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Curs 2023-2024 

9 SESSIÓ DE TANCAMENT GRUP DE TREBALL SALUT 

Dia: 5 de juny 

Hora: 16:00 

Ubicació: Espai 2 Entresol C/València 

 

ORDRE DEL DIA 

Sessió de tancament. Revisió del document proposat per les coordinadores i per consensuar 

les propostes que es presentaran a l’Informe d’Acció de Govern. 

PERSONES ASSISTENTS 

Marta Carrera  Federació d'Associacions de Veins i Veïnes de Barcelona 

Cristina Mariano Fundació  Lliga Catalana d'Ajuda Oncològica, Oncolliga 

Albert Mariné Fundació Congrés Català de Salut Mental 

Mercè Vidal Fundació Àmbit Prevenció 

Carmen Santana  Ciutadania 

Margarita Gonzalez  Consorci Serveis Socials de Barcelona 

Olalla Montón Consorci Sanitari de Barcelona 

Corina Albir  Federació d'Associació de Veïns i Veïnes de Barcelona 

Miquel Recasens  Col·legi de Farmacèutics de Barcelona i Societat Catalano-
Balear de Salut Pública 
 

Jordi Magrinyà Col·legi de Farmacèutics de Barcelona i Societat Catalano-
Balear de Salut Pública 
 

M.Àngels Moreno Unió Sindical de CCOO del Barcelonès (USCOB) 

Imma Vallverdú Coordinadora Grup de Treball Salut 

Montserrat Casamitjana Coordinador Grup de Treball Salut 

Ma Eugènia Sánchez  Dempeus per la salut Pública 

Carme Carrera Consell Municipal de Benestar Social 

Emilia Expósito Coordinadora d'Usuaris de la Sanitat, Salut, Consum i 
Alimentació 

Anna Morancho Departament  Salut - Ajuntament de Barcelona 

Montserrat Saltó Oliva Sindicatura de Greuges de Barcelona 

Jordi Sabater Departament de Participació Social 

Marc Serra Suport al CMBS  

 

PERSONES S’EXCUSEN 

Gemma Parramon  Societat Catalana de Psiquiatria i Salut Mental de la Fundació 
Acadèmia de Ciències Mèdiques i Salut de Catalunya i de 
Balears 

Lucia Artazcoz Agència de Salut Pública de Barcelona 
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ACTA DE LA SESSIÓ 

Comencem la sessió tractant l’Informe del grup de salut del Consell 2023/24, i les propostes 

per l’Informe d’Incidència. 

Primerament es procedeix a fer un repàs de l’assistència durant l’any a les sessions per 

analitzar qui ha vingut a una sessió i qui a dues. Es comenta que la idea és mantenir a tothom 

com a membre del Consell. 

En la introducció s’explica que s’han realitzat 8 sessions i que aquestes han estat presencials: 

- La primera, la del 25 d’octubre, es va fer la presentació de les noves incorporacions i es 

va parlar de la temàtica a tractar. Es va comentar que calia fer un treball més 

transversal. 

- El 15 de novembre es va tractar sobre el Consell Assessor de la Gent Gran 

- El 13 de desembre es van prioritzar els temes a abordar enguany 

- El 10 de gener es va parlar sobre l’Informe de Salut de Barcelona 2022 

- El 14 de febrer es va fer el desplegament del pla social sanitari en residències 

- El 14 de marc es va tractar la salut mental i les persones grans 

- El 10 d’abril vam tenir una sessió/visita de “Bones Pràctiques” al servei d’atenció a les 

residències del CAP de Roger de Flor 

- El 15 de maig vam abordar la temàtica dels refugis climàtic 

- I el 5 de juny, que és avui, fem una sessió de treball amb la proposta de l’informe 

d’incidència del consell del curs 2023-04 

 

Propostes per l’Informe d’Incidència  

1.- Edatisme: hem d’arribar a tenir una finestreta única per totes les demandes que té la Gent 

Gran. 

- Proposen parlar de reforçar, incrementar, insistir en,...per enfocar-ho millor 

- També hi ha que diu que cal afegir-hi una acció més concreta 

- També mantenir el servei de l’Oficina de la Discriminació amb els recursos que hi ha 

ara 

- Surt la proposta de crear un Observatori de la Gent Gran, perquè no existeix, a 

diferència de l’Observatori de la Infància 

- La percepció negativa de l’envelliment, caldria erradicar-la amb campanyes de difusió, 

no? 

 

2.- Finestra única Gent gran: aquí amb el títol ja queda clar allò que es demana. No es fan 

comentaris ni esmenes al respecte. 

- Jo ho veig una quimera, això que es planteja aquí. No sé si es podrà fer. 

- Crec que se soluciona quan hi hagi sistemes integrats d’informació. No hem de marejar 

a les persones amb dobles tràmits 

- Sí, potser això se soluciona amb la finestra única. Bé, potser sí que això es pot 

transformar en sistema d’informació 
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3.- Atenció Domiciliària: es proposa reforçar el projecte Vila-Veïna o similar. També el 

seguiment dels contractes del Servei d’atenció al domicili (SAD) 

Potser reforçar el SAD de proximitat. 

 

4.- Salut Mental: cala abordat la salut mental per la complexitat en la gent gran, en els serveis 

de salut es visualitza una disminució d’atenció d’aquesta població, escassegen els professionals 

interessats amb l’envelliment. 

- Es comenta que es pot demanar de trobar lloc en residències, donada la dificultat 

manifesta, però només en les que depenen de l’Ajuntament, doncs les altres no és 

possible. 

- La proposta de formar professionals al respecte és difícil de demanar-ho si ha de 

dependre de l’Ajuntament. 

- El vector número 1 és la solitud no desitjada, per tant les accions al respecte han de 

ser prioritàries. Que no ens passi com al Japó, on han detectat que diferents persones 

grans han comès expressament petits delictes per poder ingressar a la presó i així estar 

acompanyats, poder fer els àpats acompanyats,... 

 

5.- Atenció social i sanitària integral a les residències: el desplegament del pla d’atenció social 

i sanitària integral conté 4 línies estratègiques: atenció integrada a les residències, atenció 

integrada a l’entorn domiciliari, atenció integrada a la salut mental i sistemes  d’informació 

integrats. Hem començat per la primera, l’atenció integrada a les residències. Aquí la proposta 

és treballar per tenir un sistema d’informació robust i integrat. 

 

6.- Dades de l’Informe de salut de Barcelona: dona molta informació sobre infància i els adults 

i poca sobre gent gran (+ 65 anys). Es proposa millorar els CAP’s en professionals i en 

estructura, però també en altres no sanitaris que impacten molt en la salut: els espais verds, 

l’habitatge, la feina, els refugis climàtics,... 

- Es comenta d’incloure el programa “Salut i escola” també 

- El redactat, tal i com està, genera una mica de confusió i es demana a de treballar-ho 

perquè s’entengui millor 

- Es comenta que manca personal als CAP’s a l’estiu, i que estaria bé que hi hagi 

pacificació i espais verds al voltant d’aquests. 

 

7.- Refugis climàtics: mantenir el projecte de refugi climàtic coma espai interior o exterior 

accessible especialment per a la gent gran que, durant els mesos de més calor, proporciona 

confort tèrmic, descans i seguretat a la població. 

- Que hi hagi centres que s’hi puguin afegir 

- Tenir en compte les farmàcies per informar amb fulletons sobre els refugis climàtic 

propers. Els representants de farmàcia expliciten que ell no reparteixen fulletons però 

si les farmàcies poden ser punts d’informació si se’ls passa la documentació 
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Reptes de futur del grup: 

- Continuar fent sessions conjuntes amb altres grup del CMBS (Envelliment, 

drododependències, serveis socials, gent gran) de manera que hi hagi una visió més 

àmplia i fer propostes de millora conjuntament 

- Aprofundir sobre el servei de teleassistència a Barcelona 

- Aprofundir sobre el SAD incloent criteris d’adjudicació 

- Seguiment del desplegament del pla d’integració social i sanitari a les residències a fi 

que en 2 any s’hagi cobert els 100% de les residències i els CAP’s de Barcelona. 

S’hauria d’incloure un indicador de % de persones en espera i que es moren abans 

d’obtenir una placa 

- A partir de l’Informe de salut s’hauria de poder conèixer millor la població de 65 anys i 

més: malalties, origen, soledat,... 

- Que en el plec de condicions contractuals de les entitat gestores de centres públics 

s’inclogui l’obligatorietat de ser “refugi climàtic” 

- Abordar temàtiques que siguin d’interès, siguin rellevants i que quedin en l’àmbit de 

competència municipal o bé que aquest hi pugui incidir en alguna de les seves parts 

 


