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Resum sessió grup  
 

Dia: 6 de març de 2023 

Hora: 16:30 a 18:00 

Lloc: C/ Viladomat 127 – sala d’activitats 
 

Ordre del dia: 
 

- Intervenció d'Ester Aranda Rodríguez sobre els reptes actuals de la Reducció de danys 
- Debat i reflexions 
- Conclusions 

 
Assistents  
 
Manuel Esteban Abia – CCOO 
Penélope Aguilera – Creu Roja Barcelona 
Adrian Garcia – Associació ALEJOP 
Rafael Clua – VeuS Raval 
Mariona Corbella – Fundació privada EsportSalus 
Maria Jimenez – Col·legi oficial d’Infermeria de Barcelona 
Mercè Mompin – Associació d’Acollida i acció Terapéutica. 
Miquel Monràs Arnau – Col·legi Oficial de Psicologia de Catalunya 
Elsa Naranjo – Línea Verda-Representant IPSS 
Laura Oliva – Col·legi Oficial de Treball Social de Catalunya 
Maribel Pasarín – ASPB 
Felisa Pérez Antón – Federació Catalana de Drogodependències 
Angels Guiteras – Gerent ABD 
Isabel Ribas – Fundesplai 
Aura Roig – Metzineres 
Carmen Santana – Ciutadania 
Maite Tudela - GRUPATRA 
Cristina Vidal Magriña – Projecte Home Catalunya 
Elisa Puigdomènech – SEPAD-AGPB  
Oriol Romaní i Alfonso – Coordinador grup de treball 
Josep Rovira – Coordinador grup de treball. Associació Benestar i Desenvolupament 
Gina Grifoll – Secretaria tècnica CMBS 
 
S’excusen 
Francina Fonseca – Societat Catalana de Psiquiatria i Salut Mental  
Esther Gonell – Esportsalus 
Carlos Larrañaga – Fundació Salut i Comunitat 
Victor Martí i Carrasco – Institut Genus SL 
Montse Bartrolí – ASPB  
Carme Carrera – Tècnica referent CMBS 
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Resum 

Ester Aranda Adjunta Direcció Àrea de Drogues i Salut (ABD) i a partir d'una Investigació realitzada 
per UNAD presenta aspectes de reflexió entorn la Reducció de danys en els nostres dies a la ciutat de 
Barcelona. 
Realitza una retrospectiva dels inicis i història de la RDD esposant aspectes de context i la seva 
evolució fins a l'actualitat. 
El context actual el descriu a partir de dades d'anàlisis d'aigües residuals, el servei d'anàlisis 
d'Energy Control, dades de CAS Baluard, el treball d'investigació fet i a partir de la descripció de serveis 
que actualment comptem a la ciutat. 
Es descriuen diferents poblacions vulnerables: Una històrica composta per homes vinculada a la xarxa 
de RDD per passar a descriure altres poblacions que precisen una mirada d'abordatge particular des d'una 
perspectiva de repte important de resposta: 
- Dones 
- Majors de 45 anys 
- Persones que practiquen chemsex 
- Joves, emigrants, extutelats i sense llar 
Es descriu el consum de substàncies, algunes més emergents en el consum per part de la població objectiu 
de RDD. Esposant tendències i reptes 
- Cocaïna/crack 
- Alcohol 
- Fàrmacs Psicotròpic 
- Heroïna 
Es realitza un detall de la realitat del consum de metamfetamina a la ciutat i l'augment important de 
la pràctica de consum inhalat i la manca d'adaptació d'espais d'atenció al seu consum, i especialment de la 
supervisió de consums d'estimulants. 
En la revisió dels dispositius actuals de RDD descriu certes mancances. 
- Sobresaturats per l'augment del sensellarisme a BCN 
- Disseny no adaptat a estimulants – reclamen figura de psiquiatre als equips 
- Limitació simbòlica persones que utilitzen l'alcohol 
- Dispositius masculinitzats, falta d'espais de seguretat i protecció per grups no privilegiats 
o Experiències disseny i implementació de perspectiva de gènere específica per RDD en serveis mixtes → 
Bons resultats, lents, cal supervisió externa 
- Disseny afavoreix elevada presència de violències 
- Noves necessitats no cobertes: wifi, accés a carregar telèfons, bugaderia 
- Falta formació en competències LGTBIQ+, transcultural, abordatge experiència traumàtica 
- Bona valoració de serveis i espais no mixtos 
- Persones usuàries reclamen almenys 1 servei SCS + Parafernàlia 24/7 
- No participació persona usuària, assistencialisme 
Com es troben els professionals i que demanen: 
- Esgotament i motivació 
- Elevada rotació professional + falta de referents estables 
- Reclamen adaptació de les condicions laborals al context RDD 
- Bona valoració de lideratge cooperatiu als serveis 
- Baixa credibilitat per part de professionals externs a la RDD 
- Elevada sobreexposició a la violència 
o Incorporació estratègies de supervivència 
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o Principal element relacionat amb el burnout 
Detecció de simptomatologia d'estrès posttraumàtic 
-  Necessitat de figura de supervisió de casos + supervisió de cures 

Es detecta una gran dificultat d’accés de les persones usuàries a la xarxa bàsica d’atenció. Els professionals 
de RDD aposten per serveis especialitzats combinats amb formació externa i sensibilització comunitària. 

• Creació de circuit específica Salut Sexual i Reproductiva 

• No accés a xarxa de protecció víctimes de violència 

• No accés a xarxa sensellarisme 

• No accés a xarxa de salut mental 

• No accés a xarxa gent gran 

• Elevades dificultats treball conjunt amb DGAIA 

En el final de l’exposició i en el curs de debat s’apunten diferents reptes: 
 
- Cal eliminar la discriminació per ús de substàncies a la xarxa bàsica 
- Incorporació noves poblacions a RDD. Precisen serveis i/o programes especialitzats: estimulants, alcohol, 
fàrmacs psicotròpics (Pregabalina + Clonazepam) 
- Continuar i cercar dins espais molt masculinitzats una incorporació de perspectiva de gènere, 
transcultural i LGTBIQ+ 
- Augment de dispositius de RDD distribuïts a la ciutat 
- Adaptar serveis a ús massiu d'estimulants i que ofereixin seguretat 
- Incorporació programes RDD alcohol + fàrmacs psicotròpics 
- Distribució de parafernàlia higiènica inhalada 
- Augment de SCS inhalat + SCS 24/7 
- Incorporació figura supervisió i cura d'equips 
- Escoltar i incorporar les persones usuàries multinivel. Posar a les persones en el centre i implicar-les. 
- Establir un espai de treball i coordinació de la xarxa de RDD per l'intercanvi i treball comú. 
- Espai d'emergència social que respongui a necessitats vinculades al sensellarisme. Els espais calor cafè no 
responen a les necessitats actuals de la població. 
- L'arribada a la població de chemsex des de la RDD s'ha de treballar en coordinació amb els recursos 
d'atenció a població LGTBI. Es constata la dificultat de referència de la població respecte a els CAS's. 
- Sensibilitzar i arribar als professionals de tractament (CAS i CSMA) i altres àmbits per a la comprensió i 
incorporació major de la mirada necessària de la RDD. Cal tenir clar, des d'un punt de vista conceptual, que 
tractament i RDD formen part d'un mateix procés. 
- En aquest sentit, se subratlla la necessitat d'una formació per als i les professionals, tant de l'àmbit de 
drogues i salut mental, com de serveis socials i sanitaris. 
 

 

 


