excepció del art.17 on es parla de Centre 
d’Atenció a persones amb discapacitat.  
 
Emetre els dictàmens, donar el suport tècnic necessari als tribunals i òrgans tècnics de selecció, i lliurar els 
corresponents certificats quan les persones amb discapacitat vulguin accedir a la funció pública. Les funcions que 
actualment realitzen únicament els CAD’s del Departament no s’especifiquen en cap punt. (pàg. 6 de l’esborrany 
de la modificació de Decret)  
 
Quan s’utilitza el terme “equips de valoració” engloba tant els CAD i al EVO.  Valorarem la proposta 

 
3. Per evitar duplicitats en la revisió de les sol·licituds i donat aquest equip ja ho ha de fer per realitzar les funcions 

que es descriuen en els punts a), b), c), d) i e) podria establir: 

- Les sol·licituds a prioritzar 
- La necessitat d’acompanyament en el cas de valoració de dependència 
- Si la sol·licitud de discapacitat és física, psicològica o mixta. 
 

Ho valorarem 
 
 

4. Especificar si és l’Equip tècnic d’assessorament qui ho farà.  
“ En el cas que no s’aporti i sigui informació en poder de les administracions públiques, l’administració pot 
consultar la informació directament en els supòsits i amb els requisits establerts a la normativa de procediment 
administratiu.” (pàg. 7 de esborrany de Decret) 
 
Encara no estan del tot definides les funcions de l’equip de suport 
 

5. Especificar si és l’Equip tècnic d’assessorament qui ho farà.  
 
“En el cas que, una vegada examinada la sol·licitud i la documentació adjunta, es comprovi que la persona 
interessada pot ser reconeguda com a persona amb discapacitat i amb dependència simultàniament però 
únicament ha sol·licitat el reconeixement i la qualificació d’una de les dues situacions, se l’ha d’informar d’aquesta 
circumstància i se li ha d’oferir la possibilitat de modificar la sol·licitud per ampliar-la al reconeixement no 
sol·licitat.”  (pàg.  9 de l’ esborrany de Decret) 
 
Ho podrà fer tant l’equip tècnic d’assessorament com els equips de valoració  
 

6. L’equip tècnic assessor, en la seva revisió de les sol·licituds, podria ja determinar el perfil professional tècnic 
necessari.  

Per a la valoració de la discapacitat, l’equip de valoració de la discapacitat, a partir d’un triatge previ, ha de 
determinar el perfil dels professionals tècnics necessaris per a dur a terme el reconeixement de la persona 
interessada segons les seves característiques clíniques (pàg. 12 de l’ esborrany de Decret) 
 
Els informes mèdics que les persones interessades en valorar-se aporten en el moment de la citació són 
determinants per saber el perfil professional que haurà de valorar al ciutadà. 
 

7. El concepte simultani dona a entendre que es fan les dues valoracions alhora, en el mateix moment. No queda 
clar què passaria en el cas que la persona sol·liciti tant la valoració de discapacitat com de dependència però no a 
la vegada. Es poden generar casuístiques no previstes. P.ex., si durant el temps d’espera a discapacitat es sol·licita 
dependència, quan es realitzés la valoració d’aquesta darrera s’hauria de fer també la de discapacitat i, per tant, 
avançar-la¿?. Això podria generar sol·licituds de valoració de dependència, només pel fet de reduir el temps 
d’espera en la valoració de discapacitat... 
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En el cas que la persona interessada sol·liciti el reconeixement conjunt de la discapacitat i de la situació de 
dependència, es pot fer la valoració simultània d’ambdues situacions (pàg. 12 de l’ esborrany de Decret) 
 
Recollim la proposta per valorar la possibilitat de canviar el redactat 
 

8. Podria passar que per tal de ser valorats de discapacitat amb menys temps d’espera, sempre es demani 
simultàniament la valoració de dependència. Si es preveu que la persona pot tenir una discapacitat es valori 
abans. Pot generar un increment important de les sol·licituds de valoració de dependència com mitjà per ser 
reconegut abans amb un grau de discapacitat. 

Si el dictamen sobre la valoració de la situació de dependència permet concloure que la persona té un discapacitat 
associada a la seva situació de dependència o que existeixen indicis que la tingui, l’ha de remetre a l’equip de 
valoració del grau de discapacitat per a que emeti el seu dictamen o, d’haver-lo emès, que l’ampliï o modifiqui 
(pàg. 14 de l’esborrany de la Modificació de Decret) 
 

 Recollim la proposta per valorar la possibilitat de canviar el redactat 
 

9. No es posa límit de temps (2 anys¿?) per sol·licitar la revisió del grau de dependència si no s’acredita 
documentalment que s’han produït canvis substancials en les circumstàncies que van motivar el reconeixement. 

No s’admetran les sol·licituds de revisió del grau de dependència per empitjorament si la persona ja ha estat 
reconeguda com a persona en situació de dependència de grau III (pàg. 16 de l’esborrany de la Modificació de Decret) 
 

 
ASSOCIACIÓ COORDINADORA DE RESIDÈCIES 5+ 
1-Considera que s’ha descrit adequadament el problema? Hi ha aspectes que no s’han tingut en compte i que haurien de ser 
valorats per l’Administració de la Generalitat? Hi ha altres efectes negatius o positius derivats del marc normatiu vigent que 
s’estiguin produint actualment que no s’han posat en relleu a la documentació? (p. ex., que no s’hagin identificat 
adequadament els afectats, no s’hagin tingut en compte determinades causes del problema, etc.). 
Amb relació al següent punt: “Els problemes que es pretenen solucionar qualificació del grau de discapacitat, en vigor des 
del 20 d’abril de 2023, estableix a l’article 7.3 que “la composició, organització i funcions dels òrgans tècnics competents de 
les comunitats autònomes, així com el procediment per a la valoració del grau de discapacitat dins del seu àmbit 
competencial seran desenvolupats normativament per les respectives Administracions territorials.” No obstant això, a 
Catalunya encara no disposem d’aquest desplegament normatiu.” 
 Aquest és el tema…: a Catalunya NO DISPOSEM D’AQUEST DESPLEGAMENT. És curiós no s’hagi desplegat el marc normatiu 
per  la regulació d’aquest tema. Fa pensar en què no ha estat un tema prioritari pel govern… Creiem que no n’hi ha prou 
amb reconèixer-ho. És indignant que els temes de les persones amb dependència quedin molt sovint a la cua de la gestió. 
 
Justament aquest Decret és el que tracta del desplegament del marc normatiu de la valoració de la discapacitat 
 
“La manca de professionals sanitaris impossibilita el normal funcionament dels serveis de valoració, ja que és complicat 
disposar d’equips multiprofessionals complets. Aquest fet genera l’augment de la llista d’espera de les persones pendents de 
valoració, així com els terminis de citació per a ser valorades. Actualment, les sol·licituds de valoració del grau de 
discapacitat triguen una mitjana d'11,9 mesos a resoldre’s.” 
 
Precisament el present Decret pretén, entre d’altres temes, incrementar la tipologia de professionals valoradors i per tant 
es podrà comptar amb més persones per a realitzar les valoracions. 
 
Segons l’Observatori de la Dependència, entre desembre de 2022 i novembre de 2023 a Catalunya van morir 12.280 
persones pendents de resolució de grau o PIA (Programa Individual d’Atenció).  
Els efectes del retard en les valoracions tenen implicacions molt greus, per a les persones amb dependència i les seves 
famílies: 

Es retarda la possibilitat que la persona tingui les atencions que necessita, la qual cosa pot derivar, en alguns casos, en 
agreujament de la seva discapacitat, i fins i tot avançar la mort. 
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Fa perllongar la necessitat de cures per part de les famílies o persones properes, quan de vegades no es donen les condicions 
ni físiques ni econòmiques per a fer-ho, i això pot tenir greus implicacions també en la salut de la persona cuidadora que se’n 
fa càrrec. 
Es dona un greuge que fa augmentar les diferències socials, en funció del nivell econòmic i familiar de cada persona 
dependent. Aquells que no disposen de persones al voltant amb possibilitats de cuidar-los, o de recursos econòmics per a 
pagar qui ho faci,  queda en una situació de molta més vulnerabilitat. 
Un altre efecte del retard és que molt sovint arriba la valoració o l’assignació de prestacions quan la persona amb 
dependència ja ha mort. 

En els darrers anys s’han establert criteris cada cop més rígids per a la determinació dels diferents graus de 
dependència,  davant de la manca de disposició pressupostària per als serveis a aquestes persones. Això implica una gestió 
del tot injusta que no s’ajusta a la realitat de les seves necessitats i, per tant, socialment inacceptable. 

Al llarg de la vida, la persona pot presentar diversos graus de dependència, generalment en augment.  Davant d’aquests 
canvis, les valoracions han de ser  àgils i adaptar-se a la realitat de cada persona, per tal que l’Administració li ofereixi els 
serveis i recursos que calguin durant aquesta evolució.  

Estem treballant en un seguit de mesures per millorar els terminis de valoració i en aquests moments ja hem detectat una 
millora considerable amb una mitjana de 4,8 mesos de termini a Catalunya. Estem treballant per millorar aquests terminis 

2- S’haurien de preveure altres objectius diferents? 
L’objectiu final hauria de ser que la gestió de la valoració de la dependència i l’adjudicació dels serveis s'adeqüés de manera 
ràpida, real i, socialment justa, a les necessitats de cada persona. Es tracta no  només d’accelerar i millorar el procediment, 
sinó de fer-lo més just. 
Altres aspectes a considerar: 
-Simplificació dels tràmits per a la presentació de sol·licituds.  
 
Seguim treballant per a la millora de la gestió i tramitació de les valoracions de la discapacitat i la dependència per exemple 
mitjançant la consulta a la història clínica per part dels valoradors de la discapacitat que representarà una millora 
considerable en els tràmits.  
 
-Increment del nombre de professionals per tal de reduir els temps d'espera. Entenem que no es pot millorar els serveis 
malgrat que s'implementi la digitalització si no es compta amb més personal i qualificat. 
 
Precisament el present Decret pretén, entre d’altres temes, incrementar la tipologia de professionals valoradors i per tant 
es podrà comptar amb més persones per a realitzar les valoracions. 
 
-Formació contínua als professionals per garantir una valoració adequada i justa.- 
 
Els professionals valoradors a banda de formar-se en el barem de valoració de la discapacitat i la dependència, fan diversos 
cursos cada any per aprofundir sobre temes relacionats amb la seva tasca.  
 
- Millorar els sistemes d’informació sobre els drets de les persones amb dependència, el procés de valoració i l’adjudicació de 
grau, amb procediments accessibles i amb comunicació continuada amb els sol·licitants. 
 
El Departament està treballant en un projecte de transformació digital del Departament, pel que fa a la part de les 
valoracions de la discapacitat i la dependència, està bastant avançat. 
 
-Sensibilitzar la població i els mateixos professionals sobre les necessitats i drets de les persones amb discapacitat. 
 
3- Cal considerar altres alternatives a les proposades? Hi ha efectes de les alternatives esmentades que no s’hagin tingut en 
compte i que siguin rellevants? 
És imprescindible tenir present l’augment exponencial que s’està donant, i que encara serà més alt en els anys vinents, de 
persones grans, que farà augmentar les dependències i la necessitat de recursos per a atendre-les. 
D’altra banda, no s’està donant resposta als drets de les persones amb discapacitat, tal com es va assenyalar en la 
Convenció de l'ONU de 2016. Aquest fet és no es justificable en una societat democràtica que accepti la diversitat dels 
ciutadans com ha de ser la nostra. 



  

21/24 

R/N: B0000/X0000
Versió 1-AA

 

 
Recollim la proposta 
 
4- Considera que existeixen altres mecanismes per reduir els temps d’espera en les valoracions i en l’atorgament de 
prestacions en l’àmbit de la discapacitat i la dependència? 
Si es disposa de més recursos econòmics, es podrà disposar de més professionals i millor preparats.  
 Malgrat els que es digui, podem comprovar que la privatització dels serveis està implicant reducció dels recursos, de 
personal i de la qualitat que ofereixen. La mercantilització no és humana. Per tant, cal optar per serveis públics de gestió 
pública. 
Sorpresa pel fet que es reconeguin les mancances de personal i no s’hagin posat més mesures per solucionar aquest 
problema de manera significativa i contundent. Hauríem d’estar una mica avergonyits de ser una de les Comunitats a la cua 
quant a terminis de valoració de la dependència i d’atorgament de prestacions 
 
 
6. Altres comentaris 
A banda de les qüestions i propostes anteriors, les entitats i la ciutadania participants afegeixen altres temes que no afecten 
plenament al procediment del reconeixement del grau de discapacitat i la gestió de la dependència en l'àmbit territorial de 
Catalunya. Les aportacions següents tracten altres temes que es desenvolupen posteriorment a aquest i encara que no 
tinguin cabuda en el projecte del Decret els recollim per treballar-los en un futur. Són temes que acostumen a tractar de 
prestacions, serveis o altres recollits a la Cartera de Serveis.  
 
88828 Traspàs CSMIJ al salut mental adults  
Trasllat d'expedients i pacients del CSMIJ al CSMA, amb coordinació, d' informació i de l' acompanyament adequat d' un 
servei a l' altre sense haver de passar pel cap. Donar continuïtat al pacient en el trasllat d' un servei al' altra i fer una revisió 
més acurada i exhaustiva. 
 
88726 Necessitat de registre central de serveis i entitats d'activitats respirs, centres residencials, entitats tutelars per 
comarques  
En relació a les places en residències i llars residència, conèixer les places disponibles i el nombre d'usuaris en llista 
d'espera, per poder realitzar una previsió de la necessitat de nova construcció. S'hauria de repensar el model residencial 
segons les necessitats de cada persona . Però sempre tenint en compte mantenir els estímuls educatius i socialitzadors. Per 
tant, demanem que als centres residencials hi hagi també especialistes de logopèdia, psicologia, fisioteràpia i música. 
 
88754 Serveis de dependència per a tothom  
S'ha d'establir que tots els pobles de Catalunya tinguin el màxim de serveis possibles. Actualment segons la població on ets, 
tens uns serveis de dependència que en altres llocs en tens més o menys. 
 
88741 Dones cuidadores_4  
Cotitzacions i remuneracions dignes per a les cuidadores de dependents que no poden treballar fora de casa per haver de 
tenir cura. Permisos remunerats per a les cuidadores per assistir a teràpies, metges, especialistes, ingressos, etc, de les 
persones dependents. 
 
88722 Tenir % de grau 3 de dependència equiparable a la resta de CCAA  
Catalunya ha de deixar d'estar a la cua d'Espanya en % de grau 3 de dependència. Cal fer valoracions equiparables a la resta 
de CCAA. 
 
88825 Persones sensellarisme  
Facilitar el diagnòstic a persones sense llar, sense seguiment psiquiàtric i amb un obvi trastorn disfuncional. En el moment 
en què poden acudir al centre sanitari hi ha massa obstacles i de no reconeixement per manca d'un cuidador i de família 
que pugui fer-se càrrec dels seus drets i sistema d' ajudes, i a causa d'un itinerari errant que no permet una assistència 
continuada als serveis. Necessiten d' un acompanyament de professionals reconeguts 
 
88785 Automatisme en el cobrament dels ajuts a la dependència  
Fer automàtic el cobrament de la dependència des del moment en què s’emet el dictamen per part de la unitat gestora del 
seu reconeixement, sense llistes d’espera. 
 
88727 Igualtat a la de cartera de serveis i recursos (entre ells el SAD)  
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Igualtat a la de cartera de serveis i recursos (entre ells el SAD). Els serveis sanitat són universals, però els de dependència 
no, canvien a cada municipi 
 
88723 Dades disgregades per edat i sexe, tant de persones dependents com de cuidadores 
les dades de dependència, no permeten distingir persones depenent de per vida, les de discapacitats per tipologies, les 
dades més pobres són les de cuidadors, així, sense sexe ni 
edat, i sense distingir qui té cura de per vida. La llei d'igualtat obliga les administracions a presentar les dades desagregades 
per sexe i edat. 
 
88827 Coordinació entre diferents serveis  
Sistema integrat i unitari per evitar tornar a començar quan el pacient és trasllada , O canvia de recurs, O és ingressat a un 
altre servei. Facilitar la informació i coordinació informàtica entre tots els serveis de salut mental a dins del àmbit català por 
lo menys! 
 
88729 Necessitat d'un serveis de CDIAP i CSMIJ en base a les necessitats reals de la població 
No poden ser serveis saturats com CDIAPS, ni «testimonials» com CSMIJ.  
Tots aquells nens, joves i adults que necessiten logopedes, fisioterapeutes, psicòlegs i psiquiatres haurien de poder tenir un 
servei de qualitat amb l'assiduïtat que necessitin per poder desenvolupar-se al màxim dins de les seves capacitats i evitar 
trastorns futurs més difícils de reconduir, evitar el fracàs escolar. Incloure la figura del terapeuta ocupacional pediàtric i 
adult dins la cartera de Prestacions. 
 
88852 Tener en cuenta la opinión del dependiente   
Hay que tener en cuenta la opinión del dependiente ya por ejemplo no quiero acabar en un piso tutelado y por mi 
discapacidad me resulta difícil por no decir imposible hacer las tareas que me manda la trabajadora familiar tengo un grado 
de dependencia 3 nivel 1 y para mí una trabajadora familiar o un piso tutelado no es una ayuda actualmente vivo sola y no 
recibo mas ayuda que una pequeña pensión tengo un 65 % de discapacidad y un grado de dependencia 3 nivel 1 gracias. 
 
88734 Dret de lleure educatiu i soci cultural Dret de lleure educatiu i soci cultural. 
 
88739 Dones cuidadores_2 
Mesures específiques per a cuidadores no professionals, per a salut física i mental: fisioteràpia, psicologia, etc. 
 
88728 Hores de suport familiar  
150 h/any són poques per a moltes famílies, i a més, hi ha un trencament de servei cada any al gener i febrer (i de vegades 
també a finals d'any per esgotament del pressupost). D'altra 
banda creiem que el sou que reben els cuidadors per part dels centres adjudicataris no està a l'alçada de la capacitació 
necessària, i aleshores és difícil trobar els professionals adequats per tenir cura dels nostres fills. 
 
88750 Accessibilitat a les ajudes a l'atur en condicions d'igualtat real i efectiva respecte de qualsevol ciutadà aturat 
acollit a règim general  
Els poders públics han de ser conscients de la situació precària en què es troba aquell que perd el seu fill/a gran dependent, 
després de llargs anys a la seva cura o que per circumstàncies 
lligades a la cura directa, continuada i permanent, no hagués pogut accedir al mercat laboral o d'haver-ho fet no d'una 
manera digna assumint contractes de treball precaris per incompatibilitat dels mateixos amb la tasca de cuidador principal. 
 
88731 Redefinir els ajuts PUA, tenint en compte els aspectes que fallen actualment  
Eliminar la necessitat de demostrar la causalitat entre la deficiència per la qual es demana un suport tècnic i la discapacitat. 
Per exemple, en determinats casos, mèdicament es reconeixen una sèrie de dèficits vinculats a una discapacitat (per 
exemple, dèficit visual a les persones amb Sdown ), però per algun motiu que desconeixem l'administració no admet 
aquesta vinculació. 
 
88745 Foment de noves formes habitacionals  
Foment de noves formes habitacionals, pisos amb suports, pisos residència, que permetin la vida independent, suport a 
cooperatives i entitats sense ànim de lucre. 
 
88831 Unificar diagnòstics.   
Hi ha diagnòstics molt similars que reben graus de discapacitat molt diferents. 
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Unificar criteris, ajudes econòmiques i de reubicació laboral. 
 
88725 Referent serveis socials  
Establir un referent de serveis socials per a cada família durant tota la vida que faci l'acompanyament per anar informant 
dels recursos i serveis disponibles a cada moment del cicle vital de la persona dependent (prestacions econòmiques de la 
GC i de l'INSS, serveis d'atenció precoç , d'atenció juvenil i a la vida adulta, opcions formatives des de la infància a la vida 
adulta, opcions laborals i residencials,...) 
 
88733 Redefinir els ajuts PUA, tenint en compte els aspectes que fallen actualment  
C) Els terminis de presentació de factures són molt limitats (1 mes des de la comunicació). Hi ha una pràctica generalitzada 
(no sabem si és casual) que la GC notifica massa sovint durant els 
mesos d'agost i desembre, mesos poc operatius per les famílies. La situació es complica més quan la família ha sol·licitat 
una PUA sobre la base d'un pressupost. 
 
88736 Formació als professionals i retribució justa  
Formació al personal de tallers i residències del model d'atenció centrada en la persona, per tal de fer-ne possible l'aplicació 
acompanyat d'una retribució adequada i justa a la feina. 
 
88751 Accessibilitat a les ajudes a l'atur Estatals en condicions d'igualtat real i efectiva respecte de qualsevol ciutadà 
aturat acollit a règim general_2  
Aplicar mesures actives d'inserció laboral, ja establertes al marc normatiu del Sistema Estatal d'Ocupació Pública, en 
igualtat de condicions reals i efectives per al cuidador principal respecte a la resta de ciutadans. Podent accedir a la 
desocupació en el moment d'extinció de la tasca de cuidador principal, a la Renda Activa d'Inserció de majors de 45 anys i 
posterior Subsidi 
de majors de 52 anys tenint en compte les seves cotitzacions com a cuidador principal 
 
88724 Acompanyament a les cuidadores  
Acompanyament i informació als espais on es debuta a les dependències: Hospitals, CAPS, CDIAPs, etc. La informació que 
tenen les treballadores socials d'aquests centres és de moment 
molt genèrica i poc acurada, cosa que arriba a ocasionar un estrès innecessària a les famílies. No pot ser que la informació 
flueixi més entre les famílies que pels canals institucionals. 
 
88749 Cuidar és una feina que ha d'estar reconeguda, regulada i remunerada  
Reconeixement del cuidador no professional com a cuidador principal de la persona dependent i regulació de la seva figura 
d'una forma clara a la normativa vigent equiparant la seva tasca a la d'un treball a temps complet i com a tal rebre una 
remuneració equivalent al Salari mínim interprofessional i cotitzar d'acord amb això 
 
88743 Desplegament massiu assistent personal  
AP compatible amb centre ocupacional i altres serveis (abans d'entrar i sortir requereixen també suport) 
 
88742 Prestacions dependència  
A) Actualització prestacions dependència anualment + invalidació de les retallades de 2012. 
B) Retroactivitat en el moment de la sol·licitud. 
 
88738 Canguratge públic  
Servei cangur públic hauria d'incrementar-se l'edat dels infants i els joves que poden ser objecte d'aquest servei en els 
casos en què hi hagi discapacitat reconeguda. 
 
88737 Centres especials de treball  
Millora als Centres Especials de treball on les persones tinguin feina remunerada i un suport adequat a les seves necessitats 
per poder fer el pas al treball ordinari amb garanties de 
permanència. 
 
88735 Dones cuidadores  
Donar a conèixer la nostra realitat i experiència com a dones curadores vitalícies a les UNITATS DE VIOLÈNCIA DE GENERE. 
Prevenció del mobbing laboral i de la feina amb precarietat precisament per la nostra condició. Abordatge desfasat i 
masclista en cas d'abandó o maltractament encobert per part dels pares i de serveis socials. 
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88732 Redefinir els ajuts PUA, tenint en compte els aspectes que fallen actualment  
B) Revisar el tractament fiscal de la PUA com a increment patrimonial de la persona beneficiària perquè pot ocasionar, en 
determinats casos, que una PUA cobrada per un import igual o superior a 1.000€, els pares perdin totes les desgravacions i 
ajuts fiscals vinculats per fill i per discapacitat. No és viable que una ajuda t'acabi penalitzant. 
 
88740 Dones cuidadores_3  
La cura de persones dependents és una feina per a tota la vida que ha d'estar reconeguda, regulada i remunerada. 
Descansos, vacances, cotitzacions i salari. Jubilació anticipada de les persones cuidadores que treballen fora de casa. 
Reduccions de jornada i flexibilitat horària per tenir cura de dependents sense reducció de sou ni cotització. 
 
88744 Pressupost personal  
Pressupost personal 
 
88756 Suport a les famílies  
Al oferir suport per a les famílies que tenen infants amb discapacitat, incloent-hi drets laborals com la CUME (Permís per 
Infant amb Malaltia Greu), que permet una reducció de jornada amb una remuneració completa per garantir que els pares 
puguin cuidar els seus fills sense perdre ingressos. També és crucial proporcionar informació clara i fàcil sobre les 
prestacions disponibles per ajudar aquestes famílies. 
 
 
Addicionalment a les valoracions inicials que respecte cada qüestió conté aquest document, durant l’elaboració del Projecte 
de decret s’estudiaran amb més profunditat els suggeriments que s’han efectuat. D’acord amb el procediment per 
l’elaboració de normes reglamentàries regulat a la Llei 26/2010, del 3 d’agost, de règim jurídic i de procediment de les 
administracions públiques, el text del Decret se sotmetrà als tràmits d’audiència i informació pública en el moment que 
legalment sigui procedent. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


