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Poblacion total
0 - 19 anos
20 - 64 anos
65 - 79 anos
80 et +

El canton de Vaud

Poblacion
2005 2015
650'700 723'000

151'700 (23%)  154'500
399'300 (61%)  440'500
70'200 (11%) 92'200
29'500 (5%) 35'800

Esperanza de vida Hombres 77,9 anos

Mujeres 83,6 afnos
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Vaud 2005

Los 3 pilares de |la asistencia sociosanitaria
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Atencidn a
domicilio EMS geriatria

y
psicogeriatria

Unidades de Vivienda
acogida temporal protegida

Estancia corta
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Metodos de planificacion
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Normativo Analitico Necesidades sociosanitarias
(intuitivo) (t. utilizacion) (BOC, PODA)

Poblacion residente

(edad, sexo, t, +t )

Cliente
0 (edad, sexo)
(@]
=
g Poblacién
(o} dependiente :
O P Escenarios de
qc_) planificacién
0 Opciones de servicios
e} Preferencias
d—
@©
o) Costo de los e i0s d

servicios, -scenarios de

. . financiamiento

financiamiento

v v v
: Todos los
Camas de estancia larga servicios
sante



4 )
|. Perspectiva camas

estancia en una

Vaud - Avance del proyecto

4 )

ll. "Balance of care"
(software PODA)

residencias
y

~

- J

e

-

-

l1l. Consolidacion
de los resultados

Diciembre 06

~

J




Método analitico

(tasa de utilizacion)

LIBERTE
PATRIE

Hvald

e 1 - Tasa de institucionalizacion constante
por edad

Entradas a las mismas edades

Estancias mas largas (esperanza de vida
en aumento)

VD 2005-2015 : + 1'500 camas

Entradas mas tardias
Estancia de misma duracion
VD 2005-2015 : + 630 camas

e 2 —Tasa de institucionalizacion constante
por duracion media del tiempo que
gueda de vida
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Oferta
2003

Camas estancia larga (EMS) 16°200

Vivienda Protegida 4'800
Camas estancia corta 700
Acogida temporal 500
Atencion domiciliaria 2'000

S1 2010
profesionales
7'600
9'900
1'900
10000

6'300

Escenarios de planificacion
(resultados indicativos-conjunto de los cantones
participantes en el test PODA 2005)

S2 2010 S3 2010
usuarios estrategia EMS
4'300 18'900

10'600 3'400
1'600 200
7'100 500
7'000 1'800
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Eleccion de un escenario
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- Datos :

Colaboraciones intercantonales

Algunas pistas (1)

Intenciones actuales

Poblacion
Dependencia - Categorias
- Prevalencia
- Opciones de servicios
- Preferencias
Oferta - Lista de servicios
- Definiciones
- Recursos existentes
Coste y
financiacion - Definiciones
- Coste / financiacion
Escenarios - Escenarios

- Comparacion de los resultados
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?)

?)

?)

10



Colaboraciones intercantonales
Algunas pistas (2)

Metodologia comun para definir los servicios,
las opciones de tratamientos y las preferencias

Reflexion comun sobre el desarrollo de las
politicas sociosanitarias cantonales

Desarrollo de un instrumento de evaluacion /
orientacion basado en el PODA

Lista de prestaciones centradas en la
preservacion de la autonomia




