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Introduccio
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Un any més, els grups de treball del Consell Municipal de Benestar Social presenten el seu
Informe d’incidéncia, el resultat més visible del treball dut a terme pels seus integrants al llarg
del curs, i, alhora, una de les practiques més reeixides del que ha de ser la participacié a escala
municipal: d’'una banda, un exercici d'elaboracié de propostes constructives que, de l'altra, és
contestat per un exercici d'escolta i resposta per part del Govern municipal. Es, doncs, un dialeg i
un intercanvi compartit sobre les bases del compromis, laimplicacié i la confianga per avancgar
cap a una societat més justa i amb menys desigualtats.

Aquest informe és la visualitzacié d’'una feina i d’un esforg col-lectius que val la pena tenir ben
presents: les 261 persones que formen part dels sis grups de treball del CMBS han participat
en un total de 49 reunions i sessions de treball, han pres part en 3 visites i han elaborat aquest
informe d’incidéncia que recull un total de 41 propostes amb I'anim de contribuir a millorar 'accié
municipal i latencié a les persones que més ho necessiten.

Un dels aspectes més destacables de la feina duta a terme al llarg d’aquest curs ha estat la cerca
desinergies,connexionsiespaisdetrobadaentreelsgrupsdetreball. Lasumadeconeixements
i experiencies aporta un valor afegit i permet obrir noves perspectives i mirades interseccionals
en espais tan relacionats i complementaris com sén els ambits diversos de treball dels grups.

Aquestes sinergies s’han desenvolupat principalment en els grups de treball de Drogodepen-
deéncies, Salut i Envelliment, que han sumat esforcos i han treballat temes conjuntament.

Aixi, reforcar els espais de col-laboracié entre els diferents grups de treball esdevé un dels reptes
de futur, que possibilita també la inclusié de mirades externes que enriqueixin i complementin la
feina desenvolupada amb nous punts de vista, noves experiéncies i, per qué no, noves energies.

En aquesta edicio, voldriem destacar de forma especial la feina desenvolupada en el marc
del Grup de Treball de Serveis Socials, el qual ha elaborat conjuntament amb un ampli ventall
d’experts professionals un document especific sobre la resposta a I'exclusié residencial.

Un altre aspecte que cal destacar en aquesta edicié son les visites dutes a terme per part dels
membres dels grups de treball a equipaments o recursos especifics, com per exemple les
visites organitzades pel grup d’infancia al servei Barnahus, amb una assisténcia que va superar
totes les expectatives, fins al punt que es van haver de desdoblar en dos dies, aixi com la visita
que va organitzar el grup de salut al servei de teleassisténcia, i que va ser molt satisfactoria pera
totes les persones presents.
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Comesveuraal llarg de I'Informe, les propostes que els grups de treball plantegen a ’Ajuntament
estan relacionades amb la deteccié de noves necessitats i de problemes socials que s’estan
intensificant. Els desafiaments socials actuals tenen una gran complexitat: ens trobem amb
situacions imprevistes, fins i tot impensables no fa pas gaires anys, que requereixen una
capacitat de resposta agil i eficac per part dels poders publics, perd també dimensionada a les
capacitatsreals. En lacercad’aquestequilibri, ’lAjuntament de Barcelonadisposad’un avantatge
comparatiu respecte a la resta d'administracions: el coneixement, la capacitat d’analisi i
I'actitud de col-laboracié del Consell Municipal de Benestar Social o, el que és el mateix, de totes
les organitzacions i persones —professionals, expertes, voluntaries, usuaries— que en formen
part.
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2. EICMBSen xifres
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Espais més operatius de treball, 38
oberts a la participacio de persones

expertesiorganitzacions concretes representants

de cada ambit:
144

persones

Comissié permanent

Organ operatiu del Consell,
representatiu del Plenari, format per
S8 representants de diferents ambits

Plenari

Organ principal del Consell, amb
representacié de 77 persones de
diferents ambits

Les dades que es presenten a continuacié engloben el nombre de persones que han participat en
cadascuna de les activitats que ha dut a terme el Consell Municipal de Benestar Social durant el curs
2024-2025.

En lapartat de grups de treball, les persones s’han comptabilitzat només una vegada en el comput de
les sessions per no distorsionar els membres reals que formen els grupsi hi participen.

Plenarii Comissié permanent

Plenari Comissio permanent

Sessions 2 Sessions 2
Persones 72dones + 26 homes =98 Persones 21dones + 12 homes = 33
Grups de treball 6
Persones participants 261
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3. Activitatdel plenari
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Composicié del curs 2024-2025

Presidéncia
Maria Eugénia Gay Rossell Tinenta d’alcaldia de Drets Socials, Cultura, Educacié i
Ciclesde Vida
Raquel Gil Tinenta d’alcaldia de Drets Socials, Promocié Economica,
Treball, Feminismes i Memoria Democratica

Vicepresidéncia Associativa

Francina Alsina Canudas Vicepresidenta

Coordinacio Politica

Sonia Fuertes Ledesma Comissionada d’Accié Social

Membres representants de la corporacié municipal

Eva Baré i Ramos Representant d’Esquerra Republicana de Catalunya
Victor Marti de Villasante Representant del Partit Popular

Neus Munté Fernandez Representant de Junts per BCN

Carol Recio Caceres Representant de Barcelona en Comu

Liberto Senderos Oliva Representant de VOX

Representants de ’Ajuntament de Barcelona

Carme Borrelli Thié Gerent de ’'Agencia de Salut Publica de Barcelona

Marta Clari Padrés Gerent de I'’Area de Drets Socials, Salut, Cooperacid i
Comunitat

Javier MartinezGémez Gerent de I'Institut Municipal de Serveis Socials

MartaObduliaGémez Gerentdel'Institut Municipal de Persones amb Discapacitat
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Representants dels consells sectorials municipals

Fatima Ahmed

Silvia Aldavert Garcia
Francesc Castellana Aregall
Pere Fabregues Moria
Lourdes Garcia

Angels Guiteras Mestres
Joan Martinez Ledn

Raquel Olga Montllor Linares

Anna M. Montserrat Boada
Lluis Sanz Garcia

Ricard Valenti Gutiérrez

Representants d’entitats socials

Corina Maria Albir Sanchez
Eva Alesanco Pujol

Rosa Balaguer Bueno
Silvia Benaiges Hermosilla
Lara Bogni

Carme Calafati Siquier
Helena Cascallé Vallés

Jesus Delgado
Joan del Rio Rambla

Esteve Ferrer Panadés

Laura Gomez Servando
Esther Jolonch Olaortua

Ameéliade Juan Castella

Vicepresidenta primera del Consell Municipal
d’Immigracions de Barcelona

Vicepresidenta del Consell de Dones de Barcelona
President del Consell Economic i Social de Barcelona
Representant del Consell de Gremis de Comerg, Serveisi
Turisme de Barcelona

Representantdel Consell de 'Habitatge Social de Barcelona
Representant del Consell de Ciutat

Vicepresident del Consell Assessor de la Gent Gran
Representant del Consell Rector de I'Institut Municipal de
Persones amb Discapacitat

Representant del Consell de Cooperacio

Vicepresident del Consell Municipal de Lesbianes, Gais,
Trans, Bisexuals i Intersexuals de Barcelona - CMLGTBI
Vicepresident del Consell Municipal del Poble Gitano

Vicepresidenta de la Federacié d’Associacions Veinals de
Barcelona (FAVB)

Directora operativa de Catalunya de la Fundacié IRES
Representant de FTECAS

Representant de '’Associacié de Dones per a la Reinsercio
Laboral - SURT

Representant d’ASSIS Centre d’Acollida

Directora de I'’Area d’Infancia, Familia i Génere a FABD
Representant de la Federacié Catalana de Voluntariat
Social

Director general de la Fundacié Pere Tarrés

Representant de la Federacié d’Entitats d'Atencié i
Educacié a la Infancia i Adolescéncia — FEDAIA

Secretari general de la Federacié d Empreses d’Insercié de
Catalunya - EFICAT

Representant de Suara Serveis SCCL

Presidenta del Comite Catala de Representants de
Persones amb Discapacitat - COCARMI

Representant de Caritas Diocesana de Barcelona
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Eva Morera Losa Representant de la Federacié d’Entitats d’Assisténcia ala
Tercera Edat — FEATE

Quima Oliver Ricart Coordinadora d'UNICEF — Comité de Catalunya

Felisa Pérezi Anton Presidenta de la Federacié Catalana de Drogodependén-
cies—-FCD

Josep Rovira Guardiola Representant de ’Associacié Benestar i Desenvolupament
(ABD)

Merceé Torres Fuentes Representant de Creu Roja a Barcelona

Josep Vilajoana Celaya Representant de la Fundacié Congrés Catala de la Salut Mental

Representants de les associacions empresarials i gremialsi de les centrals sindicals

Enriqueta DuranCordero  Secretaria de Politiques Socials d’'UGT de Catalunya

Melania Ferreri Frigola Representant de la Confederacié de Cooperatives de
Treball de Catalunya

M. Assumpcié Responsable de politica social de CCOO del Barcelones

Franquesa Segura

Mireia Recio Ortega Representant de Foment del Treball Nacional

Representants de I’ambit universitari i professional

Sonia Hernandez Tejada Representant del Consell Social de la Universitat
Autonoma de Barcelona

Josep Mariade LlobetZubiaga Representant de la Junta de Govern del Col-legi Oficial de
Metges de Barcelona

Rafael Lopez Zaguirre Representant del Col-legi d’Educadores i Educadors
Socials de Catalunya
Jordi Magrinyai Rull Membre de la Junta de Govern del Col-legi de Farmaceu-

tics de Barcelona

Borja ManzanaresZaldivar Representant del Col-legi Oficial d’Infermeres i Infermers
de Barcelona

Guillermo Mattioli Jacobs  Dega del Col-legi Oficial de Psicologia de Catalunya

Cristina Mora Porcel Representant del Col-legi d’Arquitectes de Catalunya

Joan Maria Morros i Cuadras Dega del Col-legi de Periodistes de Catalunya

Jesus Palomar Baget Representant del Col-legi de Politolegs i Sociolegs de
Catalunya

Conchita Peiia Gallardo Representant del Col-legi Oficial de Treball Social de
Catalunya

Rosa Rodriguez Gascons Presidenta del Col-legi de Pedagogs de Barcelona

Maite Soler Cera Representant del Col-legi d’Economistes de Catalunya

Isolda Ventura Arasanz Representant del Consell Social de la Universitat de
Barcelona
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David Bondia Garcia

Angels Canals Vila

Manuel Aguilar Hendrikson

Penélope Aguilera Martinez

Rosa Balaguer Bueno
Joan Canimasi Brugué

MontserratCasamitjana Abella

Elena Fernandez Gamarra
Miguel Angel Manzano
Rodriguez

Laia Pineda Riiegg

Assumpcié RosiFlorenza
Josep Rovira Guardiola
Claudia Vallvé Cid

Imma Vallverda Duch
Josep Villareal Moreno

Capitécnica referent municipal

Andreu Parera Prats
Jordi Sabater Bonet

Eva Caballero Bonilla
Carme Carrera Escuder

Representant de la Sindicatura de Greuges de Barcelona

Sindic de Greuges de Barcelona

Consorcide Serveis Socials de Barcelona

Gerent del Consorci de Serveis Socials de Barcelona

Persones expertesicoordinadores

Coordinador del Grup de Treball de Serveis Socials
Coordinadora del Grup de Treball de Drogodependéncies
Coordinadora del Grup de Treball de Participacié Ciutadana
Expert

Coordinadora del Grup de Treball de Salut

Coordinadora del Grup de Treball d’Envelliment
Coordinador del Grup de Treball de Serveis Socials

Coordinadora del Grup de Treball d’lgualtat d’Oportunitats
en la Infancia

Coordinadora del Grup de Treball d’Envelliment
Coordinador del Grup de Treball de Drogodependéncies
Coordinadora del Grup de Treball d’lgualtat d’Oportunitats
en la Infancia

Coordinadora del Grup de Treball de Salut

Expert

Cap del Departament de Participacié Social
Cap del Departament de Participacioé Social

Suport a la Secretaria Técnica del CMBS
Técnica referent del Consell Municipal de Benestar Social
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4. Activitatde laComissié permanent
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Composicié del curs 2024-2025

Presidéncia
Maria Eugénia Gay Rossell

Raquel Gil

Vicepresidéncia Associativa

Francina Alsina Canudas

Coordinacio Politica

Sonia Fuertes Ledesma

Tinenta d’alcaldia de Drets Socials, Cultura, Educacid i
Ciclesde Vida

Tinenta d’alcaldia de Drets Socials, Promocié Econdmica,
Treball, Feminismes i Memoria Democratica

Vicepresidenta

Comissionada d’Accié Social

Membres representants de la corporacié municipal

Eva Baréi Ramos

Victor Marti de Villasante
Neus Munté Fernandez
Carol Recio Caceres
Liberto Senderos Oliva

Representant d’Esquerra Republicana de Catalunya
Representant del Partit Popular

Representant de Junts per BCN

Representant de Barcelona en Comu

Representant de VOX

Representants de ’Ajuntament de Barcelona

Marta Clari Padros

Javier Martinez Gomez
Arnau Monterde Mateo

Gerent de I'’Area de Drets Socials, Salut, Cooperacid i
Comunitat

Gerent de I'lnstitut Municipal de Serveis Socials
Direccié de Serveis de Democracia Activa

18 Propostes del Consell Municipal de Benestar Social al govern de la ciutat



Secretari del Consell i técnica municipal referent

Andreu Parera Prats
Jordi Sabater Bonet

Eva Caballero Bonilla
Carme Carrera Escuder

Cap del Departament de Participacié Social
Cap del Departament de Participacié Social

Suport a la Secretaria Tecnica del CMBS
Tecnica referent del Consell Municipal de Benestar Social

Representants d’entitats socials, organitzacions i fundacions

Corina Maria Albir Sanchez Federacié d’Associacions de VeinsiVeines de Barcelona

Eva Alesanco Pujol

Silvia Benaiges Hermosilla
Laura Gémez Servando
Ameéliade Juan Castella
Pilar Nunezi Nerin

Joan del Rio Rambla

Merceé Torres Fuentes

Fundacié IRES

Fundacié SURT

Suara Serveis, SCCL

Caritas Diocesana de Barcelona

INTRESS Institut de Treball Social i Serveis Socials
FEDAIA, Federacié d’Entitats d’Atencio a la Infancia i
Adolescéncia

Creu Roja a Barcelona

Representants de I’ambit universitari i professional

Rafael Lépez Zaguirre
Conchita Peia Gallardo

Col-legi d’Educadores i Educadors Socials de Catalunya
Collegi Oficial de Treball Social de Catalunya

Representants de les associacions empresarials i gremials i de les centrals sindicals

Enriqueta Duran Cordero
M. Assumpcié Franquesa
Segura

Mireia Recio Ortega

UGT de Catalunya
Unié Sindical de Comissions Obreres del Barcelonés

Foment del Treball

Persones expertesicoordinadores dels grups de treball

Manuel Aguilar Hendrikson Coordinador del Grup de Treball de Serveis Socials
Penélope Aguilera Martinez Coordinadora del Grup de Treball de Drogodependéncies

Rosa Balaguer Bueno

Coordinadora del Grup de Treball de Veus Ciutadanes amb
Experiencies en Serveis Socials
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MontserratCasamitjianaAbella Coordinadora del Grup de Treball de Salut
Elena FernandezGamarra Coordinadora del Grup de Treball d’Envelliment

Nuria Fuentes Experta

Miguel Angel Manzano Coordinador del Grup de Treball de Serveis Socials
Rodriguez

Laia Pineda Riiegg Coordinadora del Grup de Treball d’Igualtat d’Oportunitats

en la Infancia
Assumpcié RosiFlorenza  Coordinadora del Grup de Treball d’Envelliment

Josep Rovira Guardiola Coordinador del Grup de Treball de Drogodependéncies
Claudia Vallvé Cid Coordinadora del Grup de Treball d’Igualtat d’Oportunitats
en la Infancia
Imma Vallverdi Duch Coordinadora del Grup de Treball de Salut
Josep Villareal Moreno Expert
Activitat

Durant el curs 2024-2025, la Comissié Permanent ha celebrat dues sessions de treball.

El 21 d'octubre el Consell Municipal de Benestar Social va celebrar la primera Comissié
Permanent del curs. Aquesta sessi6 es va iniciar amb la presentacié de la segona edicié dels
pressupostos participatius, a carrec d’Elisenda Ortega, cap del Departament de Foment de la
Participacio.

Es va presentar I'Altaveu d’Infants, a carrec de Laia Pineda, directora de I'Institut Infancia i
Adolescenciai coordinadora conjunta del Grup de Treball d’Igualtat d’Oportunitats en la Infancia
del Consell Municipal de Benestar Social . En aquest punt, es comenta la necessitat que el Grup
de Treball d’Infancia pugui rebre un retorn de I'execucié de la mesura de govern en la qual ha
participat. Escomenta que és convenient que tota lafeina feta al voltant de la participacid infantil
(també en relacié amb el punt anterior dels pressupostos participatius) tingui un cert compromis
de resposta, i que la participacié infantil s'estengui a més iniciatives municipals (es proposa que
estigui present en els processos d’elaboracié de tots els plans municipals).

D’altra banda es recalca la necessitat de millorar el dialeg entre les persones coordinadores dels
grupsde treball del Consell Municipal de Benestar Social i les persones representants tecniques
de les direccions, especialment aquelles que han estat acceptades a I'Informe d’incidéncia del
curs 2023-2024, per tal de concretar millor el contingut i abast de les propostes a l'equip técnic.
Finalment, es va realitzar una panoramica molt resumida dels principals projectes i linies
programatiques previstos per al curs vinent, a carrec dels equips técnics municipals: Magda
Orozco, Direccid de Serveis d’Infancia, Joventut i Persones Grans; Anna Morancho, Direccié de
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Serveis de Salut; Anna de Palau, Institut Municipal de Serveis Socials; i Maribel Pasarin, Agencia
de Salut Publica de Barcelona, aixi com de la comissionada d’Accié Social, Sonia Fuertes.

Finalments’informa, desdel Departamentde Participacié Social, quedecaraalmargoabrilde 'any
vinent es convocara una nova reunié de caracter tecnic amb les persones referents municipals i
les persones coordinadores dels grups per fer seguiment de les respostes municipals recollides
en I'Informe d’accié de govern, especialment de I'evolucié d’aquelles propostes a les quals s’ha
respost favorablement i que, per tant, es preveu que s’'incorporin a 'agenda municipal.
Apareixen diverses idees i propostes que sestudiaran en el futur, com la possibilitat que el
personal técnic municipal tingui una presencia activa major en els grups de treball o que es
propiciin espais de trobada bilaterals entre els serveis técnics de I’Ajuntament i els grups de
treball per tal de millorar la transmissié d’informacié dels grups a ’Ajuntament i a la inversa.

LasegonaComissié Permanent del cursesvacelebrarel 22 de maig de 2025. En aquesta sessié
esva parlar de la metodologia de les sessions permanents.

Els diferents grups de treball van informar dels temes tractats en les diverses sessions i van fer
una valoracio del curs.

S’acorda millorar la comunicacié i coordinacié entre grups de treball i entitats. Es proposa
establir comunicacions periodiques per compartir informacié i fomentar la bidireccionalitat. En
aquest sentit, sorgeix la idea de compartir calendaris tematics dels grups de treball per facilitar
la coordinacid. Es proposa també augmentar les reunions de la Comissié Permanent de tres
a quatre a l'any per tal de millorar la coordinacié. Es suggereix poder incrementar les reunions
entre les persones coordinadores per fomentar aliances entre grups. Es proposa millorar la
planificacié del calendari de reunions a I'inici del curs (al setembre), per tal d’evitar que aquestes
siguin massa concentrades a 'agenda durant els darrers mesos del curs.

Es replanteja el paper de la Comissié de Seguiment, la qual actualment té una funcié merament
informativa. Finalment, es decideix que es desactivaran les reunions de la Comissié de
Seguiment, i, per contra, es valora augmentar sensiblement la freqliéncia de les reunions de la
Comissié Permanent, el que li confereix un paper més actiu en I'impuls d’activitats de 'organ.
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5. Visites, sessions obertesi sinergies
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Un any més, els grups de treball han generat sinergies i espais de col-laboracié. A través de
la interaccié entre persones expertes i I'intercanvi d’informacié, els objectius samplien, se’'n
generen de nous i els resultats assolits es multipliquen: apareixen possibilitats d’actuacio i
camps d’accié nous que enriqueixen la tasca dels grups de treball i de les persones que en
formen part. Lexpertesa de cadascli —de cada persona membre de cada grup de treball— es
veu complementada amb altres experteses, en un procés de suma de coneixements. Quasi
tots els grups han fet sessions de treball conjuntes amb altres grups del Consell Municipal de
Benestar Social o bé han cercat més enlla del grup propi aquests coneixements que permeten
ampliar la mirada.

Els grups de treball han convidat a les seves sessions professionals dels seus mateixos ambits
per aprofundir en els temes en qué cal treballar al llarg del curs, perd també han fet I'exercici
innovador d’incloure-hi persones provinents d’ambits aparentment allunyats; aixi, per exemple,
els grups de treball sobre Drogodependéncies, Salut i Envelliment han celebrat sessions
encreuades conjuntes. El Grup de Treball de Veus Ciutadanes amb Experiéncies en Serveis
Socials és, des que es va constituir i d’acord amb la seva missié, el que d’'una manera més natural
fixa la mirada cap enfora per cercar, precisament, aquests aprenentatges que aporta l'escolta.
Aquest curs ha treballat amb persones usuaries de serveis socials de diversos districtes de la
ciutat: Centre de Serveis Socials La Salut, ECOR Espais Comunitaris de Referencia; Centre de
Serveis Socials Les Corts amb voluntaries de Radars; Centre de Serveis Socials Garcilaso, Grup
Joves Garcilaso; Centre de Serveis Socials Guinardé, Sense Filtres; Centre de Serveis Socials
Raval, Homes sols Raval.

Finalment, el Grup de Treball de Serveis Socials ha aprofundit en el tema dels allotjaments
temporals d’'urgéncia planificant unes sessions de treball obertes a entitats de 'ambit. Fruit
d'aquestes sessionsde treball, el grup va elaborar un document sobre els Allotjiaments Temporals
d’Urgéncia Social (ATUS).
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6. Premis Montserrat Roig
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Creats el 1993 pel Consell Municipal de Benestar Social, aquests guardons van néixer amb
l'objectiu d’estimular, promoure i incentivar una informacié de més qualitat i un millor tractament
dels temes socials als mitjans de comunicacio.

Vivim un escenari informatiu complex, marcat per la desinformacio, els discursos d'odi i les
noticies falses, en quée, amb l'expansié de I'is de la intel-ligéncia artificial, es fa més complicat
tecnicament reconeixer la falsedat de certs continguts. Tot aix0 danya la qualitat del debat public
i fa minvar la confianga en la democracia, el periodisme i les institucions.

Garantir una ciutadania ben informada és clau, i és necessari posar el focus en iniciatives
com aquests premis, que destaquen la sensibilitat, el rigor i el compromis amb el periodisme
i la comunicacié social. Des de 'Ajuntament de Barcelona, a través del Consell Municipal de
Benestar Social ho fem i, alhora, mantenim viu el llegat de Montserrat Roig, cronista barcelonina
amb una mirada propia i sempre compromesa amb el feminisme, la memoria historicailajusticia
social.

El 18 de desembre de 2024 al Salé de Cent es va celebrar, un any més, l'acte de lliurament de la
31a edicié dels premis Montserrat Roig de periodisme i comunicacié social de Barcelona, que
tenen com a objectiu promoure i incentivar la informacié de qualitat en el tractament dels temes
socials en els mitjans de comunicacié.

Lacte el va conduir Virtu Moréni hivan ser presents la tinenta d’alcaldia de Drets Socials, Cultura,
Educacio i Cicles de Vida, Maria Eugénia Gay, la comissionada d’Accié Social, Sonia Fuertes, i
la vicepresidenta del Consell Municipal de Benestar Social, Francina Alsina, i la participacié del
juratientitats.

En aquesta edici6 es van presentar 39 candidatures validades, de les quals 17 en la categoria de

periodisme social, 13 en la categoria de comunicacid social i 9 en lade promocié de lainvestigacid
periodistica.
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Els projectes guanyadors van ser els segtients:

Categoriade periodisme social:

PRIMER PREMI a “Sense ficcid: alla on fa més mal’.
SEGON PREMI a“Aixi és un geriatric perdins: ‘Les families no saben nila meitat del que hi passa’.

Categoria de comunicacié social:

PRIMER PREMI a “Les mil cares de 'esclerosi multiple”
SEGON PREMI a “Edicié especial del TN cap de setmana vespre presentat per persones amb
discapacitat intel-lectual’.

Categoria de promocié de la investigacio:

“Vides truncades pel CIE. Histories dins i fora del Centre d'Internament d’Estrangers de Barce-
lona” i a “Feminicides: l'altra cara de la violéncia”.

El Premi Especial del Jurat va ser per a la periodista Elisenda Colell en reconeixement de la seva

trajectoria professional i la seva valentia, professionalitat i sensibilitat en posar en relleu temes
d’interés social.
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7. Activitatsipropostes

dels Grups de Treball
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71 Grupde treball de drogodependéncies

Composicié membres del grup de treball ( persones que han participat, presencialment o
telematicament, al menys a dues sessions durant el periode del curs 2024/2025).

Coordinacio

Penélope Aguilera Creu Roja Barcelona
Josep Rovira Associacié Benestar i Desenvolupament — ABD

Membres assistents a les sessions

Manuel Esteban AbiaOrtiz Comissions Obreres del Barcelonés

Villan Alayon Federacié d’Associacions Cannabiques de Catalunya
Mireia Ambros Hortensi Laboratori de Reduccio de Riscos (RdRlab)

Eric Asensio Federacié d’Associacions Cannabiques de Catalunya
Marta Berenguer Projecte Home Catalunya

FranciscoBlazquez Martinez Asociacio Alejop
Jose Carbonell Viscasillas  Asociacion de Pacientes Dependientes a Opiaceos

Raul Carvajal Guardia Urbana Oficina de Proximitat

Miquel Casas Col-legi Oficial de Metges de Barcelona

CatrinaClotas Servei de Prevencié de Drogodependéncies ASPB

Mariona CorbellaiVirés Fundacié Privada Esportsalus

Cristina Delgado Projecte Home Catalunya

Eusebio Expésito Fundacié Ambit Prevencié

Francina Fonseca Societat Catalana de Psiquiatria i Salut Mental

Antonio Gallego Cuevas Guardia Urbana de Barcelona

Amaia Garrido Agéncia de Salut Publica de Barcelona

Esther Gonell Doiate Fundacié Privada Esportsalus

Agustin Hernando Maldonado Guardia Urbana de Barcelona

Carlos Larrafiaga Fundacié Salut i Comunitat

Jordi Magrinya Col'legi Oficial de Farmacéutics de Barcelona

Enric Marcos Associacié Promocid i Desenvolupament Social (PDS)

Victor Marti i Carrasco Institut Genus SL

David Pere Martinez Oro Universitat Autbnoma de Barcelona. Unitat de Politiques de
Drogues

Mercé Mompin Associacié d’Acollida i Accioé Terapéutica

M. Angeles Moreno Unié Sindical de Comissions Obreres del Barcelonés

Elsa Naranjo Corporativa de la Linia Verda

AnnaObradors Federacié d’Associacions Cannabiques de Catalunya

LauraOliva Collegi Oficial de Treball Social de Catalunya
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Marta Ollé Rubio
Beatriz Pallarés Gomis
Andreu Parera

Maribel Pasarin

Elisa Puigdoménech
Felisa Pérezi Anton
Aura Roig

Silvia Rosado Figuerola
Agnés Rosell

Jordi Sabater
Montserrat Salté Oliva
Judith Sanjuan Satorra
Carmen Santana Gonzalez
Rosa SuareziVazquez
Cristina Sanchez

M. Gracia Tort

Maite Tudela

Merce Vidal

Cristina Vidal Magrifia

Secretaria Técnica

Eva Caballero
Carme Carrera

Col-legi de Farmacéutics de Barcelona
Metzineres

Equip del Departament de Participacié Social
Ageéncia de Salut Publica de Barcelona

Servei de Prevencié de Drogodepéndencies ASPB
Associacié Benestar i Desenvolupament (ABD)
Metzineres

Col-legi Oficial d’Infermeria de Barcelona
Metzineres

Equip del Departament de Participacié Social
Sindicatura de Greuges de Barcelona
Federacié Catalana de Drogodependéncies
Ciutadania

Centre d’Estudis sobre Promocié de la Salut
Fundacio ICEERS

Associacié d’Alcoholics Recuperats

Grup Atra

Fundacié Ambit Prevencié

Projecte Home Catalunya

Suport a la secretaria técnica del CMBS
Teécnica referent del CMBS

Al llarg d’'aquest darrer any, al Grup de Treball de Drogodependéncies del CMBS ha participat
activament un ampli nombre de persones vinculades a entitats, serveis i ambits diversos. El
treball s’ha desenvolupat amb lestratégia de recollir de forma sistematica les necessitats i
preocupacions emergents, per poder prioritzar-les col-lectivament, sense tancar la porta a
noves qliestions que puguin apareixer i que requereixin atencio.

Els espais de treball han combinat la dinamitzacié participativa amb les aportacions de persones
expertes que han contribuit a generar debat i aprofundiment. Aquest enfocament ha permés
identificar ambits clau per ala millora de les politiques municipals en materia de drogues, alineats
amb els objectius fixats per a aquest any: promoure respostes més integrals, comunitaries
i basades en drets. Les propostes recollides en aquest document sén fruit d’aquest procés
col-laboratiu i obert, orientat a construir una ciutat més inclusiva, saludable i justa.
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Detall de les sessions realitzades en el curs 2024-25

30 setembre 2024
Reptes i propostes d’actuacié del nou Pla d’accié sobre drogues i addiccions de Barcelona
(PADAB) 2025-2028.

14 octubre 2024
Atencio a families i consum de substancies.

4 novembre 2024
Atencié a families amb problemes de consum de substancies. Preparacié d’'una carta a la
regidora de Salut sobre politica de drogues.

2desembre 2024
Espais segurs en el consum i reduccié de danys en cannabis a la ciutat de Barcelona.

14 gener 2025
Informe de salut de Barcelona.

10 febrer 2025
Prevencié i abordatge del consum d'alcohol en poblacié adolescent i jove.

10 marg 2025
Abordatge i acompanyament a la infancia. “Embaras, infancia i drogues”.

7 abril 2025
Simptomatologia aguda referida als consums d’estimulants en context de reduccié de danys i
via publica.

5 maig 2025

Presentacié de la ponéncia “Simptomatologia aguda referida als consums d’estimulants en
context de reduccié de danys i via publica. Deteccid, atencid, derivacié i atencié assistencial.
Reptes actuals i propostes”.
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Conclusions, reflexions i propostes

Les propostes recollides son fruit del treball col-lectiu del Grup, que ha sabut detectar i analitzar
amb sensibilitatirigorels nous reptes que planteja I'evolucié del consum de drogues a Barcelona.
En un context canviant i complex, el Grup adopta una posicié activa i promou millores en les
politiques publiques que reforcin 'enfocament quant a salut, dretsijusticia social. A més, destaca
la seva participacié6 compromesa en el procés delaboracié del nou Pla de drogues, aportant
una visié experta i coneixement arrelat en la realitat. Aquest conjunt de propostes concretes
vol contribuir a una ciutat més justa, habitable i respectuosa amb la diversitat de trajectories i
necessitats de les persones.

1. Revisio de lacomunicaci6 institucional en drogues amb enfocament en salutidrets

Revisar la comunicacié institucional per tal d’evitar un enfocament excessivament
punitivistaiorientarel discurs cap a lasalut publica, la garantia de dretsilajusticia social.

L’émfasi excessiu en la seguretat en el discurs public sobre drogues ha afavorit una mirada
centrada en el control i la criminalitzacid, i ha desplacat I'atencié cap a mesures punitives que
reforcen l'estigma i la deshumanitzacio.

Proposem revisar el relat institucional i promoure narratives que situin la salut publica, els
drets humans i la justicia social al centre. Aixd ha de permetre legitimar politiques com la
reduccié de danys i 'acompanyament social com a respostes de salut col-lectiva.

L’Ajuntament pot exercir un paper clau en aquesta transformacié comunicativa, contribuint a
generar consens social i sostenir politiques publiques més humanes i efectives.
Atencié especialitzada a les families de persones adultes amb consum de drogues

Reforgar I'atencié publica a families de persones adultes amb consum de drogues, amb
suport especific i continuat.

Reforcar I'atencié publica a families de persones adultes que consumeixen drogues, amb
suport especific i continuat.

Les families de persones adultes que consumeixen sovint es troben desemparades,
especialment quan la persona afectada superaels 21 anys. Actualment, el Servei d’Orientacio
a les Drogodependéncies (SOD) només dona resposta fins a aquesta edat, el que genera un
buit d’atencié important.
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Proposem garantir una resposta publica coordinada i adaptada a les necessitats d’aquestes
families. Aixo implica ampliar la cartera de serveis dels Centres d’Atencié i Seguiment (CAS)
i dotar-los de recursos per oferir suport emocional, assessorament i acompanyament en
situacions de crisi.

L’Ajuntament hauria d’'impulsar i reforcar els programes d’atencié a families dins els serveis
publics, per reduir 'impacte del consum en I'entorn proper i promoure xarxes de suport mutu
i corresponsabilitat comunitaria.

. Observatori del sector del cannabis per a la salut ptblicaila reduccié de riscos

Crear un Observatori del Sector del Cannabis per promoure bones practiques, regulacié
responsable i enfocament de salut publica a Barcelona.

Els clubs socials de cannabis sén una realitat consolidada a Barcelona, perd encara estan
mancats d’'un marc estable de regulacié i monitoratge public. Aquesta manca dificulta garantir
practiques responsables i alineades amb la salut publica.

Proposem la creacié d’un observatori del sector del cannabis que elabori un cens actualitzat,
defineixi indicadors de qualitat i promogui la formacié de les persones professionals. Lobjectiu
és vetllar per una gestié basada en la reduccio de riscos i en l'evidéncia cientifica.

Aquest espai hauria de facilitar la col-laboracié entre FAdministracid, el sector i les entitats
de salut. També contribuiria a combatre l'estigma i a desenvolupar politiques transparents,
sostenibles i respectuoses amb els drets de la ciutadania.

. Mesurade Govern perreduirl’exposicié i elconsum intensiu d’alcohol entrejoves a l’espai

public

Promoure una Mesura de Govern amb accions transversals que consolidi un compromis
politic per reduir 'exposicié i la normalitzacié del consum d’alcohol a I'espai public,
especialment en jovesien contextos d’oci.

El consum intensiu d’alcohol entre adolescents i joves en espais d'oci nocturn, festes majors
i esdeveniments massius suposa un risc per a la salut i la seguretat. Alhora, reforca un model
d’oci centrat en el consum, amb efectes socials i culturals preocupants.

Tot i que la proposta de PADAB 2025-2028 preveu accions en aquest ambit, cal reforgar
aquestcompromis amb una mesurade govern especifica, laqual hauria d’articular una resposta
publica, estrategica i transversal que impliqui totes les arees municipals.
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La mesura hauria d’incloure accions de prevencié ambiental, sensibilitzacié, regulacié de la
publicitat i promocié d’un oci juvenil més segur. S’hi hauria de prioritzar la desnormalitzacié del
consum, la reducci6 de 'exposicié i la prevencié del consum intensiu.

Visibilitzar aquest compromis politic pot esdevenir un punt d’inflexié per transformar la relacio
de la ciutat amb l'alcohol i avancar cap a entorns més saludables i equitatius.

. Creacid de serveis integrals per a mares amb consums

Impulsar serveis municipals especialitzats que ofereixin atencié integral a mares que
consumeixen, amb espais on es pugui preservar el vincle amb els fills i filles i evitar la
separacié com a respostaimmediata.

Les dones que s6n mares i consumeixen drogues sovint pateixen un estigma agreujat, que pot
derivar en respostes institucionals centrades en la separacié dels fills i les filles com a Unica
mesura de proteccid. Aquesta practica pot provocar danys emocionals profunds i cronificar
situacions de vulnerabilitat.

Proposem crear serveisespecialitzats que ofereixin una atencid integral —sanitaria, psicologica
i social— amb espais adaptats per acollir la maternitat. Aquests serveis han de permetre que les
mares accedeixin a suport sense haver damagar la seva realitat.

L’Ajuntament hauria de garantir aquest tipus de recursos com a part d’una politica de salut i
infancia que prioritzi la vinculacié familiar i Facompanyament respectuds en els processos de
recuperacio.

. Millorar la coordinacio d’itineraris familiars amb visié de cura

Establir itineraris d’acompanyament familiar coordinats entre serveis socials, sanitaris
i d’atencié a drogodependéncies, que incloguin objectius de suport a la parentalitat i al
vincle mare-infant.

Actualment, moltes dones reben una atencié fragmentada i poc coordinada entre serveis, fet
que dificulta una intervencié realment eficac i respectuosa. Aquesta manca d’articulacio pot
agreujar situacions de vulnerabilitat.

Proposem desenvolupar circuits d’atencié que posin al centre la familia com una unitat que

necessita suport, no control. Aquests circuits haurien d’articular itineraris compartits entre
serveis socials, sanitaris i de drogodependéncies.
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Lobjectiu és construir plans d’accié individualitzats que abordin no només el consum, siné
també aspectes com la crianga, el vincle afectiu o les xarxes de suport. Aquesta orientacio
permetria passar d’'un model punitiu a un model dacompanyament, que promogui entorns de
seguretat i confianga.

. Adaptacio i ampliacio dels serveis de reduccié de danys davant I'increment del consum

d’estimulants

Adaptar i ampliar espais i equips per abordar el consum d’estimulants amb supervisié,
reduccid de riscos i atencio especialitzada.

Laugment sostingut del consum d’estimulants per viainhalada, com lacocainaiespecialment
la metamfetamina, ha desbordat la capacitat dels serveis actuals. Espais com el CAS Baluard
es troben saturats i poc adaptats a les necessitats especifiques d’aquest perfil de consum.

Aquest tipus de consum, associat sovint a agitacid, hiperactivitat o simptomes psicotics, és
especialment prevalent entre persones en situacié de sensellarisme, dones cis i persones
LGTBIQ+. Requereix una resposta urgent, especifica i adaptada.

Proposem obrir nous espais d’inhalacié supervisats i adaptar les infraestructures existents
per garantir una contencié adequada. També cal reforcar els equips interdisciplinaris i
assegurar una intervencié precog i continuada.

Aquestes mesures sén essencials per reduir danys, protegir la salut mental de les persones
usuaries i professionals, i contenir situacions critiques a l'espai public, preservant-lo com un
entorn segur i digne per a tothom.

. Implementacio d’espais de descans i contencié en crisis per consum d’estimulants

Crear espais de descans amb baixa estimulacio i supervisié per a persones en crisi per
consum de metamfetamina.

L’Us intensiu de metamfetamina, combinat amb la manca de son i I'exclusié social, esta
provocant crisis greus amb simptomatologia psicotica sostinguda. Aquestes situacions
no es poden abordar només amb contencié farmacologica ni des dels dispositius sanitaris
convencionals.

Levidéncia mostra que el descans en un espai segur, amb supervisio i baixa estimulacio,
redueix significativament la simptomatologia i evita trasllats reiterats a urgéncies o
hospitalitzacions.
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Actualment, aquest tipus d’atencié només es pot oferir de manera molt limitada al Centre
Residencial Integral Galena, que disposa de dues places.

Proposem implementar nous espais especifics amb equips psicosocials formats per
acompanyar aquestes crisis, la qual cosa milloraria la qualitat de I'atencid, la dignitat de
les persones usuaries i alleugeriria la pressié sobre els recursos hospitalaris i els equips
professionals.

Reptesde futur

De cara als propers anys, el Grup de Treball de Drogodependéncies del CMBS manifesta la
voluntatdeferseguimentdelesrecomanacionstraslladades,isofereixacontinuarcol-laboranten
el procés de reflexid i desplegament de les accions que siguin validades per part de ’Ajuntament.

Entre els principals reptes, cal avancar en la millora dels recursos destinats a la prevencio,
latencid i la inclusié social de les persones amb problematica d’addiccions. Aixi mateix, és
necessari consolidar estratégies que afrontin l'estigma associat al consum i afavoreixin una
mirada comunitaria, inclusiva i basada en drets.

Més enlla de les competéncies administratives, el benestar de la ciutadania i de la comunitat
requereix una resposta activa i compromesa per part de la ciutat.
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7.2 Grupde treball de Salut

Composicié membres del grup de treball ( persones que han participat, presencialment o
telematicament, al menys a dues sessions durant el periode del curs 2024/2025).

Coordinacio

Montserrat Casamitjana
Imma Vallverdu

Lidia Alberti Siles

Corina Albir Sanchez
Lucia Artazcoz Lazcano
Pau Berbel Ortega

Sandra Carrizo

Marta Carrera Plans
Marta Carrera Plans
Marta Coromina

Begofiia de Eyto

Emilia Expodsito

Margarita Gonzalez Rincon
Jordi Magrinyai Rull
Cristina Mariano

Albert Mariné

Maria Angels Moreno
Olalla Montén Lozano
Anna Noguer Bardia
Gemma Parramon Puig
Masha Sanatgar

Carmen Santana Gonzalez
M2 Eugénia Sanchez Carreter
Montserrat Salté Oliva
Merceé Vidal

Metgessa jubilada
Infermera jubilada

Membres assistents a les sessions

Fundacié Bancaria “La Caixa”

Federacié d’Associacié de Veins i Veines de Barcelona
Agéncia de Salut Pudblica de Barcelona

Associacié contra el cancer

Associacié contra el Cancer

Federacié d’Associacié de Veins i Veines de Barcelona
Federacié d’Associacié de Veins i Veines de Barcelona
Societat Catalana de Psiquiatria i Salut Mental

Creu Roja a Barcelona

Coord. d’'Usuaris de la Sanitat, Salut, Consum i Alimentacié
Consorci Serveis Socials Barcelona

Col-legi de Farmaceéutics de Barcelona

Fundacié Lliga Catalana d’Ajuda Oncologica Oncolliga
Fundacié Congrés Catala de Salut Mental
Responsable Sanitat CCOO del Barcelonés

Consorci Sanitari Barcelona

DS de Salut Ajuntament de Barcelona

Societat Catalana de Psiquiatria i Salut Mental
Col-legi de Farmaceéutics de Barcelona

A titol individual

AAVV Esquerra de I'Eixample

Sindicatura de Greuges

AAVV Esquerra de I'Eixample
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Secretaria Técnica

Eva Caballero Suport a la secretaria técnica del CMBS
Carme Carrera Técnica referent del CMBS

Lestratégia i els objectius d’aquest grup per a aquest curs han estat continuar debatent temes
relacionats amb la salut i la gent gran ja iniciats el curs passat: la integracié social i sanitaria en
latencié domiciliaria, la dependéncia, els indicadors de salut més rellevants, les escoles de salut,
el Servei de Teleassisténcia i els suicidis.

Habitualment, durant cada curs compartim una sessié amb el Grup de Drogodependeéncies, i
aquest curs, com vam fer 'any passat, hem compartit també una sessié amb el Grup de Gent
Gran.

Lamajoriade sessions s’han dutaterme de manera presencial al carrer de Valéncia, amb caracter
mensual i en horari convingut de tarda.

També s’ha visitat el Servei de Teleassisténcia per tal de coneixer un servei in situ, de llarga
trajectoria i ben valorat amb el model de “bones practiques”.

En total es faran nou sessions. Els temes presentats a sis d’elles s'inclouen en aquest informe de
recomanacions: la primera sessio ésde planificacio del curs, ladel mes de maig ésde conclusions
i propostes, i I'Gltima sera una sessié informativa sobre I'evolucié dels quatre anys de la llei de
leutanasia, que es fara extensiva a la resta de grups.

9 octubre 2024

Presentacié de les noves incorporacions al grup de salut, revisié de les propostes que formen
part de I'lnforme d’incidéncia del curs 2023-2024, proposta, debat, consens i planificacié dels
temes per tractar segons els objectius marcats per a aquest curs 2024-2025, i calendari.
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12 novembre 2024
Presentaci6 de lestat actual de I'atencié integrada social i sanitaria en el marc de I'atencié
domiciliaria i SAD de proximitat. Sessié conjunta del Grup de Salut i el Grup d’Envelliment.

10 desembre 2024
Funcions del Consorci de Serveis Socials de Barcelona en la valoracié de la dependéncia.

10 gener 2025
Informe de Salut Barcelona 2023.
Sessié conjunta dels grups de treball Salut i Drogodependéncies.

11 febrer de 2025
Presentacié del programa comunitari “Escoles de salut de les persones grans”

11 marc¢ de 2025
Sessid/visita de “bones practiques” al Servei de Teleassisténcia.

8 abril de 2025
Suicidisen lagent gran,impacte de lasoledat i altres factors derisc, i intervencions comunitaries.

13 maig 2025
Presentaci6 i debat sobre la proposta de I'Informe de recomanacions/incidéncia.
Es proposa canviar el nom d’'Informe d’'incidéncia pel d’'Informe de recomanacions.

10 juny 2025
Sessio oberta a tots els grups sobre l'evolucié dels quatre anys de la llei de l'eutanasia.

Conclusions, reflexions i propostes

. Integracio social i sanitaria en I’atencié domiciliaria
1. Int | t ’at d |

Que PPAjuntament de Barcelona impulsi la creacié de la Taula Social i Sanitaria, i, que
I'atencio domiciliaria estigui totalment integrada entre els serveis sanitaris i socials,
redefinint aixi el projecte actual.

Ja el curs passat vam iniciar aquesta recomanacio en el marc del desplegament de I'atencié
de salut als centres residencials de gent gran. Volem compartir el percentatge de persones
en espera i que moren abans d’obtenir una plaga residencial. Pel que fa al servei d’atencio
domiciliaria, volem que es puguin crear i implementar mecanismes i plans d’atencié integrada
en I'entorn domiciliari, en qué salut i sistema social treballin des de la proximitat i ofereixin
serveis de qualitat i universals.
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Com a Grup de Salut del Consell Municipal de Benestar Social i experts que som, demanem
participar en aquesta taula.

. Serveisd’atenci6 ala discapacitatialadependéncia

Reduir el temps d’espera des que se sol-licita una valoracié de grau de dependéncia o
discapacitat fins que es resol.

Disminucio6 de la llista d’espera actual per realitzar el Programa Individual d’Atencié6 (PIA)
i determinar el recurs necessari i adient de la persona dependent.

Facilitar al maxim el tramit de les sol'licituds establint mecanismesii circuits més agils.

El Consorci de Serveis Socials de Barcelona, creat per la Carta municipal, es fonamenta en
el principi de proximitat en la prestacié de serveis socials, és a dir, que aquests es donin de
manera més propera a la ciutadania.

Enl'ambit d’atencio a la dependéncia, els Centres de Serveis Socias de Barcelona contribueix
amb les administracions consorciades al desplegament de la Llei 39/2006, de promocio de
Fautonomia personal i atencié a les persones en situacié de dependéncia (LAPAD).

A partir del grau reconegut i la capacitat economica de la persona dependent, els serveis
socials s’hi posen en contacte per elaborar el PIA, que determina el recurs més adient per
atendre les seves necessitats.

. Informe de salut de Barcelonairefugis climatics

Que ’Ajuntament de Barcelona aconsegueixi obtenir mésinformacio de 'estatde salutde
les persones grans.

Que en el plec de condicions contractuals de les entitats gestores de centres publics
s’inclogui l'obligatorietat de ser “refugi climatic”

Garantir que estiguin oberts i accessibles els espais qualificats com a refugis climatics,
durant les horesi els dies de calor, incloent-hi caps de setmana i agost.

Minimitzar les fonts de calor com ara compressors d’aire condicionat a peu de carrer a
partir de 'ordenanca municipal.

La poblacié gran sovint queda invisibilitzada en els estudis i les dades de salut publica. Cal
incorporar dades especifiques de malalties, dependéncia, soledat, etc. en els informes de
salut municipals. Les persones grans posen de manifest alguns problemes importants com
soén la soledat no desitjada, el consum de psicofarmacs, els trastorns de la son i els trastorns
promoguts pel canvi climatic, especialment a causa de 'augment de les temperatures a l'estiu.
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Es proposa millorar aquesta informacio i també fer un seguiment del consum de psicofarmacs,
aixi com augmentar o posar en marxa plans comunitaris en aquells barris on se’n detecta un
major consum. A més a més, s’ha de millorar I'entorn fisic d’aquells espais que freqlienten
(casals, centres civics, CAP, etc.) i també cal augmentar els refugis climatics, tot i millorant-ne la
informacid perala gent gran.

Escoles de salutde la gent gran

Promoure 'augment de les escoles de salutde lagent gran als barris de Barcelonai reforcar
la dinamitzacié quan pugui quedar debilitada per motius diversos.

Donar suport en sol-licitar subvencions per promoure accions que ajudin al manteniment
de les escoles de salut existents.

Connectar i enfortir altres recursos comunitaris per tal d’optimitzar la rotacié i participacio
de la poblacié diana.

El projecte de les escoles de salut per a persones grans a Barcelona és una iniciativa amb
un suport significatiu, avaluada i amb resultats positius. Aquestes escoles, gestionades per
Agéncia de Salut Publica de Barcelona, es localitzen en diversos barris de la ciutat, amb la
finalitat de fomentar un envelliment positiu, incrementar la salut, el benestar i la satisfaccio
vital de les persones grans.

L’acompanyament professional és important en les primeres sessions de I'escola de salut
per fomentar aixi la confianga i la vinculacié de les persones participants amb el projecte.
Aquest suport es considera clau per a la integracié amb éxit de persones que normalment
no participen en activitats comunitaries. Formar part de les escoles de salut incentiva els
particips a sortir de 'ambit domestic i a participar en projectes que beneficien la seva salut i
benestar.

Serveis de suport ala gent gran: teleassisténcia

Que ’Ajuntament de Barcelona amplii el Servei de Teleassisténcia i reforci els aspectes de
millora tecnologica per a lacomunicacié amb la ciutadania.

Augmentar recursos de prevencio per tal de minimitzar 'impacte d’esdeveniments com
ara la caiguda recent del subministrament eléctric i de la telefonia.

Incidir més amb el seguiment i contacte dels casos atesos, fent especial @mfasi en aquells
de persones en situacio de fragilitat.

Reforcar el seguiment a les persones més vulnerables i amb indicadors de risc social
(soledat no desitjada, risc de suicidi...).
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Aquest és un servei consolidat de I'Ajuntament de Barcelona que implica seguretat i
tranquil-litat per a les persones grans, persones amb dependéncia o discapacitat i les seves
families.

Es un servei permanent d’atencié domiciliaria no presencial, que permet a la persona usuaria
estarconnectada, mitjangant un terminal, amb un centre d’atencié on es gestionen els serveis
necessaris per atendre la seva urgencia les 24 hores del dia, els 365 dies de I'any.

També actua de forma preventiva, ja que es manté un contacte continuat amb la persona
usuaria a través de trucades telefoniques periodiques.

. Soletat no desitjada: evitar la conducta suicida en persones grans

Augmentar la deteccié del malestar de les persones grans i no deixar normalitzar els
senyals d’alerta (resignacid, pessimisme, pérdua d’interés per fer activitats, etc.).

Definirestratégiesd’abordatge especifiques perapersonesgransidonesdesdelsdiferents
ambits.

Treballar contra l'edatisme, construint una Barcelona més respectuosa amb les
caracteristiques de les persones grans, que doni resposta a les seves necessitats i
reconegui el seu valor.

Vetllar per una proteccio a les persones grans en situacié de maltractament, que en moltes
ocasions s6n més vulnerables i més propenses a patir conductes suicides.

La conducta suicida'? s'engloba en les violéncies autodirigides amb intencié de produir la
mort. Recull pensaments, planificacions i accions en relacié amb el suicidi, i inclou:

La ideacio suicida, definida com pensar, considerar o planificar el suicidi.

La temptativa de suicidi, com un comportament no mortal, autodirigit i potencialment lesiu
amb la intencio de morir, fins i tot si la conducta no resulta en lesions.

El suicidi, definit com la mort causada per una conducta lesiva autodirigida, amb la intencio
de morir.

La conducta suicida pren unes caracteristiques diferenciades entre les persones grans i
aquests també acumulen factors de risc com poden ser problemes de salut fisica i mental,
perdues dessers estimats, d’autonomia, de poder econdomic, qualitat de vida, rol social,
aillament, situacions d’abusos ,solitud i cada cop més en una societat edatista.

1.- Centers for Disease Control and Prevention (CDC). 2015. Definitions: Self-DirectedViolence.Atlanta, GA: CDC.http://www.
cdcgov/violenceprevention/suicide/definitions.html

2.-Crosby AE, Ortega L, Melanson C. 2011. Self-Directed Violence Surveillance: Uniform Definitions and Recommended Data
Elements (Version 1.0). Atlanta, GA: CDC, Natl. Cent. Inj. Prev. Control.
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7.3 Grup de treball d’Igualtat d’Oportunitats en la Infancia

i PAdolescéncia

Composicié membres del grup de treball ( persones que han participat, presencialment o
telematicament, al menys a dues sessions durant el periode del curs 2024/2025).

Coordinacio

Laia Pineda
Claudia Vallvé

Directora de I'lnstitut d’Infancia i Adolescencia
Consultora de suport del grup de treball

Membres assistents a les sessions

M. Paz Ardiaca Hidalgo
Yolanda Burgueiio Ruiz
Clara Chavarria

Bernat Fuentes

Maria José Garcia
Roger Garcia Rodoreda
Prudenci Gatell Cos
Anna Llidé

Laura Marti

Gloria Martinez

Lidia Marqués

Anna Montolio

Silvia Moragas

Maria Nicolau Artés
Andreu Parera

Anna Pérez

Lidia Pérez Parra

José Antonio Ruizi Montes

Marta Simé
Patricia Suero

Secretaria Técnica

Eva Caballero
Carme Carrera

Departament d’Atencié Social a la Familia i la Infancia — IMSS
Fundacié Trinijove. Centre Obert Neus Puig

Institut de Treball Social i Serveis Socials

FEDAIA

Casal dels Infants del Raval

UNICEF Comite de Catalunya

Consorci de Serveis Socials de Barcelona

Ageéncia de Salut Publica de Barcelona

Federacié Catalana de Voluntariat Social

Departament de Promocié de la Infancia

Associacions Federades de Familiesd’Alumnes de Catalunya
Departament de Promocié de la Infancia

Suara Cooperativa

Creu Roja

Cap del Departament de Participacié Social

Ageéncia de Salut Publica de Barcelona

Districte de Sants-Montjuic

Plataforma d’Infancia de Catalunya

Col‘legi de Metges de Catalunya

Societat Catalana de Pediatria. Seccié d’Atencié Primaria

Suport a la secretaria técnica del CMBS
Técnica referent del CMBS
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Al llarg d’aquest curs, s’han abordat diversos temes, fruit tant de les inquietuds del Grup de
Treball com de demandes institucionals que s’han considerat oportunes de treballar pel seu
valor estratégic (Agenda dels infants, Estratégia de lluita contra la pobresa infantil, oportunitat
de visitar el nou servei Barnahus).

Una de les linies de treball ha estat I'analisi del nou paquet d’actuacions del Pla d’'infancia 2024~
2027: 77 actuacions previstes per al periode 2024-2027 (tema 3). Per a aquesta revisio s’ha
comparat el contingut de les 77 actuacions del Pla amb I'historic de propostes fetes pel grup al
llarg dels anys i s’han recollit fins a 79 suggeriments de millora, no només sobre quines accions
es duen a terme, sindé també sobre com es posen en practica (revisié del “qué” i del “com”).
Aquest exercici s’ha recolliten un document detallat amb propostes concretes en qué es preveu
continuar treballant el curs vinent.

D’altra banda, s’ha aprofundit en la problematica de la pobresa infantil participant en el procés
de dialeg amb I'Altaveu d’Infants de la ciutat, format per nens i nenes d'entre 11 i 12 anys. Des
de l'Altaveu s’ha sol‘licitat la complicitat del grup per defensar la seglient demanda de 'Agenda
dels Infants: “Que tothom tingui el que necessita, comprar menys coses innecessaries i
compartir més” (tema 2). Aquesta demanda ha servit de punt de partida per reflexionar sobre les
desigualtats en la infancia, generar propostes i compartir-les amb els infants i la resta d’agents
implicats en la sessid de resposta a ’Agenda dels Infants (4/4/25).

Paral-lelament, el Grup ha participat en representacié dels CMBS a la taula institucional de
Estrategia de lluita contra la pobresa infantil, a través d’'una representant encarregada de
traslladar la mirada del Grup en aquest ambit (tema 4). Des del Grup s’ha alineat la resposta a
Agenda dels Infants amb les aportacions a I'Estratégia de lluita contra la pobresa infantil. Aixd
és: revisant si les tres recomanacions per a '’Agenda també estan recollides a l'esborrany de
I'Estrategiai si es preveuen actuacions per abordar les tres problematiques identificades.

Finalment, s’ha visitat la Barnahus de Barcelona, que es va posar en marxa l'abril del 2024 per
atendre infants i adolescents victimes d’abus sexual (tema 1). La visita va generar tant d’'interés
que es van organitzar dues sessions de quinze persones cadascuna. A partir de la trobada amb
lequip d’aquest servei s’han formulat diverses recomanacions de millora, validades amb el
personal professional del servei, que s’han incorporat a I'informe d’incidéncia d’enguany.
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31d’octubre 2024

Que hem proposat a 'Ajuntament i quina ha estat la seva resposta?

Ronda de valoracié del funcionamentdel grup i propostesde millora. Espaide treball idocuments
compartits. [dees per al pla de treball del curs 2024-2025.

Debat obert entre tots els membres de la sessié per decidiri concretar el pla de treball. Calendari
i propers passos.

11 de desembre 2024

Eines de planificacio estrategica per a les politiques d’'infancia. El Pla d’infancia 2021-2030 com
a eina estrategica per a la ciutat. Proposta de treball per al Grup d’lgualtat d’Oportunitats en la
Infancia del Consell Municipal de Benestar Social al voltant de la nova etapa del Pla d’infancia
2021-2030 (paquet d’actuacions 2024-2027).

15de gener 2025

(Primera part). En quin grau el nou paquet de mesures del Pla d’infancia incorpora les
recomanacions del grup? Com respon als temes prioritaris que caldria abordar. Revisié dels
reptes1alldel Pla.

29de gener2025

Visita guiada al servei Barnahus (primer grup).

Espai de dubtes i temps per al debat. Identificacié d'aspectes que podem elevar al govern
municipal per millorar el desplegament d’aquest nou model d’atencid alainfanciail'adolescencia
que son victimes de violencia sexual.

3 defebrer2025

Visita guiada al servei Barnahus (segon grup).

Espai de dubtes i temps per al debat. Identificacié d'aspectes que podem elevar al govern
municipal per millorar el desplegament d’aquest nou model d’'atencid alainfanciail'adolescencia
que son victimes de violéncia sexual.

12 de febrer 2025

(Primera part). En quin grau el nou paquet de mesures del Pla d’infancia incorpora les
recomanacions del grup? En quina mesura respon als temes prioritaris que caldria abordar.
Revisio dels reptes 12 a 23 del Pla.
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27 de febrer 2025

Sessid plenaria extra amb la participacié del Grup d’Infancia del CMBS. Dialeg amb I'Altaveu
d'Infants de la ciutat al voltant de 'Agenda dels infants. LAgenda dels infants és fruit del
programa municipal de recerca i participacié de la infancia “Parlen els nens i nenes”. LAgenda
recull onze demandes, trenta propostes i més de cent idees per millorar el benestar de lainfancia
ala ciutat, sorgides a partir d’'una enquesta a cinc mil infants d’entre 8 i 11 anys de la ciutat i tallers
participatius amb dos mil infants.

12 de marg 2025

Donar resposta a ’Agenda dels infants, que ens van presentar el passat 27 de febrer al Salé de
Croniques de 'Ajuntament. La feina de donar-hi resposta la podem fer amb el Grup encara que
no assistissin a la sessié del 27 de febrer perque disposem de ’Agenda i 'objectiu és identificar
com podem abanderar algunes de les demandes dels infants per insistir a ’Ajuntament sobre la
necessitat de respondre-hi.

4 d’abril 2025

Resposta del CMBS - Grup de Treball d’Infancia als infants a la sessié de cloenda de 'Altaveu
d’Infants de la ciutat (Centre Civic Can Felipa). Un representant del Grup d’Infancia fa de portaveu
perdonar la resposta del Grup de Treball als infants de 'Altaveu de ciutat al voltant de lademanda
“que tots els nens i nenes tinguin el que necessiten per viure”.

7 de maig 2025
Repas del curs i darreres novetats. Resum de les propostes de millora identificades al llarg
del curs: Pla d’infancia 2024-2027; Barnahus i Agenda dels infants. Seleccié de les propostes
amb l'eina de prioritzacié. Resultats i discussié en grup. Esment a la representacié del Grup a
les sessions d'elaboracié de I'Estratégia municipal de lluita contra la pobresa infantil. Cloenda i
propers passos.

5dejuny 2025

Representacié del Grup en nom del CMSB a la primera sessié de la taula institucional

de I'Estratégia municipal de lluita contra la pobresa infantil. Aportacions al voltant dels eixos 2 i
3 de I'Estrategia.

10 de juny 2025
Representacié del Grup en nom del CMSB a la primera sessié de la taula institucional de
I'Estratégia municipal de lluita contra la pobresa infantil. Aportacions al voltant dels eixos 1,4 i 5
de I'Estrategia.
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Conclusions, reflexions i propostes

TEMA1

En relacié amb el desplegament del nou model d’atencié a la infancia i l'adolescéncia victimes de
violéncia sexual es proposen accions formatives, mecanismes de prevencié i canals de derivacié
més ben coordinats. Es concreten en quatre recomanacions:

Formar en ’ambit afectivosexual per prevenir les violéncies i promoure relacions sanes:
infants i families han de poder identificar les violéncies.

Garantir 'educacié afectivosexual ales escoles i als serveis municipals; tot i que ho recull el
curriculum escolarila LOPIVI, cal incrementar els esforgos.

Difondre la funcié de Barnahus per facilitar 'accés i la deteccié de casos: cal que tots els
serveis i professionals coneguin el nou servei i la manera d’accedir-hi.

Avaluar i reforcar el servei Barnahus per garantir-ne la qualitat: cal vetllar pel benestar de
I'equip professional que hi treballa perqué no es ressenti la qualitat del servei ni s'acumulin
els casos.

TEMA 2

Com a resultat del compromis adquirit amb 'Altaveu d’Infants de la ciutat en el marc dels dialegs
al voltant de 'Agenda dels infants, es plantegen tres propostes concretes sobre lademanda 9 de
’Agenda per millorar 'atencid a la infancia en situacié de pobresa i garantir que tots els infants
tinguin el que necessiten per viure.

Facilitar 'accés als ajuts i les beques per a totes les families: la manca d’informacié, les
traves burocratiques i la bretxa digital deixen massa families i infants sense els recursos
dels quals podrien disposar.

Garantir llars estables i suport emocional a infants en situacié d’exclusié residencial: tot i
els esforcos per prevenir els desnonaments de llars amb infants i adolescents, encara hi
ha molts infants que pateixen aquests processos, i en cas de pérdua d’habitatge tenen
recursos de suport inadequats (viure en pensions, manca d’acompanyament emocional).

Garantir espais de joc i lleure educatiu a tots els barris: la pobresa no només és de la llar i
de tipus economic. Les vulnerabilitats també sén de tipus residencial i és per aixo que cal
garantirentornsresidencialsioportunitats de lleure educatiu a tots els infants, peroé encara
més als que creixen en contextos residencials vulnerables.
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TEMA 3:

Larevisiédeles77actuacionsdel Plad’infancia peral periode 2024-2027 hagenerat 79 propostes
de millora. Atés I'abast de les propostes i la voluntat d'estudiar-les amb més profunditat, es fa un
procés de prioritzacié i sS'acorda treballar-les millor durant el curs 2025-2026, de manera que no
es recullen a I'Informe d’incidéncia. De tota manera, les recomanacions dels temes 1i 2 estan
totes en consonancia a les revisions del Pla d’infancia. Les tres propostes prioritzades pel Grup
sén:

+ Garantir llars estables als infants i donar suport emocional en processos de pérdua
d’habitatge.

+ Promoure el benestar emocional i les mesures de cura de la salut mental en la infancia i
I'adolescéncia.

- Reforgarla prevencid i 'atencié integral davant les violéncies a la infancia i 'adolescéncia.

TEMA 4:

El CMBS demana al Grup d’Infancia la representacié del Consell a la taula institucional per
elaborar I'Estrategia municipal de lluita contra la pobresa infantil. Des del Grup salineen les
aportacions per fer a 'Estratégia amb les quals s’ha donat resposta a I'Agenda dels infants. Es
revisa si les tres recomanacions amb qué es respon a ’Agenda queden incloses en actuacions
recollides a lesborrany de 'Estrategia. D’aquesta revisié extraiem que:

+ En relaciéo amb la recomanacié de “facilitar I'accés als ajuts i les beques per a totes les
families”, cal destacar la proposta de millora continua del fons 0-16. Des del Grup estimem
que cal preservar el fons 0-16, incrementar-ne la dotacié per poder cobrir tots elsinfantsen
riscde pobresaiintroduircriteris de puntuacié ocomplements especifics, com perexemple
el de families amb infants amb discapacitat. També cal perseverar en la seva millora per
garantir pagaments periodics que facilitin la gestio de I'ajut a les families.

- Quant a la recomanacio de “garantir llars estables i suport emocional a infants en situacié
d’exclusié residencial”, pensem que és on I'Estratégia ha de ser tan ambiciosa com sigui
possible, per 'impacte greu que aquesta qliestio té en lavida dels infants. En aquest sentit,
cal vetllar perqué el nou Pla d’habitatge 2026-2030 incorpori una mirada d’infancia, per
reforcar al maxim el Servei d’Intervencié Processos de Perdua d’Habitatge i Ocupacions
(SIPHO). Considerem especialment rellevant evitar el trasllat de la unitat de convivéncia
amb infants fora del seu entorn, aixi com la necessitat de revisar urgentment recursos
d’allotjament temporal d’urgéncia. La garantia de subministraments energétics (llum,
aigua, gas)que s'esmenta aI’Estratégiaja hauriade ser undret garantit peratotselsinfants.
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Pel que fa a la recomanacioé de “garantir espais de joc i lleure educatiu a tots els barris”,
ens ha semblat una bona proposta crear la figura de la persona referent de lleure educatiu
per treure el maxim partit possible als recursos existents (tardes educatives, campanya
esportiva, campanya de vacances d’estiu, Baobab...) i perqué sabem que les families no
arriben a alguns d’aquests recursos existents per manca d’informacié o d’habilitats per
accedir-hi. Aixi mateix, hem trobat a faltar actuacions de millora de I'espai public i arees
de joc i accions que afavoreixin el maxim aprofitament dels equipaments de proximitat
(casals, ludoteques, centres civics, centres oberts, biblioteques...).

Propostes relacionades amb el desplegament del nou model d’atencié a la infancia i
adolescéncia victimes de violéncia sexual (Barnahus)

1. Formacié afectivosexual per prevenir lesvioléncies i promoure relacions sanes.

Impulsar la formacié afectivosexual entre infants i families des dels serveis municipals
per prevenir la violéncia sexual.

La formacio afectivosexual és una eina fonamental per prevenir la violencia sexual i promoure
relacions afectives sanes. Peravangaren la prevencio, es proposa oferirformacié tant ainfants
com a families. Aquesta formacié s’hauria de desplegar des dels diferents serveis municipals
(centres oberts, casals, ludoteques, centres esportius...) que atenen aquesta poblacio.
L'objectiu de la formacié és ajudar els infants a identificar situacions de risc o violencia sexual
iindicar-los com poden demanar ajuda. També ha de dotar les families de recursos educatius
per abordar aquests temes amb els seusfills i filles.

. Garantir 'educacié afectivosexual a les escoles i als serveis municipals d’infancia i

adolescéncia.

Exigir el compliment del curriculum d’educacié afectivosexual i refor¢car-ne la preséncia
als serveis municipals.

A més de la formacié que es pugui impulsar des dels serveis municipals que atenen infants i
adolescents, cal exigir a la Generalitat el compliment del curriculum obligatori sobre educacio
afectivosexual a les escoles com a via per a la prevencié o identificacié de les violéncies.
També perqué els infants sapiguen demanar ajuda.
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3. Difondre lafuncié de Barnahus per facilitar ladeteccié de casosi laderivacié per partdels
professionals.

- Donar a coneéixer la Barnahus i com activar els protocols d’actuacié davant d’una sospita
de violéncia sexual infantil.

El desplegament del primer Barnahus a Barcelona és un pas endavant en la proteccié de la
infancia victima de violéncia sexual. Cal garantir que la ciutadania i els professionals coneguin
aquest recurs i sapiguen com actuar davant un indici o una revelacié de violéncia sexual
infantil. Es proposa facilitar la difusié d’informacié clara i accessible sobre el servei i els
protocols d’actuacio, en coordinacié amb la Generalitat o des de la mateixa Barnahus, dins el
marc de les seves funcions preventives i comunicatives.

4. Avaluarireforgar el servei Barnahus per garantir-ne la qualitat i la bona cobertura.

- Establir mecanismes de seguiment i refor¢c de la Barnahus per garantir que es dona
resposta adequada a les necessitats de la infancia i I'adolescéncia victimes de violéncia
sexual, amb especial atencio als professionals que hi treballen.

Davant el volum elevat de casos atesos en els primers mesos de funcionament de la
Barnahus, es considera necessari disposar d'un mecanisme de consulta i control sobre el
servei Barnahus que permeti demanar reforgos a la Generalitat. Lobjectiu és que la Barnahus
sempre pugui oferir una atencié de qualitat i donar resposta a tots els casos, tot preservant
el benestar dels equips professionals. A més de destinar-hi els recursos necessaris, també
és important agilitzar els processos administratius i eliminar les traves burocratiques per
garantir la capacitat de resposta del servei.

Propostes relacionades amb la millora de I’'atencié a la infancia en situacié de pobresa
o]

1. Facilitar 'accés als ajuts i les beques per a totes les families amb infants i adolescents a
carrec seu.

- Simplificar els tramits i adaptar els procediments per garantir ’'accés equitatiu als ajuts
per alainfanciadisponibles.

Tot i I'existéncia d’ajuts per a la infancia i 'adolescéncia, actualment hi ha families que es
troben amb dificultats per conéixer o efectuar els tramits per demanar-los. Cal simplificar
els tramits d’accés als ajuts i serveis per a la infancia amb processos d'inscripcié senzills i
flexibles.
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També cal revisar els criteris d’accés, especialment en el cas de les beques menjador, perquée
reflecteixin el cost de la vida actual. Aquesta simplificacié ha d’incloure també les activitats
destiu i de lleure que sén fonamentals per al benestar i el desenvolupament d’infants i
adolescents. Cap infant ha de quedar exclos d’un recurs per motius burocratics o de bretxa
digital.

. Garantir llars estables i suport emocional a infants en situacié d’exclusié residencial.

Evitar que hi hagi infants que visquin en pensions o llocs precaris i oferir-los suport
emocional adequat quan sén victimes d’'un desnonament.

Tots els infants tenen dret a créixer en una llar estable i segura. Des del marc competencial
municipal, cal garantirallotiamentsdignes(les pensionsnomés poden serunrecursd’urgéncia
gue no s’allargui en el temps) i oferir suport emocional a aquells infants que han perdut casa
seva o estan en risc de perdre-la. Cap infant hauria de viure en pensions ni en habitatges en
condicions inadequades durant periodes de temps llargs.

. Garantir espais de joc i lleure educatiu a tots els barris, amb especial focus als entorns

residencials de major vulnerabilitat.

Reforgarelsespaisdejocilesactivitatsdelleure perainfantsiadolescents atotalaciutat,
amb émfasi en els entorns més vulnerables.

El dret al joc i al lleure educatiu ha d’estar garantit per a tots els infants i adolescents de la
ciutat. Es proposa ampliar les zones d’esbarjo, especialment per a adolescents, que sovint no
tenen espais adequats per trobar-se. També és necessari reforgar els caus i esplais als barris
on no n’hi ha i millorar la coordinacié entre les entitats i ’Ajuntament per garantir una oferta
d’activitats variable i accessible, adaptada als interessos de lainfancia i 'adolescéncia. Cal un
focus especific en els entorns residencials amb més vulnerabilitat (Pla de barris).
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Reptesde futur

De cara al curs vinent, el Grup es planteja continuar a partir del treball iniciat entorn de les 77
actuacions del Pla d’infancia 2024-2027. Es planteja organitzar sessions monografiques amb
els departaments municipals implicats en el desplegament de les accions del Pla per poder
afinar les recomanacions i plantejar propostes amb recorregut dins 'Ajuntament. Lobjectiu
d’aquestes sessions és generar espais de dialeg amb els serveis municipals per compartir i
contrastar les propostes del Grup, aprofundint no només en quines accions es duen a terme,
sind també en com sestan implementant. Es vol avangar cap a un model de treball que
permeti aprofundir conjuntament en estratégies per donar una millor resposta als reptes de
lainfancia i l'adolescéncia a la ciutat.

En aquest context, el Grup ha identificat com a especialment rellevants els temes que
incideixenenlagarantiadelsdretsbasicsdelsinfantsiadolescentsensituacid devulnerabilitat.
Alguns dels ambits que es consideren prioritaris per al proxim curs sén I'accés a un habitatge
digneiestable, la promocié del benestar emocional i la salut mental, la prevencié i atencié de
les violencies, i la igualtat d’oportunitats en I'ambit educatiu i en el suport a la crianca en la
petita infancia.

A partir d’aquests eixos, es preveu planificar el treball del Grup del curs 2025-2026. Aixi
mateix, es considera important explorar férmules de coordinacié amb altres grups de treball
que han abordat aquestes qliestions en el marc de les seves sessions de treball, amb la
voluntat de sumar mirades i contribuir a una accié municipal més coherentiintegral.
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7.4 Grup de Treball Les Veus ciutadanes amb experiéncies en
Serveis Socials

Coordinacié
Rosa Balaguer Directora del Casal dels Infants del Raval

Secretaria Técnica

Eva Caballero Suport a la secretaria técnica del CMBS
Carme Carrera Técnica referent del CMBS
Introduccio

El Grup de Treball de Veus Ciutadanes amb Experiéncies en Serveis Socials és un espai, en el
si del Consell Municipal de Benestar Social, on es doni veu i es reculli 'experiéncia de persones
amb vivéncies en els serveis socials.

La seva veu enriquira i aportara una visié practica a la reflexié dels temes que es treballin,
relacionats amb els serveis socials. Es podran conéixer els impactes directes que tenen les

politiques publiques de 'ambit, el que afavoreix un coneixement ampli i complet.

Lobjectiu del Grup és treballar sobre els circuits i I'atencié que reben les persones usuaries als
serveis socials de la ciutat, i per aix0 vol disposar de 'experiéncia vivencial de la ciutadania.

Detall de les sessions realitzades en el curs 2024-25

S’han fet els tallers participatius amb cinc grups:

22 d’abril 2025
Centre de Serveis Socials La Salut — El Coll — Vallcarca i Penitents

29 d’abril 2025
Centre de Serveis Socials Les Corts — Grup de dones grans voluntaries de Radars

8 de maig 2025
Centre de Serveis Socials Garcilaso — Grup de Joves Fes-Te'l Teu

12 de maig 2025
Centre de Serveis Socials Guinardd — Sense Filtres

21de maig 2025
Centre de Serveis Socials El Raval — Homes sols del Raval
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Ladinamica del taller participatiu es basa en I’estructura segtient:

Presentaci6 del Consell Municipal de Benestar Social i del Grup de Treball de Veus Ciutadanes
amb Experiéncies en Serveis Social en particular. Plantejament dels objectius del taller, recollida
de propostes per presentar I'Informe al juliol, i retorn per part de les persones responsables de
Ajuntament. Es desenvolupa a través de les preguntes seglients:

Comva ser l'accés als serveis socials? Quina és la teva vivencia sobre el tracte rebut?

Quins aspectes destacaries de la teva experiéncia que cal preservar?

Quines propostes de millora faries?

Com va ser I'accés als serveis socials i als grups

Molt sovint sén els coneguts, el veinat, les amistats o I'entorn familiar els que orienten les
persones cap als serveis socials.

Arriben al Grup derivades per part del Centre d’Atencié Primaria (CAP), metges i psicolegs.
Algunes per derivacio dels propis serveis socials.

De vegades, pregunten al casal de barri, centre civic o venen derivades d’altres serveis publics
(Barcelona Activa, I'escola...).

Les motivacions personals que les porten a participar sén diverses, com els mateixos grups.
Destaca el problema generalitzat de persones que pateixen solitud no desitjada, perd també
situacions de depressid, de dol o de ganes de fer voluntariat i contribuir a la comunitat, en el cas
dels adults. Els adolescents tenen ganes de socialitzar, conéixer I'entorn, adquirir noves habilitats...

Sobre el tracte rebut, els membres dels grups expressen agraiment vers 'experiencia grupal. Pel
que faalatencié individual hi ha molta diversitat i es repeteixen aspectes ja mencionats en altres
informes. En general, hi ha valoracions més positives.

Les persones participants no aprecien discriminacié de genere dins del sistema.

Quins aspectes destacaries que cal preservar
El valor intrinsec de participar en un grup és el que destaca per sobre d'altres consideracions.
En aquest sentit, la vivencia és de transformacio de les persones gracies al suport del grup, ja

que millora el benestar, és font d’'informacio, potencia les relacions i afavoreix I'accés a activitats
culturalsi sortides.
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Es proposa mantenir el fet que no es limita el temps de participacid, sind que les persones poden
participar mentre ho necessitin.

Tanmateix es valora la flexibilitat als ritmes de cadascu i a les seves circumstancies, i permeten
participants de diferents barris, establint normes clares, no es jutja a les persones, sén espais
segurs, respectuosos i de confianca.

Propostes per a I'informe 2024-2025

1. Es demana una major transparéncia i eficacia en la comunicacié dels serveis oferts per
’Administracié ala ciutadania.

Cercar altres maneres de comunicar que arribin realment als col-lectius de persones en
situacié de vulnerabilitat, les persones gransi les que pateixen la bretxa digital. Es proposa I'is
de materials impresos facils de llegir i accessibles, que 'Ajuntament faci una avaluacié dels
canals actuals i elabori noves propostes per arribar a tothom.

2. Millorar la relacio del jovent i els serveis socials, permetent la comunicacio directa sense
mediacié de paresimares.

Garantir una mirada especial envers els infants i adolescents de les families ateses. Les
persones joves també valoren especialment els espais presencials per compartir experiencies

diverses, i proposen flexibilitzar algunes normes en les sortides.

3.Potenciarlesiniciatives quefaciliten lainteraccié social i el suport mutu entre els membres
de lacomunitat.

Se suggereix la creacié de grups de terapia més accessibles i universals, gestionats a través
dels serveis socials, sense la necessitat de derivacié médica.

4.Ampliar I'oferta d’activitats i el nombre de sortides dels grups actuals.
També l'obertura d’espais en cap de setmana, festius, vacances i agost. Tant les persones
adultes,comlagentgranieljoventho proposaven, perqué no hihamoltesactivitatsaccessibles
per a aquests col-lectius.

5. Millorar el Servei d’Atencié a Domicili en diferents aspectes.
La comunicacié habitual amb les persones usuaries, informar dels canvis en el servei, evitar

lexcés de rotacié del personal, permetre tasques adaptades a les necessitats reals de les
persones ateses (quant a neteja de I'habitatge i també aspectes de cura personal).

Propostes del Consell Municipal de Benestar Social al govern de la ciutat



6.Millorar certs aspectes pel que fa a I’'atencié individual dels serveis socials:

Laccés acitesi assisténcia ha de ser possible per vies no telematiques, preocupacio per la
lentitud, combinar serveis presencials amb els digitals.

Evitar majorment la rotacioé de les persones referents amb qui s’ha establert unvincle. Sies
produeix, cal informar dels canvis de referent préviament; se suggereixen vies com l'avis
per SMS.

Comunicacié més efectiva i personalitzada amb les persones usuaries.
Clarificar el procediment per canviar de referent si la persona no se sent comoda amb el
tracte rebut.

Proactivitat de I'equip de professionals per oferir 'accés als serveis tenint presents les
situacions amb una mirada integral i un tracte empatic.

Destacar la importancia de considerar les circumstancies individuals més enlla de les
normatives establertes.

Accés més rapid a recursos com allotjament, suport alimentari i assisténcia en la gestié de
tramits i documentacio.

Altresreclamacions que fan arribar els participants dels grup fan referéncia al’'accessibilitat
urbana i la qualitat de vida, algunes de les quals estan treballant-se amb el Districte corres-
ponent per la via habitual:

Ampliar els elements del mobiliari urba, els seients, en el tram de la travessera de les Corts
quevadel carrerdel Vallespir fins al Mercat. Es tracta d’un barri molt envelliti que requereix
de zones de descans per facilitar les activitats diaries (compres, visites médiques, etc.).

Impulsar i mantenir els espais urbans que tenen s comunitari. Com a exemple es posa un
espai que és un pulmé verd per al barri del Guinardd, amb un jardi i un llac, vinculat al canvi
en la ubicacid del Mercat.

Reptesde futur

Es planteja per part d’alguns grups la possibilitat d'obrir el Consell a més persones, incloent-hi
membres dels grups que han participat i altres amb interes de formar part del dialeg amb els
politics. El fet que els grups siguin de continuitat permet generar un espai de dialeg amb les
persones participants, de presentacié de propostes i de resposta per part de ’Ajuntament, en el
marc del Consell Municipal de Benestar Social.
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7.5 Grup de treball d’Envelliment

Composicié membres del grup de treball ( persones que han participat, presencialment o
telematicament, al menys a dues sessions durant el periode del curs 2024/2025).

Coordinacio

Elena Fernandez Psicologa, gerontodloga, consultoraen
Desenvolupament d'organitzacions i professionals
Assumpcié Ros Fundacié Santa Susanna

Membres assistents a les sessions

Sergi Arenas Guarch Universitat a ’Abast Autdbnoma de Barcelona

Pau Berbel Ortega Associacié Contra el Cancer

Adela Boixadés i Porquet Collegi de Politolegs i Sociolegs de Catalunya

Joan Casas Collegi Oficial de Treball Social de Catalunya

Fina Castaiio Familia i Benestar Social (fundacié privada)

Imma Fernandez Diaz Caritas Diocesana de Barcelona

Victoria Galvan SUARA Cooperativa

Inma Garcia Associacié Catalana de Recursos Assistencials

Juan M. Guirao Ajuntament de Barcelona, Departament de Gent Gran

Eva Jou Caballero Ajuntament de Barcelona, Departament de Gent Gran

Joan Sebastia Marti Ciutadania

Esther Martin Alba Ajuntament de Barcelona, Departament de Promocié de Gent
Gran

Lucas Juan Matilla Consell Assessor de la Gent Gran

Josep M. Mesquida Gonzalez Col-legi Oficial de Treball Social de Catalunya

Eva Morera Federacio d’Entitats d’Assisténcia a la Tercera Edat, FEATE

AuroraPadilla Avismon Catalunya

Andreu Parera Equip del Departament de Participacio Social

Mercé Pérez Salanova Experta

Carles Pineda Fundacio Pere Tarrés

Montse Pint6 Sala Collegi de 'Advocacia de Barcelona

Angel Rodriguez Consell Assessor de la Gent Gran

Pilar Rodriguez i Benito Associacié Benestar i Desenvolupament

Montserrat Salté Oliva Sindicatura de Greuges de Barcelona

Anna Sastre Ciutadania
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Secretaria Técnica

Eva Caballero Suport a la secretaria técnica del CMBS
Carme Carrera Teécnica referent del CMBS
Introduccié

Durant aquest curs, el Grup d’Envelliment ha dut a terme una tasca intensa i compromesa que
ha permes aprofundir en dues linies tematiques clau: la situacié del Servei d’Atencié Domiciliaria
(SAD) i una mirada interseccional sobre I'envelliment. La implicacié activa dels membres del
grup ha estat fonamental per generar un debat ric i transversal que ha desembocat en reflexions
profundes, propostes concretes i reptes de futur rellevants.

S’han organitzat set sessions de treball, a quatre de les quals han participat persones
professionals expertes que han ajudat a contextualitzar i aprofundir en temes clau com ara
lenvellimentilasalut mental, el sensellarisme, la discapacitat intel-lectual i el programa d’atencié
a domicili (SAD).

Pel que fa al SAD, s’han identificat multiples factors que n'afecten la qualitat: precarietat laboral,
manca de formacid, dificultats de cobertura i tensié entre drets laborals i de les persones
usuaries. El Grup proposa revisar el model actual per garantir una atencié digna i sostenible, i
posa l'accent en la col-laboracié entre Administracid, entitats socials i persones usuaries.

En relacié amb la interseccionalitat, s’ha fet palesa la necessitat de reconeixer la diversitat dins
del col-lectiu de persones grans. Factors com el génere, l'origen, la discapacitat o les addiccions
interaccionen amb lenvelliment i generen trajectories vitals complexes que requereixen
respostes especifiques. També s’ha qiiestionat I'is del concepte “envelliment prematur’, alertant
sobre el risc de perpetuar 'estigma associat a la vellesa.

Gracies a la qualitat del debat, s’han pogut definir reptes de futur com els seglients:

- Redefinirel SAD per fer-lo mésjust, eficient i centrat en la persona.

+ Superar una visié cronologica i homogeénia de la vellesa.

+ Incorporar la interseccionalitat com a criteri clau en 'accés a serveis i recursos.
+ Impulsar espais estables de reflexid i incidéncia politica sobre I'envelliment.
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Detall de les sessions realitzades en el curs 2024-25

24 d’octubre 2024

Revisié de les propostes que formen partde I'Informe d’incidéncia del curs 2023-2024, proposta,
debat, consens i planificacié dels temes per tractar segons els objectius marcats per a aquest
curs 2024-2025, i calendari.

12 de novembre 2024
Sessié conjunta amb el Grup de Treball de Salut. Presentacié de l'estat actual de l'atencio
integrada social i sanitaria en el marc de I'atencié domiciliaria i SAD de proximitat.

12 de desembre 2024
Es treballa sobre les linies futures del curs i sobre la diversitat en I'atencié a les persones grans.

23 de gener 2025
Elaborar un document de treball sobre les barreres detectades per a una cura digna.

13 de marg 2025
Presentacié de “Suicidi en persones grans”, a carrec de Xavier Bros, psicoleg clinic.

10 d’abril 2025
Presentacié d’“Envelliment i discapacitat intel-lectual”, a carrec de Jordi Gonzalez Barrufet,
director general d’Esclat Grup Social i membre del Consell de Direccié de DINCAT.

8 de maig 2025

“El sensellarisme a la ciutat de Barcelona”, presentacié a carrec de Carme Fortea, directora
dels Serveis d’Atencié al Sensellarisme de 'Ajuntament de Barcelona. Es tanca el curs amb
la invitacié que el Grup pugui fer aportacions a les propostes de I'lnforme de recomanacions/
incidéncia que prepararan les coordinadores.
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Conclusions, reflexions i propostes

El curs s’ha dividit en dues grans tematiques de reflexid: la situacié actual del SAD (Servei
d’Atencié a Domicili) i la mirada interseccional de I'envelliment, donant continuitat al treball dut
aterme el curs passat.

Reflexionsiconclusions referents al SAD

El grup de treball ha identificat diversos factors que dificulten la prestacié d’'un Servei d’Atencié
Domiciliaria (SAD) de qualitat, capa¢ de garantir una cura digna i sostenible. Aquestes barreres
afecten tant 'equip de professionals com les persones usuaries, i tenen un impacte directeen la
continuitat i eficacia del servei. A continuacio, es detallen els principals punts de preocupacid:

- Condicions laborals precaries: els salaris baixos i les condicions laborals poc atractives
dificulten la professionalitzacié del sector, generen una alta rotacié i limiten I'accés de
treballadorsi treballadores a processos formatius.

+  Competéencia amb el mercat informal: I'existéncia d’un mercat amb sous “en negre” suposa
una competéncia directa que precaritza encara més les condicions del sector i en dificulta
laregulacié.

* Pluriocupacié i vulnerabilitat dels professionals: molts treballadors i treballadores es
veuen obligats a tenir més d’un lloc de feina per assolir un salari minim per viure, sovint en
condicions personals també vulnerables, fet que afecta el seu benestar i disponibilitat.

+ Condicions de les adjudicacions: els plecs de condicions de les licitacions publiques no
afavoreixen la millora de les condicions laborals ni la capacitat operativa de les empreses
adjudicataries.

- Dificultat d’accés a la formacié: I'equip de professionals troba obstacles per accedir a la
formacio continua, ja que sovint les hores de formacié no es reconeixen com a laboralsi les
empreses no poden assumir el cost si no esta contemplat economicament en el contracte.
Aquesta formaci6 és indispensable pel grau de complexitat que presenten alguns perfils
de les persones ateses.

+ Equilibri complex entre drets: es constata una tensié entre els drets laborals dels
professionals i els de les persones usuaries, especialment en situacions de cobertura
limitada o mancade relleus.

+ Mancade professionals: hi ha unadificultat greu per cobrirles plantilles de manera estable,
fet que afecta especialment la gestié de substitucions per vacances o baixes laborals.
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El grup considera prioritari revisar en profunditat el model actual del SAD, amb l'objectiu de
millorar-ne les condicions estructurals i operatives. EIl SAD és una alternativa valuosa a la
institucionalitzacio, pero per tal que pugui exercir aquest paper, cal garantir que estigui realment
adaptat a les necessitats de les persones que el reben. Amb un servei ben dimensionat i de
qualitat, es podria facilitar que més persones romanguin a casa seva durant més temps, fet que
en millora la qualitat de vida i redueix la pressié sobre els recursos residencials de llarga estada.

A més, es considera fonamental millorar el dialeg entre les administracions, les empreses
prestadores del servei i les persones usuaries, promovent una governanga més col-laborativa i
transparent. En aquesta linia, es proposa donar preferéncia a les entitats del tercer sector social
en l'adjudicacio del servei, pel seu compromis amb la qualitat, la proximitat i la vinculacié amb el
territori i els col-lectius més vulnerables.

El treball dut a terme aquest curs posa en relleu la diversitat i I'heterogeneitat del col-lectiu de
persones grans, sovint tractat com un grup homogeni. Les necessitats associades a aquesta
etapavital son multiplesivariades, iinclouen aspectes com la participacié social, el lleure i 'accés
a serveis adequats i ajustats a les realitats de cada persona, tenint present la interseccionalitat,
és adir, lainfluencia simultania de factors com el génere, 'origen, la situacié socioecondmicao la
discapacitat en les condicions de vida i les necessitats de les persones grans.

Alhora, s’ha identificat el concepte d’envelliment prematur com un eix rellevant per entendre
les necessitats especifiques de col:lectius com les persones en situacié de sensellarisme, amb
discapacitat intel-lectual o amb trastorns per Us de substancies. En aquests casos, a partir
dels 50 anys, poden presentar-se situacions de deteriorament funcional i social similars a les
que habitualment s'associen a persones de més de 65 anys. Aquest reconeixement hauria de
permetre una adaptacio dels serveis i recursos, fent-los semblants als destinats a les persones
grans, des d’'una perspectiva dequitat i adequacio a les trajectories vitals diverses.

La suma de diversos factors o condicionants —com poden ser la discapacitat, les addiccions
o situacions de vulnerabilitat social— associats al fet de fer-se gran incrementa la complexitat
a I'hora d’identificar i donar una resposta adequada a les necessitats de les persones. Aquesta
complexitat es fa especialment evident en l'accés i 'adaptacié dels recursos d’habitatge i
residencials, que sovint no contemplen aquesta interseccié de realitats.

Per altra banda, la reflexié sobre la qliesti6 mencionada obre el debat a la idoneitat de I'is del
concepte d’envelliment prematur aplicat a determinats col-lectius —com les persones en
situaciod de sensellarisme, amb discapacitatintel-lectual oamb trastorns per Us de substancies—,
jaque pot perpetuar I'estigma associat a I'envelliment en relacionar automaticament envelliment
i patologia. Cal fomentar una mirada més integral i contextualitzada sobre els processos
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denvelliment, que reconegui la diversitat de trajectories vitals i les condicions socials que
incideixen en la salut i el benestar al llarg del cicle de vida.

Una manera de reflectir aquesta preocupant i limitada capacitat de resposta a les necessitats
d’habitatge i atencié residencial és l'escassetat de recursos especifics adaptats a aquestes
situacions complexes. Aquesta manca d'oferta es fa palesa, per exemple, en iniciatives molt
puntuals com la Llar Mestre Casals i Martorell, adrecada a persones grans en situacié de
sensellarisme. En el cas de les persones amb discapacitat intel-lectual, sovint 'envelliment es
produeix dins dels mateixos recursos residencials, sense un acompanyament especific per a
aquesta etapa.

Aquesta situacié posa de manifest la necessitat de revisar els procediments d’accés per laviade
lexcepcionalitat previstos a la llei de promocid de 'autonomia personal i atencié a les persones
en situacio de dependéncia, amb 'objectiu de facilitar i agilitar I'assignacié de recursos adequats.
Un dels reptes clau és establir criteris d'accés més acurats i sensibles a les trajectories vitals i
a les condicions socials que influeixen en I'aparicié de situacions de dependéncia abans dels 65
anys. Aixo implica avangar cap a una aplicacié més flexible i equitativa del sistema, que tingui en
compte la diversitat de necessitats socials i de suport.

Propostes

1. Revisio del plec de condicions. Manca de professionals en el SAD.

- Alareade SADdel’Ajuntament, perrevisarel plecde condicions a fi d’afavorir’adequacio
del servei a la necessitat identificada.

Revisarel plecde condicionsdelesadjudicacionsdelsserveis millorantel dialegentre ’Ajuntament,
lesempresesiles persones usuaries, i donant preferéncia a les entitats del tercer sector social.
2. Formacié en temes de transversalitat. Formacié en complexitatidiversitat peral’atencio
al’envelliment.
+ Alacarteradeserveis, gestorsi professionals dels serveis d’atencié a la vellesa.
Reconeixer la diversitat del col-lectiu de les persones grans per tal de millorar la identificacio

de noves necessitats derivades de la interseccionalitat que es produeix en les persones més
grans de 65 anys.
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3.

5.

Envelliment prematur. Revisié del concepte.

Creacié d’un grup de treball per revisar la vigéncia i el contingut del concepte, a fi de no
promoure I’edatisme a partir d’aquesta definicié que associa envelliment amb patologia.

Questionar el concepte denvelliment prematur aplicat a determinats col-lectius —com les
persones en situacié de sensellarisme, amb discapacitat intellectual o amb trastorns per uUs
de substancies— amb l'objectiu de no associar automaticament envelliment amb patologia o
deteriorament.

Interseccionalitat. Mirada interseccional envers les persones grans.

Incloure la mirada interseccional especialment en SAD habitatge assistit i residéncia. |
revisar els criteris d’admissioé tenint present la interseccionalitat.

La confluéncia de més etiquetes sumades a la vellesa (nivell adquisitiu baix, dona, migrant,
persona amb addiccions) augmenta la dificultat de les persones grans i la possibilitat de
donar resposta a les seves necessitats.

Criteri d’excepcionalitat.

Revisar els criteris d’excepcionalitat incloent-hi criteris per a temes referents a
interseccions amb la finalitat d’agilitar ’'accés a aquestes persones.

Una aplicacié més flexible i equitativa del sistema, que tingui en compte la diversitat de
necessitats socials i de suport, més enlla de la cronologia o la tipologia del diagnostic.
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Reptesde futur

Reptes per a les politiques socials vinculades a I’envelliment

Revisar el SAD per enfortir ’'atencié domiciliaria de qualitat .

El Servei d’Atencié Domiciliaria (SAD) afronta actualment limitacions importants que en
dificulten l'eficacia, com condicions laborals precaries, manca de professionals i escletxes
en la formacié. Tot plegat compromet la qualitat de I'atenci¢ i I'estabilitat del servei. Repensar
el model, reforgant la col-laboracié entre agents implicats i apostant pel tercer sector, és clau
per garantir un servei digne i ajustat a les necessitats de les persones ateses.

2. Superar la visié cronologica de I’envelliment.

Un dels reptes principals és que les politiques socials adregades a I'envelliment deixin de
basar-se exclusivament en criteris d'edat cronologica. Cal avancgar cap a una definicié més
funcionalicontextualdel'envelliment, que tinguiencomptessituacionsdenvelliment prematur.
Aquest fenomen, encara per definir amb més precisio, afecta col-lectius com les persones
amb discapacitat, amb trastorns per Us de substancies o en situacié de sensellarisme, que tot
i veure augmentada la seva esperanca de vida, sovint presenten abans d’hora deteriorament
fisic, dependénciai patologies associades a I'edat avangada.

Davant d’aquesta realitat, cal impulsar un espai estable de reflexié i treball que travessi tot
el tram de I'envelliment —que pot comengar ja als 50 anys i estendre’s fins als 100— i que
situi les politiques no tant en funcié de l'edat, sind de les necessitats reals de les persones,
especialment en contextos de vulnerabilitat i interseccionalitat.

Abandonar la mirada homogeénia sobre la vellesa.

El segon gran repte és transformar la mirada actualment homogénia que saplica a les
persones de 65 anys en endavant. Cal reconéixer i incorporar la diversitat d’experiéncies,
condicions i trajectories vitals en aquesta etapa, per tal de donar resposta a necessitats molt
diferents en funcié de com cada persona viu el seu procés d’envelliment.

Aquesta miradatransversal had’evitar lassociacié automatica entre vellesaideteriorament,iha
de permetre dissenyar politiques socials més ajustades, capaces d’acompanyar les persones
en tot el seu recorregut vital. Es necessari, doncs, afinar millor la resposta social i adaptar els
serveis a una realitat d'envelliment plural, que ja comencga a manifestar-se en persones de 50
anys, pero que no exclou la diversitat de situacions també entre les persones de més edat.
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7.6 Grupde treball de Serveis Socials

Composicié membres del grup de treball ( persones que han participat, presencialment o
telematicament, al menys a dues sessions durant el periode del curs 2024/2025).

Coordinacio

Professor de I'Escola de Treball Social de la Universitat de
Barcelona
Miguel Angel Manzano Expert

Manuel Aguilar

Membres assistents a les sessions

Alicia Alvarez Garcia
Elisabet Barbara
Lluis Batlle

Nuria Beltran Sanz
Silvia Benaiges
Teresa Bermudez
Lara Bogni
Lourdes Borrell
Angels Canals Vila
XéniaCarné
Montse Colas

FinaContreras
Teresa Crespo Julia
M. Luisade la Puente
Annade Palau

Silvia Delgado

Anna Domingo
Griselda Fernandez
Marta Fité

Carme Fortea

Sonia Fuertes Ledesma

Victoria Galvan
Lourdes Garcia

Collegi Oficial de Psicolegs de Catalunya

Equipaments de Proximitat i Politica Comunitaria

Institut Municipal de Serveis Socials, Departament de
Coordinacié dels CSSi Relacié amb el Territori

Institut Municipal de Serveis Socials

SURT Fundacié de Dones

Sant Joan de Déu

ASSIS

Habitat 3

Consorci de Serveis Socials de Barcelona

Taula del Tercer Sector

Institut Municipal de Serveis Socials, Direccié Territorial de
Serveis Socials del Dte. Sant Marti

Caritas

Entitats Catalanes d’Accié Social

Col-legi Oficial de Metges

Institut Municipal de Serveis Socials

Creu Roja

Suara Cooperativa

Institut Municipal de I'Habitatge

Institut Municipal de Serveis Socials, Direccié Territorial de
Serveis Socials del Dte. Nou Barris

Institut Municipal de Serveis Socials, Serveis d’Atencié al
Sensellarisme

Comissionada d’Accié Social

Suara Cooperativa

Consell de I'Habitatge Social de Barcelona

Laura Gémez Servando Suara Cooperativa
JuanjoGonzalez Modrego Institut Municipal de Serveis Socials, Direccié de Serveis
d’Urgéncies i Emergéncies Socials
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Javier Martinez Gomez
M. Isabel Moral

Marga Pagés
Andreu Parera Prats
Monica Plana
Mariona Puigdellivol
Joan Ramon Riera
Francesca Reyes
Esther Rodenas
Sergio Rodriguez
Mont Rovira Jarque

Jordi Sabater

Elena Sala

Albert Sales Campos
Montserrat Salto Oliva
Marta Sanagusti Vidal
Lluisa Sebastia
Angels Sogas Perales
Lluis Torrens Mélich
SaraUdina

Toni Vila

Pep Villarreal

Secretaria Técnica

Eva Caballero
Carme Carrera

Gerent de I'lnstitut Municipal de Serveis Socials
Institut Municipal de Serveis Socials, Direccié de Serveis
d’Urgéncies i Emergéncies Socials

Equip del Departament de Participacié Social

Equip del Departament de Participacié Social
Associacié Benestari Desenvolupament

Entitats Catalanes d’Acci6 Social

Comissionat d’Habitatge

Sindicatura de Greuges de Barcelona

Direccié de Serveis d’Habitatge de l'Ajuntament de Barcelona
Habitatge social

Institut Municipal de Serveis Socials, Direccié d’Accio
Social Territorial i Comunitaria

Equip del Departament de Participacié Social

ASSIS

Institut Metropoli

Sindicatura de Greuges de Barcelona

Collegi Oficial de Treball Social de Catalunya

Caritas Diocesana de Barcelona

Fundaci6 Pere Tarrés

BIT Habitat

Geréncia d’Urbanisme

Expert

Expert

Suport a la secretaria técnica del CMBS
Técnica referent del CMBS

El Grup de Treball va abordar la resposta a I'exclusié residencial arran de la crisi del programa
d’ATU (Allotjament Temporal d’'Urgéncia). El programa estava evolucionant de forma poc
satisfactoria i sestaven plantejant possibles modificacions. El Grup de Treball ha comptat amb
la participacié de dos comissionats i persones técniques dels serveis municipals, socials i
d’habitatge, aixi com d’entitats que no hi participen ordinariament. Aixo ha permés un debat en
profunditat sobre problemes i alternatives.
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26 de setembre 2024

Necessitat de reformar el sistema d’ATU (allotiaments temporals d’'urgéncia) per optimitzar
recursos i garantir millor atencié. Presentacié del projecte Habitem per oferir alternatives als
ATU amb allotjaments compartits i acompanyament socioeducatiu.

30 d’octubre 2024

Esvatractarlacomplexitatdelessituacionsd’emergénciaresidencial, incloent-hidesnonaments
i dificultats per mantenir I'habitatge. Es va acordar centrar les proximes sessions en propostes
concretes per millorar el circuit d’atencié i el protocol d’allotjament temporal d’urgéncia.

19 de novembre 2024

Es va abordar la complexa qiiestié de lemergéncia de 'habitatge, centrant-se en la identificacio
decircuitsidispositius per mitigar la problematica. Esvan proposar mesures per millorar la gestié
de 'emergéncia de 'habitatge. La coordinacié entre serveis socials municipals, Generalitat i
empreses del tercer sector va ser un punt destacat per evitar duplicitats.

16 de gener 2025

Sessid dedicada a 'emergéncia de I'habitatge. Es van valorar les propostes rebudes en relacié
amb aquesta problematica, amb l'objectiu d’avancar cap a la redaccié d’'un document de
propostes i reflexions del Grup, que es presentara per aprovar-lo en la sessié seglient.

Esvan presentardosdocumentsamb propostes, a mésd'un esquemaelaborat pels coordinadors
conjunts del Grup, que organitzava vuit punts clau per afrontar en el futur, sense entrar en
propostes especifiques.

31de marg 2025

Esrecullen lesesmenes aportades durant la sessié i S'incorporaran al document que sesta elaborant
sobre els allotjaments temporals d’urgéncia. Es proposa prioritzar entre tres o quatre recomanacions
clau al document, i Sacorda que aquestes siguin consensuades durant la proxima sessié de treball.

22 d’abril 2025

Es marca com a objectiu de la reunié revisar i matisar temes inclosos en el document de treball
presentat en la sessié anterior, amb la intencié de consensuar-lo i validar-lo per part del Grup i
extreure’n les recomanacions que formaran partde I'Informe d’incidéncia. Com a punt de partida,
es va destacar laimportancia de presentar propostes concretes.

21de maig 2025

Agenda de treball del curs 2025-2026. S'acorda dedicar una de les Ultimes sessions del curs vinent
per revisar l'estat d’'implementacié de les recomanacions que s’hagin acceptat durant el curs anterior.
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Conclusions, reflexions i propostes

El Grup de Treball ha constatat la gravetat de 'lemergéncia de I'habitatge a Barcelona i les
limitacions del model actual dels allotjaments temporals d’urgéncia. S’han identificat propostes
per avancgar cap a una atencié més preventiva, personalitzada i coordinada, amb un increment
d’alternatives d’habitatge dignes i una millora en la governanca i el coneixement del fenomen.
Les principals propostes se centren en els objectius seglients:

Garantir 'accés universal a allotiaments temporals dignes, flexibles i amb condicions de
vida adequades.

Reduir I'exclusi6 residencial estructural i oferir sortides estables.

Evitar lainstitucionalitzacié de la precarietat i garantir els drets basics.

Reforcar la capacitat preventiva del sistema d’atencié social.

Oferir eficieéncia i qualitat en I'atencio social, personalitzadaii justa.

Garantir drets i estabilitat a les persones en situacioé de vulnerabilitat residencial.

Dur a terme una accié més coherent, efectiva i corresponsable davant I'emergéncia de
I’habitatge.

Fer una planificacio millor basada en dades reals i compartides entre serveisi actors.

Propostes

1.

Impulsar allotjaments alternatius a les pensions.

Substituir pensions per alternatives dignes com els allotjaments de proximitat
provisionals o allotjaments amb espais compartits.

Reduirl'dsestructural de pensions com a solucioé d’'urgéncia. Es proposa impulsar alternatives
com allotjaments de proximitat provisionals (APROP), allotjaments amb usos compartits o
féormules innovadores en col:laboracié amb entitats socials.

Incrementar I'oferta d’habitatge assequible i amb suport.

Crear habitatge assequible i habitatge amb suport per a col-lectius vulnerables.

Es prioritari augmentar el parc d’habitatge assequible i amb suport per respondre a la

demanda actual. Cal promoure col-laboracions amb el tercer sector i explorar noves férmules
com ara I'habitatge dotacional, amb espais comuns o projectes comunitaris.
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3.

Garantir allotjaments temporals amb estandards de qualitat.

Els recursos d’allotjament han de complir criteris de qualitat i confort.

Els allotjaments temporals han de complir uns minims de qualitat estructural, habitabilitat i
acompanyament. Aixd implica revisar les condicions de les pensions, establir criteris comuns
i garantir un tracte digne per a tothom.

Oferir assessorament en fases inicials de risc.

Donar suport a les families abans de perdre I’habitatge per evitar desnonaments.

Es proposa oferir serveis d’assessorament i orientacié a les persones i families quan es
detectin dificultats inicials de manteniment de I'habitatge. Aquest suport preco¢ ha de
contribuir a evitar la cronificacié i a anticipar solucions.

Desvincular el Pla de treball com a condicié de permanéncia.

El suport social no ha de condicionar la continuitat en I'allotjament.

Es recomana eliminar el “compliment del Pla de treball” com a criteri per revisar 'estadaen els
allotjaments temporals d’'urgencia. En el seu lloc cal establir criteris objectius i transparents,
per evitar situacions injustes o expulsions sense alternativa viable.

Diversificar I'oferta de suport social.

Adaptar el suport social a les necessitats i ’'autonomia de cada persona.

El suport social ha de tenir intensitats diferents segons les necessitats. No totes les

persones allotjades requereixen acompanyament intensiu. Cal diferenciar entre seguiment,
acompanyament i assessorament puntual, i oferir-los segons el perfil.
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7. Millorarla governancaicoproduccié de serveis.

+ Coordinar administracionsi entitats per a unaresposta méseficag.
Es proposa avancar cap a un model de coproduccié en les politiques d’habitatge d’'urgéncia.
Cal coordinar esforcos entre administracions i entitats socials, compartir informacié i
responsabilitats i innovar en formes de gestié i contractacio.

8. Establir un sistema d’informacié integrat.
+ Crearunsistemaque permeti conéixer les trajectoriesinecessitatsde les persones ateses.
Es proposa la creacié d’un sistema d’informacid integrat sobre exclusié residencial, que

permeti monitorar fluxos d'entrada i sortida, caracteristiques de les persones, recursos
utilitzats i costos. Cal superar la fragmentacié actual entre serveis.

Reptesde futur

ElGrup de Treball es planteja fer el seguiment de les propostes formulades en el curs 2024-2025
mitjangant dues reunions de seguiment amb la participacié de personal técnic i responsables
politics municipals.

En relacié amb temes de treball futurs es planteja fer una reflexié sobre el model d’atencié
efectuatdesdelscentresde serveissocials, en especial en situacions de dificultats mésintenses,
i fent una mirada sobre temes transversals com la complexitat, la relacié entre serveisi amb els
serveis especialitzats, el paper dels professionals o la burocratitzacié dels processos.

El Grup de Treball també estara atent per poder tractar algun tema urgent quant a I'atencié a la
dependeéncia, la pobresai I'atencié a la infancia, o les families monoparentals.
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8. Resumde les propostes

dels grups de treball
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Grup de Treball de Drogodependéncia

Sessions Temes treballats

—

Reptesipropostesd’actuacié del nou Plad’accié sobredroguesiaddiccionsde Barcelona
(PADAB)2025-2028.

Atencié a familiesi consum de substancies.

Espais segurs en el consum i lareduccié de danys en cannabis a la ciutat de Barcelona.
forme de salut de Barcelona.

Prevencio6 i abordatge del consum d’alcohol en poblacié adolescent i jove.

Abordatge i acompanyament a la infancia. “Embaras, infancia i drogues”.
Simptomatologia aguda referida als consums d’estimulants en context de reduccié de
danysivia publica.

Persones participants

Nooah~hWN

Conclusions, reflexionsi propostes

1 Revisarlacomunicacié institucional per tal d'evitar un enfocament excessivament punitivista
i orientar el discurs cap a la salut publica, la garantia de dretsi la justicia social.

2 Reforgar l'atencié publica especialitzada a families de persones adultes que consumeixen
drogues, amb suport especific i continuat.

3 Crear un observatori del sector del cannabis per promoure bones practiques, una regulacié
responsable, una reduccié de riscos i un enfocament de salut publica a Barcelona.

4 Promoure una mesurade govern amb accionstransversals que consolidi un compromis politic
per reduir exposicio i la normalitzacié del consum d'alcohol a I'espai public, especialment
entre joves i en contextos d’'oci.

5 Impulsar serveis municipals especialitzats que ofereixin atencié integral a mares que
consumeixen, amb espais on es pugui preservarelvincleambelsfillsifillesievitar la separacié
com a resposta immediata.

6 Establiritineraris d’acompanyament familiaramb visié de cura coordinats entre serveis socials,
sanitaris i d'atencié a drogodependéncies, que incloguin objectius de suport a la parentalitat

i al vincle mare-infant.

7 Adaptar i ampliar espais i equips per abordar el consum d'estimulants amb supervisio,
reduccié de riscos i atencio especialitzada.

8 Implementacié d'espaisdedescans, supervisidicontencid encrisis perconsumd’estimulants.

Sessions 9

Persones 55
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Grup de Treball de Salut

Temes treballats

oah~hwWN-

Integracié Social i Sanitaria en ’Atencié Domiciliaria.

Serveis d’atencié a la discapacitat i a ladependéncia.

Informe de salut de Barcelonai refugis climatics.

Escoles de salutde la gent gran.

Serveis de suport ala gent gran: teleassisténcia.

Soledat no desitjada: evitar la conducta suicida en persones grans.

Conclusions, reflexions i propostes

Que '’Ajuntament de Barcelona impulsi la creacié de la Taula Social i Sanitaria, i, que l'atencié
domiciliaria estigui totalment integrada entre els serveis sanitaris i socials, redefinint aixi el
projecte actual.

Reduir el temps d'espera des que se sol-licita una valoracié de grau de dependéncia o
discapacitat fins que es resol.

- Disminuci6 de la llista d'espera actual per realitzar el Programa Individual d’Atencié (PIA) i

determinar el recurs necessari i adient de la persona dependent.

* Facilitar al maxim el tramit de les sol-licituds establint mecanismes i circuits més agils.

Que 'Ajuntament de Barcelona aconsegueixi obtenir més informacid de I'estat de salut de les
persones grans.

 Queenel plecdecondicions contractualsde les entitats gestores de centres publics s'inclogui

l'obligatorietat de ser “refugi climatic”

+ Garantir que estiguin oberts i accessibles els espais qualificats com a refugis climatics, durant

les horesii els dies de calor, incloent-hi caps de setmana i agost..

* Minimitzar les fonts de calor com ara compressors d’aire condicionat a peu de carrer a partir

de 'ordenanc¢a municipal.

Promoure 'augment de les escoles de salut de la gent gran als barris de Barcelona i reforgar la
dinamitzacié quan pugui quedar debilitada per motius diversos.

+ Donar suport en sol-licitar subvencions per promoure accions que ajudin al manteniment de

les escoles de salut existents.

+ Connectar i enfortir altres recursos comunitaris per tal d’'optimitzar la rotacié i participacié de

la poblacié diana.

Que I'Ajuntament de Barcelona amplii el Servei de Teleassisténcia i reforci els aspectes de
millora tecnoldgica per a lacomunicacié amb la ciutadania.

+ Augmentar recursos de prevencié per tal de minimitzar impacte de situacions com ara la

caiguda recent del subministrament eléctric i de telefonia.

* Incidir més amb el seguiment i contacte dels casos atesos, fent especial emfasi en aquells

casos de persones en situacio de fragilitat.

* Reforcar el seguiment a les persones més vulnerables i amb indicadors de risc social (soledat

no desitjada, risc de suicidi...).

Augmentar la deteccié del malestar de les persones grans i no deixar normalitzar els senyals
d’alerta (resignacio, pessimisme, pérdua d’interés per fer activitats, etc.).

- Definir estratégies d’abordatge especifiques per a persones grans i dones des dels diferents

ambits. Treballar contra I'edatisme i vetllar per una proteccié a les persones grans en situacié
de maltractament.

Infografies de resum de la tasca dels grups de treball curs 2024/2025
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Grup de Treball d’Igualtat d’Oportunitats en la Infancia
i’Adolescéncia

Sessions Temes treballats

sexual (Barnahus).
2 Resposta al’Altaveu d’Infants de la ciutat: la lluita contra la pobresa infantil (Agenda dels
infants).
3 Desplegament del nou paquet d’actuacions del Pla d’infancia per a I’exercici 2024-2027:
mirada critica ales 77 actuacions plantejades a la nova etapa del Pla.
Representacié del Consell Municipal de Benestar Social a la taula institucional per
elaborar ’estratégia municipal de lluita contra la pobresa infantil.

: ; : ; Conclusions, reflexions i propostes

1 Formacié afectivosexual per prevenir les violencies i promoure relacions sanes. Impulsar la
formacié afectivosexual entre infants i families des dels serveis municipals per prevenir la
violencia sexual.

1 2 1 Desplegamentdel nou model d’atencié alainfanciail’adolescéncia, victimes de violéncia

Persones participants 4

2 Garantir l'educacié afectivosexual a les escoles i als serveis municipals d’infancia i adolescéencia.
Exigir el compliment del curriculum d’educacié afectivosexual i reforcar-ne la preséncia als
serveis municipals.

3 Difondre la funcié de Barnahus per facilitar la deteccioé de casos i la derivaci6 per part dels
professionals. Donar a coneixer la Barnahus i com activar els protocols d’actuacié davant
d’una sospita de violencia sexual infantil.

4 Avaluar i reforcar el servei Barnahus per garantir-ne la qualitat i la bona cobertura. Establir
mecanismes de seguiment i refor¢ de la Barnahus per garantir que es dona resposta
adequada a les necessitats de la infancia i 'adolescéncia victimes de violencia sexual, amb
especial atencio als professionals que hi treballen.

5 Facilitarl'accés als ajutsiles beques per a totes les families amb infants i adolescents a carrec
seu. Simplificar els tramits i adaptar els procediments per garantir 'accés equitatiu als ajuts
per a la infancia disponibles.

6 Garantirllars establesisuportemocional ainfants en situacié d'exclusio residencial. Evitar que
hi hagi infants que visquin en pensions o llocs precaris i oferir-los suport emocional adequat
quan son victimes d’'un desnonament.

7 Garantir espais de joc i lleure educatiu a tots els barris, amb especial focus als entorns
residencials de major vulnerabilitat. Reforcar els espais de joc i les activitats de lleure per a
infants i adolescents a tota la ciutat, amb émfasi en els entorns més vulnerables.

Sessions 12

Persones 33
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Grup de Treball Les Veus Ciutadanes amb experiéncies
en Serveis Socials

Temes treballats Sessions

1 Primer accés als serveis socials: com ha estat la rebuda, des d’on han accedit i quins
aspectes creuen que és rellevant comentar.

Conclusions, reflexions i propostes .
Persones participants

1 Es demana una major transparéncia i eficacia en la comunicacié dels serveis oferts per
Administracié a la ciutadania. Cercar altres maneres de comunicar que arribin realment als
collectius mésvulnerables, les persones grans i les que pateixen la bretxa digital. Es proposa
I'is de materials impresos facils de llegir i accessibles, que '’Ajuntament faci una avaluacio
dels canals actuals i elabori noves propostes per arribar a tothom.

2 Millorar la relacié del jovent i els serveis socials, permetent la comunicacié directa sense
mediacid de pares i mares. Garantir una mirada especial envers els infants i adolescents de
les families ateses. Les persones joves també valoren especialment els espais presencials
per compartir experiencies diverses, i proposen flexibilitzar algunes normes en les sortides.

3 Potenciar les iniciatives que faciliten la interaccio social i el suport mutu entre els membres
de la comunitat. Se suggereix la creacié de grups de terapia més accessibles i universals,
gestionats a través dels serveis socials, sense la necessitat de derivacié medica.

4 Ampliar loferta d’activitats i el nombre de sortides dels grups actuals. També lobertura d'espais
en cap de setmana, festius, vacances i agost. Tant les persones adultes, com la gentgraniel
jovent ho proposaven, perque no hi ha moltes activitats accessibles per a aquests col-lectius.

5 Millorar el SAD en diferents aspectes com la comunicacié habitual amb les persones usuaries,
informar dels canvis en el servei, evitar 'excés de rotacié del personal, permetre tasques
adaptades ales necessitats reals de les persones ateses (quant a neteja de I'habitatge i també
aspectes de cura personal).

6 Millorar certs aspectes pel que fa a l'atenci6 individual dels serveis socials:

- Laccés a cites i assisténcia ha de ser possible per vies no telematiques, preocupacio per la
lentitud, combinar serveis presencials amb els digitals.

- Evitar majorment la rotacié de les persones referents amb qui s’ha establert un vincle. Si es
produeix, cal informar dels canvis de referent préviament; se suggereixen vies com l'avis per
missatges al mobil.

- Comunicacié més efectiva i personalitzada amb les persones usuaries.

- Clarificar el procediment per canviar de referent si la persona no se sent comoda amb el
tracte rebut.

+ Proactivitat de l'equip de professionals per oferir 'accés als serveis tenint presents les
situacions amb una mirada integral i un tracte empatic.

- Destacar la importancia de considerar les circumstancies individuals més enlla de les
normatives establertes.

5 Sessions

55 Persones
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Grup de Treball d’Envelliment

Sessions Temes treballats

—

Decidir els temes del curs 2024-25.

2 Sessié conjuntaambel Grupde Treball de Salut, analisi de politiques de salutienvelliment
actiu.

3 Ladiversitat en 'atencié a les persones grans.

4 Elaborar un document de treball de barreres detectades per a una cura digna i treballar

les linies futures del curs.

El suicidi en les persones grans.

6 Lenvellimentiladiscapacitatintel-lectual.

7 Sensellarisme ala ciutat de Barcelona.

Persones participants 5

Conclusions, reflexionsi propostes

1 Revisar el plec de condicions. Manca de professionals en el Servei d'Ajuda a Domicili. A
I'area del Servei d’Ajuda a Domicili de 'Ajuntament, revisar el plec de condicions per afavorir
Fadequacid del servei a la necessitat identificada.

2 Formaci6 en temes de transversalitat. Formacié en complexitat i diversitat per atendre
Fenvelliment. Alacarterade serveis, gestorsi professionals dels serveis d’atencié alavellesa.

3 Envelliment prematur. Revisié del concepte. Creacié d’'un grup de treball per revisar la
vigénciai el contingut del concepte, a fi de no promoure l'edatisme a partir d'aquesta definicio
que associa envelliment amb patologia.

Interseccionalitat. Mirada interseccional per a les persones grans. Incloure la mirada
interseccional especialment en SAD habitatge assistit i residéencia. | revisar els criteris
d’admissié tenint present la interseccionalitat.

5 Criteri d'excepcionalitat. Revisar els criteris d’excepcionalitat incloent-hi criteris per a temes
referents a interseccions amb la finalitat d’agilitar 'accés a aquestes persones.

Sessions 7

Persones 32
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Grup de Treball de Serveis Socials

Temes treballats Sessions

1 Resposta a I'exclusié residencial i reformulacié dels dispositius d’allotjament temporal
d’urgéncia.

Conclusions, reflexions i propostes

1 Impulsar allotjaments alternatius a les pensions. Substituir pensions per alternatives Persones participants

dignes com els Allotjaments de Proximitat Provisionals (APROP) o allotjaments amb espais

compartits.
2 Incrementar l'oferta d’habitatge assequible i amb suport. Crear habitatge assequible i

habitatge amb suport per a col-lectius vulnerables.

3 Garantir allotjaments temporals amb estandards de qualitat. Els recursos d’allotjament han Genere mascul

de compilir criteris de qualitat i confort. 1 2

4 Oferir assessorament en fases inicials de risc. Donar suport a les families abans de perdre Genere femeni
I'habitatge per evitar desnonaments. 51

5 Desvincular el Pla de treball com a condicié de permanéncia. El suport social no ha de
condicionar la continuitat en I'allotjament.

6 Diversificar 'oferta de suport social. Adaptar el suport social a les necessitats i autonomia de
cada persona.

7 Millorarlagovernangaicoproduccié de serveis. Coordinar administracions i entitats perauna
resposta més eficac.

8 Establir un sistema d’informacié integrat. Crear un sistema que permeti congixer les trajec-
tories i necessitats de les persones ateses.

7 Sessions

63 Persones
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9. Conclusionsireptesde futur
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Hem arribat al final de I'Informe d’incidencia. Hem vist les propostes, les observacionsii els plans
de futur dels grups de treball del CMBS, fruit de la seva implicacio social.

Durant elsdarrers mesos, els grups de treball han anat tragant quin n’ha de serel rumb: en primer
lloc, reforgar i consolidar la seva capacitat d'incidéncia i fer-ho, especialment, participant en
els processos d’elaboracié de normatives, mesures de govern i plans d’accié. El seu bagatge
d’expertesa, proximitat i coneixement ha de continuar sent una contribucié util i valuosa per
a 'Ajuntament. Potser, fins i tot, aquest exercici anual d'elaborar un informe de propostes al
governde la ciutatiel corresponent retorn através de I'informe d’accié del govern de la ciutat pot
servir de model per fer que altres drgans de participacié posin en practica mecanismes similars
d’interaccid i, d'aquesta manera, enfortir encara més els mecanismes de participacio.

Unaltrereptedefuturambel qualtambé s’hacomencat atreballar és aprofundiren’establiment
de sinergies i d’espais de coordinacié entre grups de treball i, fins i tot, entre el CMBS i altres
organsde participacio de la ciutat. El treball col-laboratiu aporta experiéncies noves, enriquiment
mutu, capacitat d’'innovacid i obertura de mires i, per tant, és unavia que continuarem explorant,
també amb una mirada atenta al nostre entorn metropolita.

Limpuls a aquestes dinamiques es veu reforcat per I'organitzacié de trobades i xerrades i les
visites que els grups fan a equipaments i a entitats: una mostra més de la inquietud i de les
ganesd’aportarde les persones que enformen part, i que els proporcionen un millorconeixement
dels reptes, els recursos i les formules de treball que es poden aplicar.

Aquestes linies de treball son les que han de vertebrar el treball del CMBS en els anys vinents

i que permetran que el CMBS continui sent, com fins ara, un dels espais de participacié més
reconegutsi arrelats de la ciutat.

Propostes del Consell Municipal de Benestar Social al govern de la ciutat
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