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1. PRESENTACIO

El document que es presenta a continuacié mostra I’estat actual de salut de la poblacié, aixi com els
factors que la determinen, del barri de La Salut, al Districte de Gracia de Barcelona. Aquest barri inclou
la meitat de I’Area Basica de Salut (ABS) 6C (Lesseps) i 6E (La Salut), que coincideix amb nom, perd no

amb territori.

L'origen d’aquest procés de diagnostic comunitari és una resposta a la demanda cada vegada més
creixent d’incorporar una visié comunitaria des de salut i serveis socialsi s’emmarca dins de Salutem —
Accions comunitaries del barri de La Salut (també anomenat Pla de Desenvolupament Comunitari del

barri de La Salut, iniciat|’any 2005).

Hi ha participat|’Agénciade Salut Publica de Barcelona (ASPB), el CAP Larrard, Serveis Socials La Salut, el

Coll Vallcarcai Els Penitentsi el Districte de Gracia de I’Ajuntament de Barcelona.

L'objectiu d’aquest informe és analitzar la situacié de salut del barri, i els seus determinants, per tal de
detectar les principals necessitats i possibilitats de millora en termes de salut, planificar i implementar
lesintervencions adequadesifer-ne el seguimentiavaluacio pertinentsamb I’'acompanyamenti treball

col-lectiu dels agents actius territorials; i d’aquesta manera poder-lidonar el maxim de validesa.

2. RESUM EXECUTIU

Els resultats del diagnostic realitzat mostren els indicadors de salut i els seus determinants, en base a
registres poblacionals aixicom la percepcid que tenen les persones que viueni/o treballen al barri sobre
el seu estat de saluti els seus determinants. A partir d’onze entrevistes i dos grups focals realitzades a

persones coneixedores delbarri de La Salut.

El barri de La Salut té una poblacié de 13.213 habitants, dels quals 7142 dones i 6071 homes. Aix0 equival
al 10,9% de la poblacid de tot el Districte de Gracia. A més, destacala poblacié envellida (12,5% a la Salut,
respecte a 10,2% a Gracia i 10,1% a Barcelona), i existeix una gran preocupacié per les persones grans
soles expressada per les entrevistades. Pel que fa a la procedéncia, a La Salut hi ha menys poblacié
migrada que a Gracia i Barcelona (La Salut 16,8%, respecte a Gracia amb un 20,6 % i a Barcelonaamb un
22,8%). Tot i aix0, actualment el percentatge de poblacié migrada esta creixent, i s’"ha de destacar que
existeixen Centres d’acollida i bastanta poblacié migrada que porta els comergos del barri. | que per la
inquietud mostrada per les entrevistades, hauria de ser important treballar per un procés comunitari

d’acollidacom a barri.



Elsindicadors de nivell socioeconomicde La Salut mostrenque lescondicions economiques delbarri sén
forga favorables comparat amb Barcelonai similars al total de Gracia. Totiaquestes dades, cal comentar
lainformacié extretade I’analisiqualitat de les entrevistes; ja que també hi ha situacions de condicions

economiques complicades que s’invisibilitzen.

Cal destacar que el nivell d’estudis superiors del barri és més elevat (39%) que el percentatge de
Barcelona (30,2%). Tot i aix0, de les entrevistes hem pogut veure com al barri es disposen de 6 escoles
publiques i privades. Pero preocupa moltissim el fet de no tenir un institut public, ja que no només

dificultal’accésalaformacid de lesjoves, també els seus espais de relacid, participacié i de trobada.

Pel que fa a I’atur a La Salut hi ha un percentatge inferior (7,5%) que a Barcelona (8,5%), i similar al
Districte de Gracia(7,3%). Tot i que I’atura disminuiten general atotala poblacio, cal destacar que enel

cas delesdones|’atur ha augmentat.

L'altre fet que s’emfatitza en els resultats és I’orografia complicada del barri, que dificulta la mobilitat
de les persones veinesi a més no es disposen d’espais de trobada o places. A més, també provoca una
manca de vidacomercial pel veinat. Amés, es valorael Parc Gliell com a espai verd del barri, encara que

esrecullendiverses veus respecte alamassificacié turistica que pateix.

La percepcié d’estat de salutregularo dolentaGracia (16,7%) ésinferior que aBarcelona(20,2%).lamb
un percentatge bastant semblant entre homes i dones. La preséncia de 4 o més trastorns cronics al
Districte és superior que el percentatge de la ciutat, presentantles dones un percentatge més elevat en

comparacié amb els homes.

El percentatge de persones ensituacio de risc de patiment psicologicen ambdds sexes ésinferioral de
Barcelona, tot i que en dones existeix unaproporcio més elevada. A més, el consum d’antidepressiusi
ansiolitics és molt similar al Districte respecte a la ciutat, presentant les dones de Gracia un major
consum que el de la ciutat. Pel que fa als estils de vida relacionats amb la salut, a Gracia el consum de

tabac éssuperior al conjunt de Barcelona, tant en homes com endones.

Pelquefaa lescausesde mortalitaten elshomes de LaSalut, i comparativament al districte i ala ciutat,
destaca una major taxa de malalties del sistema circulatori tan en homes com en dones. | I’esperanca
devidadel barri LaSalut és de 78,9 anys en homes, gairebé dos anys menysque ladel districtei la ciutat,

i 85,7 anys en dones, gairebé un any menys que ladel districte i la ciutat.

Perdltim, també tenim com aresultats laidentificacid i analisi dels agents actius delterritori, jaque sera
gracies al teixitsocial i al treball col-lectiuamb el que podremdonarrespostaales qliestions presentades.

De fet, les propies persones entrevistades han expressatidees com a propostes d’actuacio.



3. INTRODUCCIO

2.1. CONTEXT HISTORIC

El barri de La Salut té el seu origen al'any 1864, quan es va decidir construir a les afores de Gracia una

capelladedicadaala Mare de Déu de la Salut, entorn de laqual vacréixerel barri al llarg dels anys.

En els seus inicis |'activitat més important de la zona era agricola, podent-s'hi trobar importants masos
com el de can Xipreret, can Tusquets, can Muntaner i ca I'Alegre de Dalt, pero progressivamentva anar

convertint-seen zonaresidencial d'estiueig de laburgesia barceloninai gracienca.

Pero desd'abans la zona era conegudaper lafonti el mas d'en Xirot. Les minesde ferro que hi havia a
prop donaven el seu gust caracteristic a I'aigua de la font. Avui dia han desaparegut gairebé totes les
masies, tretde lesde Can Xiprereti Can Tusquets, i també lesfonts, llevat de la del Carbd, que es troba

dinslafincadel Cottolengo.?

Aixidoncs, aquestssénels inicisde La Salut, un dels cinc barris de que es compon el Districte de Gracia

de Barcelona.

2.2. DELIMITACIO DEL TERRITORI

El barri de La Saluts’inclou dins del Districte de Gracia i quedadelimitat pels barris de la Vilade Gracia,
Vallcarcai Els Penitents, El Coll i Can Bard, ja del Districte Horta- Guinardé. Es situa a les vessants dels
turonsdel Carmelide la Rovira. | s’inclou dins del territorilazonadel Parc Giell. Aixidoncs, ens trobem
en un barri muntanyés, d’orografia complicada, i amb particularitats segons cada zona que el delimita.
De fet, sovint és anomenat com a “les tres saluts”, per destacar les diferéncies entre la zona de més

altura, la més properaala Placa de Lessepsilade méscap ala Placa Sanllehy.

Figura 1. Mapa territorial La Salut

L Informacié extreta de: https://ajuntament.barcelona.cat/gracia/ca/el -districte-i-els-seus-barris/la-salut/historia-
de-la-salut
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2.3. SALUT | ACCIO COMUNITARIA

Tot i que I'orografia complica la vida relacional i comunitaria del barri, és ben cert que igualment
comptem amb varies entitats i serveis que treballen col-lectivament per millorar la qualitat de vida de
totsitotes.

Actualment a Salutem — Accions comunitaries de La Salut (Pla de Desenvolupament Comunitari) hi ha
diverses entitats i serveis que tiren endavant una gran varietat de projectes comunitaris per donar
respostaalesdiverses necessitats existents. Existeixla Taula de Gent Gran — Radars, unarecent comissié
de joves — Cinecaptus, la comissid que tira endavant accions comunitaries amb perspectiva de génere
anomenada Gener-ant al barri (amb projectes com el Puntd’informacié Lila, Veines perVeinesi Retrats
de dones del barri), la comissié de Cultura i Cohesid social on s’organitza la festa major, la mostra
d’entitats, les trobades del barri, I’accié creativa col-lectiva pel diade les persones refugiades i laRevista
La Salutde Gracia; i una taulad’espai publici convivencia pertreballar col-lectivament diversos aspectes
de l'urbanisme del barri. També cal destacar col-lectius com I’Espai Quiré, la Miranda i les entitats del
Casal Cardener, entre d’altres?, que suposen importants espais de trobadai de relacié a La Salut, gracies
a lesactivitats obertesal veinat que impulsen.

Totiaixo, hemdetectatlanecessitatde promourela miradade salut comunitaria perconsolidarlaxarxa
social existenti encaminar-laencaramés cap al cami comu de millorarla qualitat de vidade tot el veinat.
Un cami format tant per les entitats com elsserveissocialside salutdel territori. | que doni respostaa
totesles necessitats del veinat.

Aixidoncs, entenem que la intervencié en salut comunitaria és una estratégiaque té com a finalitatla
millorade lasalutd’unacomunitat definida, perexemple un barri, que té en compte el context social en
gue es produeixen els fenomens de salut-malaltia i aplica un abordatge integral amb la participacié de
les comunitats (entitats, veinatge, comerg...), institucions (serveis socials, CAP,ASPB, Districte...)i laresta
de sectors (habitatge, ocupacio, cultura...) enel dissenyilapresade decisions. 3

Per aquets motiu, ens hem basat en el marc conceptual de determinants de saluti les desigualtats en
salutenareesurbanes(Figura2).

Figura 2. Marc conceptual de determinants de salut
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Font: Borrell et al. JECH 2013)

2 Es detallen a I’apartatd’agents actius del territori.
3 Gofin i Gofin, 2012; Goodman et al.,2014; informacié extreta de les formacions de|’ASPB.



| hem seguit unametodologia que es desenvolupaen cinc fases:
Fase 1) Cerca d’aliancesi col-laboracions amb els agents del territori
Fase 2) Valoracié de les necessitats en saluti delsactius perala salut
Fase 3) Resultats del diagnosticde salut comunitaria
Fase 4) Planificaciéiimplementacio d’intervencions
Fase 5) Seguimentiavaluacié
Fase 6) Consolidaciéi continuitat dels resultats

Aixidoncs, el procés no acaba nomésamb elsresultats del present diagnosticde salut comunitaria, sind
gue continuara pera donarrespostaa les necessitats detectades.

4. METODOLOGIA

L'informe analitzaelsindicadors de saluti els seusdeterminants en basea registres poblacionals aixi com
lapercepcio que tenenles persones que hiviueni/otreballen al barri sobre el seu estat de saluti els seus
determinants.

3.1. ELS INDICADORS DE SALUT | ELS SEUS DETERMINANTS

A partir dels registres disponibles s’elaboren una série d’indicadors que mostren els factors que
determinenlasalut,iel propiestatde salutde lapoblacid de La Salut.

Els indicadors que es mostren a I'informe s'han calculat pel barri de La Salut, pel districte de Gracia i pel
conjunt de Barcelonaciutat i, sempre que les dades ho han permeés, es mostren perseparat perhomesi
dones. Elsresultats es presenten enformade taulesi figures, amb una breu descripcié narrativa. Donat
que alguns registres no disposen de la informacid necessaria per donar dades a nivell de barri, alguns
indicadors només es presenten anivell de districte i Barcelona ciutat.

La major part d’indicadors han sigut extrets del InfoBarris disponibles ala paginaweb de I’Agénciade
Salut Publicade Barcelona: http://www.aspb.cat/infobarris.

Elsindicadors esreferiranales arees basiques de salut (ABS) 6Ei 6C.

Figura3. Mapa ABS —6E i 6C —La Salut
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3.2. LOPINIO DE LES PERSONES SOBRE LA SALUT | ELS SEUS DETERMINANTS

S’ha utilitzat la metodologia qualitativa per conéixer la percepcié que tenen les persones que viuen i/o
treballen al barri sobre els seus determinants en relacié al seu estat de salut. El coneixement i
I’experiéncia que aporten els agents vinculats al territori (professionals, treballadors i treballadores,
representants d’entitatsiveinsiveines) ens hapermeés completar el diagnosticcomptantamb la mirada
de la comunitat.

Perfer-ho possible hemrealitzat entrevistes onze entrevistes ainformants clau del territori:

- Tecnicadel barri del Districte de Gracia

- Metgessesiinfermeres comunitaries del CAP Larrard

- Treballadorsdel Centre de Serveis Socials La Salut, el Coll, Vallcarcai Els Penitents
- Técnicacomunitaria de Salutem —Accions comunitaries

- Membre del’Associacié veins La Salut - Park Giiell - Sanllehy

- Membre de Batucargol

- Treballadorade la Farmacia Cristina Pallerols

- Membre de I’Associacié de comerciants del Mercat de Lesseps
- Membre del’Associacié de comerciants de Travessera de Dalt
- Membre de la ParroquiaLa Salut

- Membresde la comissié de joves Cinecaptus

| dos grups focals:

- Agentsde proximitat de la Guardia Urbana, Mossos d’esquadrai de I'Oficinad’atencidala victima
- Membresde la comissio de festes del ParcGliell del Carrer Verdi

L'analisi dels resultats recollits a les entrevistes i grups focals també ha seguit una metodologia
gualitativa, concretament seguint les guies d’unal’analisi qualitatiu tematica.

3.3. SOCIALITZACIO DELS RESULTATS DE L'INFORME

Aquest diagnosticqualitatiude salut sera presentatala Trobadadel barri pertal de permetre la discussid
dels seus resultats i una validacié dels mateixos per part dels agents actius del territori. | d’aquesta
manera, també permetre la construccié d’estratégies col-lectives peradonar-hi resposta.



5. ELS DETERMINANTS DE SALUT

5.1. EIXOS DE DESIGUALTAT

5.1.1. EDAT I SEXE

Segonsles dades extretesal juny del 2015, el barri de la Salut té una poblacié de 13.213 habitants, dels
quals 7142 donesi 6071 homes. Aixo equival al 10,9% de la poblacié de Gracia.

Pelquefaal’edatdelapoblacid, talicomesveualaseglienttauladel 2016 de I’Agencia de Salut Publica
de Barcelona (ASP), podem observar com destaca la poblacié envellida (12,5% a la Salut, respecte a
10,2% a Gracia i 10,1% a Barcelona) itambé lasobreenvellida(majors de 75anys, també amb 12,5% ala
Salut, respecte I’11,7% a Gracia i 11,5 % a Barcelona).

Taula 1. Distribucio de la poblacié (total) segons grups d’edat. Any 2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
n % n % n %
0a 14 anys 1597 12,2% 14553 12% 203802 12,7%
15 a 29 anys 1930 14,8% 17611 14,6% 245310 15,2%
30 a 44 anys 3024 23,1% 31933 26,4% 389521 24,2%
45 a 64 anys 3253 24,9% 30232 25% 421611 26,2%
65 a 74 anys 1627 12,5% 12347 10,2% 162757 10,1%
75i + anys 1634 12,5% 14134 11,7% 185709 11,5%
Total 13065 100% 120810 100% 1608710  100%

Font: Infobarris. ASPB



5.1.2. CONVIVENCIA

La gent gran viu menys sola que a Gracia i Barcelona, tant els que tenenentre 75i 85 (26,4 % La Salut,
respecte a29,2% Districte Graciai 27,7% Barcelona), comtambé els que tenen mésde 85anys (29,4% La
Salut, respecte a 32,8% Gracia i 31,3% Barcelona). Toti aix0, hem de considerar aquest percentatge ja
gue igualmentestractad’un nimero elevatde persones grans soles.

Taula 2. % de persones grans (75 anys i més) que viuen soles (total) als barris. Any 2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
N % n % n %
75 a 84 anys 276 26,4% 2596 29,2% 33430 27,7%
85 i mésanys 204 34,6% 2036 38,7% 24606 37,9%
Total 480 29,4% 4632 32,8% 58036 31,3%

Les persones entrevistades també confirmen el fet que al barri de La Salut hi viu una poblacié envellida,
i sobretot, preocupaque hi ha moltes persones grans soles. “Hi ha gent gran amb sentiment de soledat,
malgrat pot ser que tingui unafamiliaque es preocupa perella. Esta atesa, perd sola”. (Dona, 37 anys)

Tot i aix0, pel que fa a la convivéncia del barri, és necessari mencionar que quasi totes les persones
entrevistades han destacat que La Salut és com un poble. Aquest fet s’ha de tenir en compte, ja que
potenciar-lo podriaserunrecurs percombatre la situacié de soledat de les persones grans.

“Es un barri moltfamiliar, ésunbarri poble. Lagent es troba moltacollida, sobretotlagentgran, i
aixo fa que les persones grans no estiguin soles”. (Dona, 42anys)

De fet, moltes han destacat que aquesta percepcié de “sercomun poble”, augmentaal CarrerVerdi.
“Les personesdel CarrerVerdi sén families que es coneixen des de famolts anys” (Dona, 42 anys)

“El carrer Verdi és com un petit poble. Tothom es coneix o és familia. Tothom té un vincle. Tothom
té cura de tothom. Finsitot pels que viuen fora, que sempre tornen perfestamajor. (Dona, 44 anys)

| també com a dinamicageneral de totala Saluti quan s’organitzentrobades obertesatotal barri:

Crec que La Salutés un barri moltfamiliar, hi hagent gran que sol ser molt maca. Es un barri on
la gentésamableiaixd m’agrada. Hi ha altres barris que sén moltgrans on la gent ni es saluda, i
aix0 és molttrist. Aquien canvi ens coneixem, es fan trobades, lagents’apunta... i és molt bonic.

(Dona, 15 anys).

5.1.3. PROCEDENCIA

A la Salut hi ha menys poblacié estrangera que a Gracia i Barcelona (La Salut 16,8%, respecte a Gracia
amb un 20,6 % i a Barcelona amb un 22,8%), la procedéncia dels quals és similara la del total de
Barcelona. Només es diferenciala quantitat d’immigrantsde la Unid Europea, que al total del Districte és
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del 25% i a laSaluti al total de Barcelonanomés és del 15,7%. També podem destacar que dins del 16,8%
de poblacié migrada, el 47,4% sén de Centre i Sudamerica, i el 18,2% d’Asiai Oceania. Tot i que el
percentatge de poblacié migradaresident no és moltalt, probablement seraimportant teniren compte
la quantitat de comerciants d’altres procedéncies que també fan vida a La Salut perqué hi treballen.

Taula 3. Distribucié de la poblacié (total) segons llocde naixement. Any 2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
N % n % N %
Barcelona 7638 58,5% 66890 55,4% 835723 52,0%
Restade Catalunya 1178 9% 10888 9% 120696 7,5%
Restade I’estat Espanyol 2052 15,7% 18187 15,1% 286195 17,8%
Fora de I’estat Espanyol 2197 16,8% 24845 20,6% 366095 22,8%
Total 13065 100% 120810 100% 1608709  100%

Font: Infobarris. ASPB

Taula 4. Distribucié de la poblacié nascudaa I’estranger (total), segons regié de procedéncia. Any 2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
N % n % N %
CentreiSudamerica 1057 47,4% 11383 45,8% 173696 47,4%
Paisos del Magrib 121 5% 814 3,3% 18417 5%
Restad’Africa 43 1,9% 397 1,6% 6851 1,9%
Restad’Asiai Oceania 212 18,2% 2805 11,3% 66501 18,2%
Restad’Europa 213 9,5% 2344 9,4% 34866 9,5%
Restade paisos de rendaalta 69 2,3% 903 3,6% 8240 2,3%
Unio Europea-15 482 15,7% 6199 25% 57513 15,7%
Total 2197 100% 24845 100% 366084  100%

Font: Infobarris. ASPB



Aixi doncs, pel que fa a la informacié extreta de les entrevistes realitzades, es comenta la diversitat
d’origens de comerciants del barri, toti que lamajoriadels que han nascutal’estranger sén del Pakistan.
| s"hanimplicata |’associacié de comerciants: “Tenim atres pakistanesos al’associacié de comerciants”.
(Dona, 55 anys)

Aixidoncs, és un fet a considerar ja que també s’expressa la preséncia d’actituds racistes per part del
veinat cap a les botigues portades perpersones d’altres procedéncies.

A més, és interessant comentar que “Actualment, estan arribant persones migrades, sobretot
Hondurenys, que necessiten asil politic.” (Home, 43 anys)

També, es destaca el col-lectiu de cuidadores que acostuma a tenir la familia fora del pais i se senten
soles; fet que pottenircom a conseqiiéncia patologies psicologiquesi fisiques.

Es necessari teniren compte les persones joves del Centre d’acollida Gaudi, jaque “pelfet d’haver nascut
enun altre pais i per lasevasituacié socioecondmica, reben certes conductes per part dels veinsi veines
gue fan que nosiguin ben acollits pel barri.” (Dona, 27 anys).

Per ultim, també es comenta la “poca acollida dels nouvinguts del barri ubicats als edificis de lloguer
social a Sant Pau” (Dona, 53 anys).

5.2. CARACTERISTIQUES SOCIOECONOMIQUES

5.2.1. CONTEXT SOCIOECONOMIC
5.2.1.1.  NIVELL D’ESTUDIS

Hi ha un nivell d’estudis superiors semblant al de tot el Districte de Gracia (39% Salut, respecte al 40%
Gracia). Cal destacar que el nivell d’estudis superiors del barri és més elevat (39%) que el percentatge
de Barcelona(30,2%).

Figura4 - % de persones majors de 15 anys (total) amb estudis primaris o menys. Any 2016

Total
La Salut

Gracia

100

. Estudis superiors

Estudis mitjos

.2
80 30,2 %

Estudis secundaris

Primaria completa

60

= 25.2% . Sense estudis o primaria incompleta
27,6 % 26,5%
40
213 %
176 % 17,2 %
20
18,7 %
12,5 % 13,0 %
0 |
Barri Districte Barcelona
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5.2.1.2. ABSENTISME ESCOLAR
No hi ha mesuradel barri de La Salut, pero podem agafar de referéncies les dades del Districte de Gradia.

L’absentisme escolarde tot Gracia és només de 43 casos (0,5%), inferioral de tot Barcelona. Aixidoncs,
amés, la taxa de graduacio de 4t d’ESO és superior que a Barcelona (Gracia92% i Barcelona 88%).

Taula 5. index d’absentismei taxa de graduacid a 4rt d’ESO. Curs 2015

Districte Barcelona
Gracia
Absentisme- index d’Absentisme 0,5 0,8
Absentisme- Nombre de Casos 43 1045
Taxa de Graduacio a 4rt d’ESO 92,1 88

Font: Infobarris. ASPB

Totiaquestesdades, cal destacar que elfet de no disposard’uninstitut a LaSalut provoca més dificultats
d’accésde les personesjovesdel barri aestudiarlaESO.

“Ara vaig a 'Institut Menéndez i Pelayo que esta a Sarria — Sant Gervasi, i la veritat és que em
molesta molt noteniruninstitut al meu barri; perque haig d’agafar varis mitjans de transport per
poderarribar. He d’anar lluny per poderestudiaral’institut.” (Dona, 15 anys).
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5.2.1.3. CONDICIONS ECONOMIQUES

Les condicions economiques del barri son més favorables comparades amb Barcelonai similars al total
de Gracia. Hi ha menys persones amb ingressos inferiors que I’IlPREM (Indicador Plblic de Renta d’Efectes
Multiples) que aBarcelona. També, s’observa que hi hamenys persones grans beneficiaries de pensions
no contributives que a Gracia (La Salut 20,1%, Gracia 24,9%) i moltes menys que a Barcelona (29%).
Només hi ha 4 personesamb placa fixa al Servei de Menjador Social i hi ha menys persones usuaries de
Serveis Socials (excloent la Llei de dependéncia) que a Gracia (La Salut 28,3%, Gracia 37,2%) i també

menys que a Barcelona(39,1%).

Taula 6. Condicions economiques al barri, districte i Barcelona. Any 2014-2015

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
N % N % N %
Persones beneficiaries de 180 1,5 5893 3,7
la Renda Minima d’Insercié
(n; %)
Personesambingressos<1 622 15,2 5920 17,8 91605 20,9
IPREM (n; %)
Personesambingressos 1- 854 20,8 8250 24,9 127003 29
2 IPREM (n; %)
Personesde 65 anysi més 65 20,1 656 24,4 8132 23,4
beneficiaries de pensions
dejubilacié no
contributives (n; %)
Alumnesde primariai 11608 11,1 173479 13,6
secundariaamb beca
menjador (n; %)
Personesamb placafixaal 4 0,3 107 0,9 3338 2,1
Servei de MenjadorSocial
(n; %)
Personesusuaries de 374 28,3 4486 37,2 62970 39,1

Serveis Socials excloent
aquelles ateses perlallei
de la Dependéncia(n; %)

Font: Infobarris. ASPB
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De I'index de Renda Familiar disposemde I’evolucié des de I’any 2000 fins al 2017 dels diversosbarris del
Districte. La Salut sempre s’ha mantingut amb una renda similar al llarg dels anys, tot i que ara és I'any
amb una Renda Familiar una mica més inferior que els anteriors (111,0 al 2008 i 109,9 al 2017). No
s’observaunagran diferencia entre els diferents barris del Districte, pero La Salut és el segon barri amb
una major Renda (Vallcarcai els Penitents, el primer).

Taula 7. Distribucié territorialde larendafamiliara Barcelona. Periode 2000-2017
index de RFD Barcelona = 100

Districte de Gracia 2008 2009 2010 2011 2012 2013 201 201 201 201
4 5 6 7
Vallcarcai els Penitents 111, 111, 104, 114, 113, 103, 101, 111, 112, 112
9 9 9 4 7 9 6 2 9 °
El Coll 90,2 89,7 890 973 929 83,1 816 89,0 844 870
La Salut 111, 110, 111, 109, 117, 113, 107, 114, 116, 109,
0 1 7 8 4 5 3 4 4 9
La Vilade Gracia 100, 988 102, 106, 102, 109, 118, 106, 101, 104,
7 8 4 6 5 1 3 5 4
El Camp d’en Grassot i la 102, 101, 100, 982 986 101, 103, 103, 108, 105,
Gracia Nova 6 7 0 0 7 0 1 7

Font: Ajuntament de Barcelona. Oficina Municipal de Dades.

Tot i aquestes dades, cal comentar la informacid extreta de I’analisi qualitat de les entrevistes; ja que
també hi ha situacions de condicions economiques complicades que s’invisibilitzen.

“Persones que venen d’una bona classe social i, de sobte, tenen problemes. Per aquest motiu,
s’invisibilitzen més els problemes d’aquestes persones, per vergonyes. Es un barri on es vol
mantenirmoltlabonaimatge. (Home, 43 anys)

A més, hi ha persones entrevistades que han concretat els col-lectius que poden estar més afectats pel
gue fa ales condicions economiques, com sén les dones.

“Falten mésfacilitats peramares solteres. A més, hi hadones grans soles, que tenenuna historia
de situacié de maltractament, i no tenen una bona economia. Hem de tenir en compte la
feminimitzacié de lapobresa.” (Dona, 42 anys).
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5.2.1.4. ATUR

Hi ha un punt menys d’atur que a Barcelona (La Salut 7,5%, respecte a Gracia 7,3% i Barcelona 8,5%). El
nombre total d’aturats ha disminuit una mica els ultims anys, passant de 620 al 2015 (veure la grafica
adjunta) a 544 al 2016 (6,7% de la poblacié de la Salut) i 525 al 2017 (6,4% de la poblacié de la Salut).
L'atur ha disminuit en general a tot arreu, pero sobretot només en el cas dels homes. En el cas de les
dones, I’atur ha augmentat.

Taula 8. Percentatge de persones entre 16 i 64 anys aturades. Any 2015

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
n % N % n %
Dones 332 7,6% 3085 7,4% 46443 8,7%
Homes 288 7,3% 2703 7,2% 42955 8,4%
Total 620 7,5% 5788 7,3% 89398 8,5%

Font: Infobarris. ASPB

Taula 9. Percentatge de persones entre 16 i 64 anys aturades. Barri de laSalut. Periode 2015-2017

Barri La Salut 2015 2016 2017
Homes 46,5% 45% 43,4%
Dones 53,5% 55% 56,6%
Pes atur registrat (Aturats/poblacio 16- 7,4% 6,7% 6,4%
64 anys)

Font: Serveis Socials Salut-Coll-Vallcarca. Ajuntament de Barcelona
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5.2.1.5. ACCESA L'HABITATGE

Al Districte de Gracia hi ha 23 persones que viuen al carrer, 48 en assentaments i 13 en habitatges
adjudicats a emergénciessocials. El 2,8% de les families sol-liciten habitatge de proteccié oficial, que és
una micainferioral percentatge de Barcelona, que és del 3,4%.

Taula 10. Accés a I’habitatge al districte i Barcelona. Any 2011-2015

Districte Barcelona
Gracia
n % n %

Personessense llarque viuen al carrer (total) 23 3,3 693 100
Personessense llarque viuenen 48 12,1 396 100
assentaments (total)
Habitatges adjudicats peraemergéncies 13 4,1 319 100
socials
Personesofamiliesinscrites al registre de 2839 2,8 53889 3,4

sol-licitants d’"HPO de Barcelona (total)

Font: Infobarris. ASPB

S’haexpressat preocupacié perlasituacid de les persones sensesostre, toti que també es comenta que
no és una problematica molt presental barri; i finsitot, moltestenen unvincle amb el veinat.

“A prop del Kostka hiviviael V....,unhome sense sostre, perd no hi hagaires, no és un problema
destacatdel barri” (Dona, 70 anys).

“EIV.... (personasensesostre) que esta pel Mercat, té un bonvincle amb les personesdel Mercat
i lesdel Mercat I’han ajudat.” (Dona, 42 anys).

El que si que es destaca és la creixent problematica per I’accés a I’habitatge, que té com a causala
gentrificacié del barriil’especulacié immobiliaria; i com a conseqiiencia que moltesfamilies s’haginvist
forcades a marxar.

“A lazonade La Salutlesrendes son mésaltes, pero igualment ens trobemamb molts problemes
de gentrificacié. Hi hafamilies que marxen perqué no poden pagarel lloguer.” (Dona, 70 anys).

“Els preus dels lloguers no sén assequibles i les families han de marxar del barri, i aixo també
provoca pérduade massa social a les entitats que participen. Moltagent ha de marxar del barri
per culpade I'especulaciéd immobiliaria. De I’habitatge nose’n potferun negoci. Tot i aix0 hi ha
una falta de consciencia o mobilitzacié social peraquestatematica.” (Home, 55anys).

“Al barri hiviuen familiesamb problemes d’habitatge. Per exemple, hi ha blocssencers amb perill
de desnonament. Tot i que no som una zona on passi molt, pero qui esta malament, esta molt
malament. (Home, 43 anys)
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“Hi ha una pujadadels preusdel lloguerino esrenoven els contractes.” (Home, 43 anys).

“Falten ajudes per pagar el lloguer, sobretot per dones que no han cotitzat mai.” (Dona, 42
anys).

“Lloguers cars que provoquen I’excessivarotacio de gentjove, que nos’arrelaal barri.” (Dona,
53 anys).

5.2.1.6. PERCEPCIO DE SEGURETAT

Només el 6,8% de les persones del Districte de Gracia creuen que lavioléncia ésun problema, enfront
el 17,6% que ho creuen a Barcelona. El 7,5% dels delictes de Barcelonasén al Districte de Gracia.

Taula 11. Percepcid de laseguretat al districte i Barcelona. Any 2011-2015

Districte Barcelona
Gracia
% %
D’acord o moltd’acorden que laviolénciaés 6,8 17,6
un problemade barri
Mapa delictiu 7,5 100

Font: Infobarris. ASPB

Segons I’Enquesta de victimitzacio de I’Ajuntament de Barcelona del 2017, I'index de victimitzacié del
districte de Gracia (21,6% al 2016) és inferior que el de Barcelona (24,9% al 2016) i molts altres barris.
Pero ha augmentat lleugerament (1,6%) en els Gltims anys. No hi ha diferéncies en els percentatges si
s’inclouen les agressions sexuals.

Taula 12. index Global de victimitzacié. Barcelonai els deu districtes
(amb agressions sexuals). 2012-2016

DIFERENCIAL

2012 2013 2014 2016 o202 20%-208 206201
Ciutat Vela 330 26,3 302 258 - BT ] - 48
L’ Example 205 230 253 255 - 85 23 D2
Sants-Montjuic 265 15 28.5 a - 50 5.0 13
Les Corts 233 210 233 249 - 23 23 16
Sarriz-Sant Gervas 243 23 188 26.0 - 20 - 24 6.1
Gracia 25.1 183 200 2148 - 53 0.2 16
Horta-Guinards 233 16.8 201 200 - BT 3.5 - 01
Mou Barrs 214 129 220 43 - 25 31 23
Sant Andreu 184 a7 214 26,7 1.3 1.7 53
Sant Marti 264 201 28.6 251 - 83 8.5 - 15
BARCELONA 233 0.8 237 243 - 43 28 12

N {4030) {4035) (5307) (3Eu)

Font:Enquesta de victimitzacié de I’Ajuntament de Barcelona, 2017.
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Taula 13. index Global de Victimitzacié. Barcelonai els deu districtes
(sense agressions sexuals) 2012 - 2016

DIFERENCAAL

2mz 2013 014 2016 20T-20R 20K-206 20E-208
Ciutat Vela 33.0 26,3 30,2 25,8 - &7 g - 48
L' Example 208 230 5.3 255 - 85 23 D2
Sants-Montjuic 28.5 215 285 278 - 50 5 13
Les Coris 233 21.0 233 242 - 23 23 na
Sarria-Sant Gervasi 243 23 12.8 26.0 - 20 24 6.1
Graca 25.1 108 20.0 216 - 53 02 1.6
Horta-Guinardd 233 16.6 201 20,0 - 67 358 0.1
Nou Barris 214 18.2 220 239 - 25 31 10
Sant Andrey 13.4 18,7 214 26.4 13 1.7 50
Sant Marti 204 20.1 20,8 247 - 63 8.5 - 18
BARCELONA 233 20,8 3.7 247 - 43 23 1.0
N (4030) WO3E)  (S30V)  (36W)

Font:Enquesta de victimitzacié de |’Ajuntament de Barcelona, 2017.

La percepcid de seguretat al Districte de Gracia és bastant bona (6,9 sobre 10 al 2017) comparat amb
Barcelonaglobal (6,5 sobre 10 al 2017) i laresta de barris.

Taula 14. Percepcid de laseguretatal barri perdistricte. 2013 - 2017

2013 2014 2015 27

Cutat Vella 52 5, 52 57
L Example 6.7 ::] 68 7.1
Sants-Montjuic 58 5, 6.0 8.1
Les Corts 6.9 71 71 732
Sarra-Sant Gervasi X 7.2 7.0 7.0
Gracia 6,8 7.0 68 6.8
Horta-Guinardo 63 a4 6.4 8.5
Nou Barrs 57 58 59 57
Sant Andreu 6.0 6.6 6.1 8.2
Sant Marti 58 62 62 6.4
BARCELONA 62 64 B4 B3
N {4030} [2035) {5307) {36%)

Font:Enquesta de victimitzacié de |’Ajuntament de Barcelona, 2017.

De fet, tal i com es comenta a les entrevistes es destaca la bona convivéncia i, com s’ha explicat
anteriorment, lasensacid de serun barricom un poble.

“La convivencia. Sobretot m’agrada moltlaconvivenciaentrela gent. Mai hi ha hagut baralles fortes.
Escolto histories d’altres barris de Barcelona i penso que hi ha molta violéncia, hi ha pobresa, hi ha
de tot... | aquest barri és com un poble, esta aillat de tot aix0, a una zona muntanyosa, la gent es
coneix... m’agradamolt.” (Dona, 15 anys).

En canvi, I’evolucidé d’aquesta percepcié sembla negativa, jaque, comparatamb altres barris, poca gent
opinaque ha millorat(9,1%).

Figura5. Valoracié de |’evolucié de laseguretatal barri perdistricte. 2017
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Font:Enquesta de victimitzacié de |’Ajuntament de Barcelona, 2017.

De fet, a les entrevistes també es comenta que la dinamica de ser un barri com un poble cada vegada
s’esta perdent més.

“S’ha perdutla relacié entre veinsiveines: Araja no et saludes amb les veines pel carrer. Noes
vaa laveinadel davant quan necessites alguna cosa. Falta del sentit de compartir. | aquest sentir-
te acompanyadasi et passa algunacosa”. (Dona, 70 anys).

Aixidoncs, toti que algunes personesopinenque el barri és segurja que es coneix tothomi és com un
poble, cal comentar que també d’altres entrevistades destaquen una percepcio de seguretat negativa.
Sobretot pel fetque ésun barri tranquil amb poques persones, i alguns carrers mal il-luminats.

“Hi ha carrers pocil-luminats que provoquen sensacio d’inseguretat, com el Carrer Oloto la rambla
Mercedes. A més, com que és un barri tranquil, hi ha poca gent pel barri i per tant més sensacié
d’inseguretat.” (Home, 43anys)

“No és que hi hagi més delictes que altres barris, pero al ser un barri tranquil i “com un poble”, ala
minima que passa alguna cosa dona la sensacié que es magnifica i sembla que n’hagin passat
moltissimes.” (Home, 43anys)

“A vegades emsentoinseguraal barri, ja que hi ha moments, com a la nit, que és com un desert. Jo
qguan és foscja no pujosolapels carrers”. (Dona, 44 anys).

Ala preguntade si hapatitalgun conflicte de convivencia o civic, la poblacié del districte de Gracia té una
percepcid semblantalade restade Barcelona,augmentant lleugerament elsconflictes en els Gltims anys.

Taula 15. Conflictes de convivéncia

Ciumvela U Ewampe  Sants LesCots  SamaSam  Graca Hortr MouBams  Sant Ancmu  SantMartl SARCELOMA

PST  Jon o darer any. vosts e patt aigen conficte [0 Fursonas e 13 e
ovc o Fotlema o6 comwengs & seu e I

Font:Enquesta de victimitzacié de |’Ajuntament de Barcelona, 2016.
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Pel que fa a la victimitzacio del barri de La Salut, la Guardia Urbana ensfa arribar dades que diuen que
deles 3731 denunciesde La Salut quasi tots (1983) sén decomisos d’abonament de génere (popularment
anomenat “top manta”). En canvi, només 10 sén persorolls o consum d’alcohol.

Taula 16. Denuncies al barri de La Salut

La Salut
Denuncies totals al Galileu 3731
- Denunciespersorolls 10
- Accidentalitat 81
- Robatoris -
- Decomisos
Vendade productes 135
Vendaaliments/begudes 52
Col-laboracio 97
Abandonamentde genere 1983
- Consumd’alcohol 7
- Consum/tinenca d’estupefaents 67
- Assisténcia/auxili al ciutada 62

- Victimitzacié pervioléncia -

Font: Guardia Urbana deBarcelona. Ajuntament de Barcelona

Tal i com també ens comenten alesentrevistes:

“El barri de La Salut té poca densitat de poblacid, fet que fa que hi hagi més tranquil-litat, millor
convivéncia i menys delictes. Per aquest motiu, hi ha més seguretat i per tant menys angoixa i més
salutentre el veinat.” (Home, 43 anys)

Igualment, algunes veines també esmenten I’'augment de robatoris a les cases:
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“Hi ha moltsrobatorisales casesiabans eraun barritranquil enaquest aspecte. Les persones tenen
prejudicis i creuen que tot és culpa del Centre Gaudi. No pot ser que culpin els nois de tot.” (Dona,
70 anys)

“També hi ha hagutrobatoris a espais de les entitats, comal’Espai Quiré” .” (Dona, 70 anys).

La percepcid també canvia segons cada col-lectiu. Aixi doncs, es destaca la preocupacié per part dels
pares i mares cap als seus fillsifilles adolescents; i perla gentgran.

“ Es fafoscaviat i els pares estan preocupats, perqué ésun barri on no hiha gent pel carrer i tenen
prejudicis pels nois del centre. Sobretot, els pares de les nenes de 16 anys es queden més tranquils
si les acompanyen fins a Travessera de Dalt que no pas que es quedin soles esperant a les parades
del bus del barri. No només per les nenes, també pels nens donant com a motiu de preocupacio els
CRAE.” (Home, 43 anys)

“La gentgran, comgue lazonaéssolitaria,també tenen més sensacio d’inseguretat” (Home, 43 anys)

Tot i aix0, com s’hacomentat anteriorment, el principal problema éslasensacié d’inseguretat, jaque no
hi ha una delinqiiénciaaltai real al barri de La Salut. De fet, tal i com comenten els cossos policials, qui
reben mésdelictes sén els turistes.

El que si que cal fer una mencié especial, sén a les violéncies masclistes i homofobiques que s’han
expressat a les entrevistes; ja que son aquelles que costen més de denunciar i no per aguest motiu les
hem d’invisibilitzar.

“Hi ha veines que tenen 70 anys i ara és quan comencen a explicar que han patit violéndes
masclistes. | vas a ferun café amb elles, encaraque potserno saps queé dir-lis. (Dona, 42 anys).

“Encara veighomofobia. Pel carrer escoltes insults com “maricon”. A mi, personalment, ahirem
van dir “maricon”. | em vaig girar i vaigveure dues dones grans agafadesde la mai vaig pensar:
“s’hauran confds” o, encara que no s’haguessin confdés, tampochauriade ser un insult.” (Dona,

15 anys).

“Si que passen coses. Perexemple, fan bromesque nofan gracia. Com que araestan al’edat “del
pavo”, fan bromes o parlen malament de nosaltres: “que culo tiene”, “esta que buena estd”... i
aixo no esta bé. A mi no m’agraden que parlin aixi perqué, a part de que la personaa qui li dius
potserse sentincomode, siles altresde I’entorn ho escolten potsertambé se senten malament
iinfravalorades. Pots pensar “aquestanoia éssuperguapaijono”. | pertot aixdo em sembla molt
malamentia la meva edat hi ha moltagent que ho fa. Peraixo, hauriem de parlar més sobre tot

aquesttema, i desde petitsisempre.” (Dona, 15 anys).
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5.2.1.7. COBERTURA SANITARIA | ACCES AL DENTISTA

Al total de Gracia, el 51,9% dels habitants tenen doble cobertura sanitaria, mentre que noméslatenen
el 37,5% dels de Barcelona. | hanvisitat el dentista el 45,6% dels habitants de Gracia, mentre que només
ho han fet el 28,1 % dels de Barcelona. El fet d’anar al dentista demostra el nivell socioeconomic de la
poblacid.

Figura6. % de personesamb coberturasanitariai % de persones que hanvisitat el dentista. Any 2011

% de persones amb doble cobertura sanitaria. Any 2011 % de persones gue ha visitat al dentista. Any 2011
Total Total
Gracia Gracia
100 100
B0 80
B 518% B
45,6 %
40% 37,5 % 40%
28,1 %
20 20
0% 0%
Districte Barcelona Districte Barcelona

Font: Infobarris. ASPB
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5.2.2. CONTEXT FiSIC

5.2.2.1. CONTAMINACIO DE L’AIRE

La contaminacié de I’aire del barri de La Salut és lleugerament millor que al Districte de Gracia i a
Barcelona. Com es pot observarala taula, el contaminant NO2 té un interval menor, de 30 - 35, quan a
la restadel Districteia la ciutatés de 35-40.

Taula 17. Contaminacid de |'aire. Any 2012-2016

Interval Interval Interval

Barri Districte Barcelona
NO2 (ug/m3) 30-35 35-40 35-40
PM10 (pg/m3) 20-25 20-25 20-25

Font: Infobarris. ASPB

De fet, ales propies entrevistes, les persones participants ja expressaven que “és un barri amb menys
contaminacié que els altres.” (Dona, 70 anys).

5.2.2.2. CONTAMINACIO ACUSTICA

La contaminacio acustica del barri de La Salut és de 34,9% de més de 65dB de dia. En canvi al Districte
ésdel 38,7% i alaciutatdel 42,8%. Per tant, es tracta d’un barri menys sorollés que els altres. Tot i aixo,
a les entrevistes qualitatives podem observar la diversitat de contaminacié acustica segons la zona del
barri.

Taula 18. Contaminacid acustica. Any 2012-2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
Trams amb >0 =65 dB de dia (%) 34,9 38,7 42,8
Persones exposadesa>o =55dB de nit (%) 56,4 62,9 56,2

Font: Infobarris. ASPB

Tot i aix0, a les entrevistes qualitatives podem observarladiversitat de contaminacid acusticasegonsla
zona del barri. Les persones que viuen ala zona més alta, expressen que “és un barrisilenciésiamb poc
soroll” (Dona, 70anys). Pero les que es fixen mésen lazonade mésabaix, comenten que “alatravessera
de dalt hi ha moltsorolli més contaminacié.” (Home, 43 anys).
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5.2.2.3. ESPAIS VERDS

Al barri de La Salut (0,177) hi ha més espai verd que al Districte de Gracia (0,152). Tot i que té una
proporcié semblantalsindex de la ciutat de Barcelona(0,174). Probablement, aquestfetés deguta ser
un barri que inclou el Parc Gliell. Peraquest motiu, a les entrevistes qualitatives també hauremd e tenir
en compte els avantatges i conseqiiéncies d’aquest fet; com pot ser la massificacio turisticai la poca
accessibilitat d’aquest espai verd pel veinat.

Taula 19. Verd urba. Any 2012-2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
index de vegetacié 0,177 0,152 0,174

Font: Infobarris. ASPB

Per aquest motiu, a les entrevistes qualitatives hem tingut en compte els avantatges i conseqliénces
d’aquestfet, com sén la massificacio turistica i la poca accessibilitat d’aquest espai verd pel veinat. Les
persones participants han expressat:

“Es un barri amb molt espai verd graciesal Parc Giiell, perd el Parc esta afectat per la massificadé
turistica.” (Home, 55 anys).

Es un barriamb espai verd, pero aquest esta molt concentrat en unasolazona.” (Home, 43anys).
Peraltra banda, també s’expressen desavantatges que fan referénciaaaltres tematiques:

“S’utilitzen pesticidesals parcsijardins, i son productes massafortsique afectenalasalut de les
personesial mediambient.” (Dona, 70 anys).

“Hi ha moltpol-leniprovocamoltes al-lérgies.” (Dona, 70 anys).
Igualment, esvaloren els punts positius de viure a prop del parc:

“La proximitatdel Parc Glell significa unazonaverdaque donamoltes possibilitats: un ambient
net, permet fer exercici, i amb instal-lacions infantils que permeten crear vincles.” (Dona, 53
anys).

| fins i tot, s’expressa en referéncia a la proximitat d’un parc i d’'unazona verda gran: “Jo aixo no ho
canviariaperres.” (Dona, 44 anys).
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5.2.2.4. HABITATGES SENSE ASCENSOR

Al barri de La Salut hi ha menys finques sense ascensor (30,7%) que al Districte de Gracia (39.3). | tenim
una proporcié semblanta la restade la ciutat (31,6%). Tot i aix0, ésun feta destacar ja que és un barri
amb una orografia complicada, moltes pujades i baixades, i amb una poblacié bastant envellida. Per
aquests motius, el fetde notenirascensorpotserencara més problematic.

Taula 20. Estructura dels habitatges. Any 2012-2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
Habitatge sense ascensor (%) 30,7 39,3 31,6

Font: Infobarris. ASPB

De fet, ales entrevistes hi haveines que ens comenten:

“Hi ha molts edificis que els hi falta ascensor, i és un problema molt gran, sobretot per les
persones grans, que llavors no surten mai de casa.” (Dona, 44 anys).

5.2.2.5. QUALITAT DE L’ESPAI PUBLIC

L'espai d’estada perhabitantfareferéncia aleszonesde descans, o a espaisannexes azones d’activitat
(perexemple, de zones de jocsinfantis), i s’inclouen també zones dels parcs.

En aquestaspecte, LaSalut té millors condicions que el Districte de Graciajaque té el ParcGiiell. Com es
potobservara lataula, La Salut té 12m2/hab, el Districte de Gracianomés 5,3m2/habiles dadesde tota
la ciutat de Barcelonasénde 9,3m2/hab.

La superficie destinada a espais d’estada també és major a la Salut (24,5%) que al Districte de Gracia
(15,4%) i també que a Barcelona (17%).

El % d’espai viari destinat al vianant fa referéncia als carrers pacificats, és a dir, sén carrers amb una
plataforma Unica (la calcada i la vorera estan al mateix nivell). Les dades ens indiquen que La Salut té
pitjors condicionsen aquest aspecte, jaqueté menys espaiviaridestinatal vianant (36,1%), que alaresta
del Districte de Gracia (45,8%) i de la ciutat (40,1%).

Amés, el % d’espai viari accessible (per exemple, amb un bon accés per cadires de rodes), és molt pitjor
que el del Districte de Gracia (48,8%) i el de la ciutat (56,4%). Al barri de La Salut, només el 22,6% és un
espaiviariaccessible peratothom.
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Taula 21. Qualitatde I’espai public. Any 2012-2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
Espai d’estada perhabitant (m2/hab) 12 53 93
Superficie destinada a espais d’estada (%) 24,5 15,4 17
Viari destinatal vianant (%) 36,1 45,8 40,1
Viari accessible (%) 22,6 48,8 56,4

Font: Infobarris. ASPB

De fet, undelstemes que més preocupaatotesles personesentrevistades és |la orografia complicada.
“No ésun barrion poder passejarjaque hi ha moltes pujadesi baixades.” (Home, 55 anys).

“Hi ha molts problemes de mobilitat perles persones gransi qui tingui una mobilitat reduida: no
surten de casa, masses pujades i baixades, i poc transport o escales mecaniques que no
funcionen.” (Dona, 70anys).

“Les persones amb discapacitat fisicajano es plantegen veniraviure al barri perqué la mobilitat
els hiseriamassa complicada.” (Dona, 70 anys).

“Les persones grans acaben marxantdel barrii estaarribant més gent jove.” (Dona, 53 anys).

“Al ser un barri amb una orografiatant complicada hi hauria d’haver méstransport, com un bus
amb méshorarii als cap de setmana.” (Dona, 42 anys).

“La orografia és complicadaiprovocamésaillament.” (Home, 43 anys).

“La orografiacomplicaels problemes articulars de les persones del barri.” (Dona, 43 anys).

Com es potobservar, laproblematica que comenten varies veines entrevistes sabent que és un barri amb
una orografiacomplicada, és la falta de recursos per millorar la mobilitat.

“Falten bancs perla gentgran que té una mobilitat reduida.” (Dona, 44 anys).

“Les voreres son estretes, falta que esfacin obres peraconseguir espais de pasi segurs.” (Dona,
70 anys).

“Hi hazonesons’hauriad’intervenirentemes de mobilitat, per exemple, hi haun problemaamb
la velocitat dels cotxes al carrer Verdiamb carrer Arnold Schonberg.” (Dona, 44anys).

“Hi ha un manteniment deficitari de les escales mecaniques.” (Dona, 70 anys).

“Doncs trobo a faltar escales mecaniques ja que és un suicidi cada vegada que has de pujar. O
altres mitjans que facilitinles pujades. S’ha de trobar un remei.” (Dona, 15 anys).

Tot i aix0, també esvaloren els punts positius d’aquesta particularitat del barri:
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“La orografia és complicada, peroaixo provoca que la gent hagi de fer més exercici. Lagent esta
forta.” (Dona, 42 anys).

Peraltra banda, també s’explica que al barri hi ha molta falta d’espais d’estada:
“No tenim places on poderrelacionar-nos entre els veins.” (Home, 55anys).
“Hi ha pocs espais de trobada perles familiesi parcsinfantils.” (Dona, 53 anys).

“A lazona de més amunt ja no hi anem, no és una zona on hi podem quedar, perqué no hi ha
espais, fapujada...lja quedemaLesseps.” (Dona, 15 anys).

Toti que, potsernoestracta de la faltad’espais sind del canvi de dinamica entre el veinat:

“Abans hi havialatradicié d’estaral carrer, seure amb les cadires, jugaral carrer... Abans tothom
estavaal carrer.” (Dona, 44 anys).

| també s’esmentalaimportanciade I’ts de I’espai public:

“L’espai publici el tipus d’orografia crea una ambient intens de relacid entre els veins. Permet
fer accions puntuals pel barri on la gent tendeix a participar, sobretot en temes de salut: horts
comunitaris, recollides d’aliments, campanyes de prevencid i cribratges, cuidar petites zones
verdes... (Dona, 53 anys).

Perultim, hem considerat destacar les necessitats expressades alazonade la Travessera de Dalt, ja que
té particularitats diferents aaltres zones del barri:

“Les obres de travesserade dalt no han agradat: Tot sdn cotxes, és com una autopista, hantret
aparcament pels cotxes, hantret parades d’autobus, i en definitiva, lamobilitat de travessera de
Dalt ha empitjorat. No ésunllocon a la gent li pugui agradar passejar. Potserel Parcde Mossen
Batlle ésunaoportunitat perhumanitzarla Travesserade Dalt.” (Dona, 55 anys).
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5.2.2.6. EQUIPAMENTS

Al barri de La Salut hi trobem una diversitat d’equipaments educatius, sanitaris, esportius, culturals, de
promocio social i associativa, d’atencié i inclusié, i comercos. Es pot observar el llistat d’equipaments
mapejats a continuacio.

Figura7. Mapa d’equipaments del barri de La Salut

'WA'\\ :

Educacié Atenci6 Promoci6 social i o Qi
o associativa Centre de Serveis Socias del e
B CAP Larrard ° Coll La Salut i Valicarcaiols @ Biblioteca Jaume Fuster
Escolahunicipal Bressol ) cAP sanilehy Penitents
Trencadis inclusiva o Casal de barri Cardener i espai o A Sove AR i
o ) . Hospital de IEsperanca i de gent gran Caederier Residéncia Regina SARpera  Sexuslitat (CJAS)
Eccols Publica Bakdir Reixac. emplacament provisional del .Caul La Miranda gent gran (centre concertat) .
Educaci infantil | primaria p .
. Centre dUrgéncies dAtencid At i iinciusio Escola Bressol Municipal
Primaria Gracia Lnconausio SARquavitae Residénciapera  gracia
Escola publica el Turo del ) (1] gent gran
o Nou Hospital evangelic. Privat ' oialges dotacionals pera - oo mare Escola Rius  Taulet. Educacio
gent jove | gent gran Escorial Infantil i Primbri e
Jesuites Gracia-Kotska, (5] ‘ "} © Mercat de Lesseps 1 Primaria pblica
Escola Primaria i aspial Sockuaan Residéncia FranciscoDarder  Equipament ) i
Secundaria concertada Mutuam Guell. Privat per a gent gran (centre quip Centre Politécnic Villar. Cicles
(-] [4] A . concertat) © Espai antiga Quirs formatius. Concertat
Jesuites Gracia-Kotska, Centre Psicoterapia Barcelona @ 2 @
Escola infantil concertada ~ de salut mental Residencialor Mre depey  EQUIpaments Residéncia Refugi dObreres
° Esports del Coll per a gent gran (centre limitrofs amb La per a gent gran (centre
po ol [ collaborador)
Vicli Pk Escolaintand @) laborador)
prvada I (4] Centre dinformacié i Recursos @
) ‘T"""' P o ia del  perales Dones (CIRD) Residéncia Verdi per a gent
Escola Aeina Bisenda Desde 1099 Pare Alegre per a persones ) gran (centre colaborador)
s dinfants fins 3 educacis @) "““‘W" Centre Esportiu Municipal 1)
secundicia (Vieolal). Pistes municipals de Petanca Sardenya ; s
; Pistes Municipsls de Petanca
Concinad Maignon-Jardins de Centre Residencial GAcci6 ) u-s:pa L
° Menéndez y Pelayo Educativa Casa Mila (CRAE) i B
Edifici de serveis educatios: 2 Centre d'Acollida Gaud| Camp Municipal de Futbol ®
i e Bz © ciub Tennis La Salut o Nou Sardenya Escola Nexe. Centre
dAtencié 3
W'm-';w Cultura Centre Residencial ¢'Acci6 °, i dedicondmpicial.riivade
assesscrament ccentscis @) Casa del uarda- Park Guell E9Ucaa arSant Josepde ww’ (] s
en Liengua, Intecculturalitat i . la Muntanva Cssal de Bami Piriney, Can
Cobesid social Casa museu Gaudi © Hort de Turl Bard

Font: Districtede Gracia. Ajuntament de Barcelona
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5.3. SALUTI CONDUCTES RELACIONADES AMB LA SALUT

5.3.1. ESTAT DE SALUT PERCEBUT, TRASTORNS CRONICS I SALUT MENTAL

La percepcio d’estat de salut regular o dolenta Gracia (16,7%) és inferior que a Barcelona
(20,2%). | amb un percentatge bastantsemblantentre homesidones. La presénciade 4 o més
trastorns cronics al Districte és superior que el percentatge de la ciutat, presentantles dones
un percentatge méselevaten comparacié amb els homes.

El percentatge de persones en situacié de risc de patiment psicologic en ambdds sexes és
inferioral de Barcelona, toti que en dones existeix unaproporcio més elevada. El mateix passa
amb la proporcid de persones amb quadres d’ansietat o depressié I’any anterior a I’Enque sta,
és inferior a Gracia respecte a la resta de la ciutat, tant en homes com en dones. Tot i aixo el
consum d’antidepressius i ansiolitics és moltsimilaral Districte respecte alaciutat, presentant
les dones de Gracia un major consumque el de la ciutati elshomes un menor percentatge que
alaciutat.

Taula 22. Estat de salut percebut, trastorns cronicsi salut mental segons sexe en
personesde 15 anys i més (estandarditzat peredat). Districte de Graciai Barcelona.

Districte Barcelona
Gracia
%H %D %T %H %D %T
Estat de Salut percebut
Regularo dolent 13,5 19,8 16,7 16,8 23,2 20,2
Transtorns cronics
4 0 més 14,8 26 20,5 11,5 23,4 17,8
Salut Mental
Risc patiment psicologic 6,6 12,6 9,6 8,5 19,1 14,1
Personesamb ansietato 4 10,2 7,1 5,7 12,7 9,4
depressié enel darrerany
Consumd’antidepressius o 7,5 21 14,4 11,1 16,8 14,1

ansiolitics

Font: Enquesta de Salutde Barcelona.ASPB 2011.

Pel que fa als problemes d’ansietat que es poden deduir per les dades estadistiques sobre el
consumd’ansiolitics, cal destacar que s’ha expressat:

“Hi ha molta quantitat de turisme, fet que genera estres al veinat de tota la vida.
Sobretot afectaalsveins del carrer Olot.” (Home, 43 anys)
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Peraltra banda, tot i que les dades estadistiques no mostren uns valors alarmants, les persones
entrevistades mostren una preocupacié perles personesque tenenproblemes de salut mental.
De fet, concreten diverses problematiques dins I’ambit de la salut mental:

“Tenen menys espais de relacid i de trobada, i quan necessiten companyia van als espais
comunitaris que nosaltres gestionem. | amb certes situacions, no sabem com actuar.”
(Dona, 70 anys).

“Si coneixemaun veiamb problemes de salut mental nosabem queé fer, necessitariem
gue serveissocials o algu ens expliqui millorque podemfer.” (Dona, 44 anys).

“Entre families hem vist una actitud com de competéncia per ser el pare o mare més
guai, ésa dir, son families que creuen en unaeducacié alternativa, sén més “progres”...
| aquesta manera de fer genera estrés entre pares i mares. | als joves que no tenen
limits”. (Home, 43 anys).

“Els joves tenen problemes de salut mental com les addicions a les pantalles que
provoquen I’absentisme escolar. Es una poblacié amb poder adquisitiu per a que aixd
passi. Amés, amb pares amb dificultats per marcarlimits.” (Home, 43 anys).

“Hi ha persones amb problemes de salut mental, sobretot d’acumulacié de coses.”
(Home, 43 anys).

“Les personesdinslafranjade 55 anys que estana puntde jubilar-se, tenen problemes
del tipus: notenenuna estabilitat, se senten perduts en el sentit de crisi existencial, els
hi falta “vincular-se en algunacosa perpodersentir-se”. (Home, 43anys).

“Moltes personestenen problemes d’ansietatid’insomni, també trastorns d’adaptacio
i funcionals psicosomatics.” (Dona, 43 anys).

A més, també es destacael col-lectiu de persones cuidadores:

“Com que és una poblacié envellida, hi ha moltes persones cuidadores, que tenen la
familiaforadel pais. Aixoprovoca aillament, i patologies psicologiques i fisiques.” (Dona,
43 anys).

Tot i aix0, pel que faa l’estat de salut fisic, hi ha una mirada bastant comunaque és favorable:

“El veinat caminem molt perqué hi ha moltespendents, i tampochi hauntransport que
puguem utilitzar sempre que ho vulguem. Aixique també hi ha el punt positiu a tot aixo!
Som veins que estemforts.” (Dona, 70 anys).

5.3.2. CONSUM DE TABAC, SOBREPES | OBESITAT | ACTIVITAT FiSICA

Pel que fa als estils de vidarelacionats amb lasalut, a Gracia el consum de tabac és superioral
conjunt de Barcelona, tant en homes com en dones.

La proporcié de sobrepés és practicamentigual al de la ciutat pero la proporcié de persones
obesesésinferioral districte que alaciutat tant en dones com en homes.

La practica d’activitat fisicaintensa és superior que aBarcelonai existeixuna proporcio inferior
de personesinactives.
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Taula 23. Consum de tabac, prevalencade sobrepéesi obesitatinivell d’activitat fisicasegons
sexe enpersonesde 15 anysi més (estandarditzat per edat). Districte de Graciai Barcelona.

Districte Barcelona
Gracia

%H %D %T %H %D %T
Consum de tabac
Personesfumadores habituals 28,1 21,1 24,6 22,2 15,8 18,8
Sobrepési Obesitat
Personesamb sobrepés 18,8 28,5 23,7 19,4 26,8 23,3
Personesamb obesitat 7,6 8,6 8,1 10,6 10,5 10,5
Personesamb sobrepés o obesitat 26,4 37,1 31,8 30 37,3 33,8
Nivell d’activitat fisica entemps de
lleure (inclou caminar)
Inactivitat 2,6 4,1 3,4 4 5,8 5
Activitat fisicalleu 16 21,9 19 21,4 26,5 24,1
Activitat fisica moderada 17,2 23,6 20,4 20 25 22,7
Activitat fisicaintesa 64,2 50,3 57,2 54,6 42,6 48,3
Nivell d’activitat fisica entemps de
lleure (exclou caminar)
Inactivitat 48,2 61,8 55,1 4 5,8 5
Activitat fisicalleu 7,3 17,8 12,6 21,4 26,5 24,1
Activitat fisicamoderada 14,5 12,3 13,4 20 25 22,7
Activitat fisicaintensa 30 8 18,9 54,6 42,6 48,3

Font: Enquesta de Salutde Barcelona de2011 de I’Agéncia de SalutPublica deBarcelona.

Aquestes dades estadistiques quadren amb les persones entrevistes que comenten: “Tenim la

sensacié que hi ha mésfumadors.” (Dona, 43 anys).
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5.3.3. CONSUM DE DROGUES

L'index de consum problematicde drogues delbarri de La Salut esta al mateix rang mitjaque el
del districte i laciutat. Entre una puntuacié de I’1 al 5, essent aquest molt problematic, I’index
del barri és 3.

El total d’inicis de tractament per drogues al barri és similaral de la ciutat, que sén superiors als
del districte. Destaca un percentatge inferior d’inicis de tractament d’alcohol respecte al
districte i la ciutat. Les dones inicien menys tractament per drogues que els homes, patré que
essegueix tanal districte coma la ciutat.

Taula 24. Inicis del tractament per consum de drogues Barri de la Salut. Districte de Gracia i
Barcelona. Infobarris 2015. ASPB

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
n % n % n %
Homes
Alcohol 4 1 57 1,5 1136 2,2
Cocaina 3 0,7 16 0,4 403 0,8
Opiacis 0 0 14 0,4 416 0,8
Cannabis 7 1,7 17 0,4 270 0,5
Total 18 4,5 111 2,9 2294 4,4
Dones
Alcohol 2 0,4 31 0,7 418 0,8
Cocaina 1 0,2 5 0,1 98 0,2
Opiacis 2 0,4 11 0,3 108 0,2
Cannabis 1 0,2 5 0,1 80 0,1
Total 6 1,3 54 1,3 745 1,4

Font: Infobarris 2015. ASPB

Tot i aix0, es comenten els problemes d’alcoholisme al barri: “Hi ha bastantes personesamb
problemes d’alcoholisme.” (Home, 43 anys). | també amb problemes actuals que sén
conseqiienciad’un consumde drogues realitzat anteriorment: “Hi hafamilies “tocades” perles
drogues dels anys 80. Se’ls hi ha mort algun fill, estan en una situacié d’exclusié social, tenen
contagis d’hepatitis B...” (Dona, 43 anys).
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5.3.4. SALUT SEXUALI| REPRODUCTIVA

La taxade fecunditatdel barri éssimilarala del districte i leugeramentinferiorala de la ciutat
de Barcelona. Aquesta taxa es veu incrementada respecte al districte tant en les dones
procedents de paisos amb renda alta com baixa, essent superior a la ciutat en les dones
procedents de paisos de rendaalta.

Taula 25. Fecunditat per grups d’edat. Barri de La Salut. Districte de Gracia i Barcelona,
periode 2014-2016

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia

n Taxa n Taxa n Taxa

*1000 *1000 *1000

15 a 19 anys 3 2,5 28 4,6 639 6,9
20 a 34 anys 269 37,1 1675 40,3 24719 49,4
35 a 49 anys 281 36,9 1568 35,4 17866 31,1
15 a 49 anys 553 37,2 3271 38,1 43224 40,2

Font: La salutsexual i reproductiva a la ciutatde Barcelona 2017. Agéncia de SalutPublica deBarcelona.

Taula 26. Fecunditaten dones de 15 a 49 anys segons pais de naixement de |lamare. Barri de
La Salut. Districte Graciai Barcelona, periode 2010-2014.

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia

n Taxa n Taxa n Taxa

*1000 *1000 *1000

Estat Espanyol 381 35 3805 36,9 45385 36,3
Paisos derendaalta 42 37,1 485 32,7 3798 30,5
Paisos de renda baixa 113 36 1148 33,6 22396 40,6
Total 537 35,4 5445 35,8 72650 37,2

Font: Institutd’Estadistica de Catalunya (IDESCAT). Paisos derenda baixa:Asia senseJapo, Centre i
Sudamerica i Africa; Paisos derenda alta:resta de paisos (exclos Espanya).
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Elsembarassos de lesdones entre 15i 49 anys del districte de Graciasdn inferiorsals de laciutat,

tant en dones nascudes en paisos de renda altacom baixa.

Segons|’informede Salut sexual i reproductiva del 2017 (Agéncia de Salut Publica de Barcelona),
per districtes, hi ha una forta variabilitat en la freqliencia d’embarassos adolescents. Els
districtes de Nou Barrisi Ciutat Vellasén els que presenten una major freqliencia d’embarassos
adolescents, mentre que el districte de Gracia, Sarria- Sant Gervasi i Les Corts sén els que
presenten unamenorfreqiiénciad embarassos.

Taula 27. Embarassos segons edati pais de naixementde lamare.
Districte de Gracia i Barcelona, 2014.

Districte Barcelona
Gracia

n Taxa n Taxa
*1000 *1000

15-19 anys
Estat Espanyol 15 92 325 13,7
Paisos de rendaalta 1 208 5 8,2
Paisos de renta baixa 14 459 262 39,5
Total 30 151 592 19,1

15-49 anys
Estat Espanyol 890 44,1 11519 47,7
Paisos derendaalta 118 39,9 1110 44,8
Paisos de renda baixa 319 46,7 6954 62,6
Total 1331 44,4 19606 51,9

Font: Institut d’Estadistica de Catalunya (IDESCAT). Paisos derenda baixa:Asia senselapd, Centre i

Sudamerica i Africa; Paisos derenda alta:resta de paisos (exclos Espanya).
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La taxa d’interrupcions de I’embaras és lameitat al Districte respecte a la ciutat, igualant-se en
elcas delesdonesd’entre 15i 19 anys. Lesdones d’entre 15-49 anys procedents de paisos de
renda baixa presenten unataxa d’avortaments superior a les procedents de paisosamb renda

alta, pero essentsempre inferiora Gracia respecte ala ciutat.

Taula 28. Interrupcions voluntaries de I’embaras (IVE) segons edat i pais de naixementde la
mare. Districte de Gracia i Barcelona, 2014.

Districte Barcelona
Gracia

n Taxa n Taxa
*1000 *1000

15-19 anys
Estat Espanyol 13 8 245 10,3
Paisos de randa alta 1 20,8 4 6,6
Paisos de rendabaixa 8 26,2 144 21,7
Total 22 11,1 393 12,7

15-49 anys
Estat Espanyol 121 6 2379 9,9
Paisos de rendaalta 15 51 304 12,3
Paisos de renda baixa 90 13,2 2481 22,3
Total 226 7,5 5164 13,7

Font: Servei d’Informacid Sanitaria del Departament de Salut de |a Generalitat de Catalunya i el Padré
d’habitants del Departament d’Estadistica de Barcelona de I’Ajuntament de Barcelona.
Paisos de renda baixa:Asia senselJapd, Centre i Sudameérica i Africa; Paisos derenda alta:resta de paisos

(exclos Espanya).
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Al barri de La Salut el percentatge de naixements amb baix pes al néixer (<2500 g) ésinferioral
del districte,que alhora ésinferioral de la ciutat. En quantals naixements amb baix pesal naixer
per I’edat gestacional (<percentil 10) continua essent en una proporcid inferior al barri en
comparacid al districteia la ciutat, que tenen proporcions semblants.

La proporcié de naixements prematurs (<37 setmanes) no presenta diferéncies a La Salut
respecte al districte i laciutat.

Taula 29. Naixements prematurs i de baix pes. Barri de L Salut. Districte Graciai Barcelona,
periode 2010-2014.

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
% naixements amb baix pes al néixer (<2500 g) 6,1 7 7,8
% naixements amb baix pes al néixer peredat 4,8 6,5 6,7
gestacional (p<percentil 10)
% naixements prematurs (<37 setmanes de gestacio) 6,9 7 6,8

Font: Institutd’Estadistica de Catalunya (IDESCAT)

5.3.5. MALALTIES DE DECLARACIO OBLIGATORIA

El barri de La Salut presenta una taxa d’incidencia de malalties de declaracié obligatoria
lleugerament inferior a la del districte i la ciutat. Tot i que el districte presenta una taxa de
tuberculosi inferior a la ciutat, el barri té una taxa superior tant del districte com de la ciutat.
En el cas delshomes aquestataxa gairebé es duplicaquan és comparada amb Gracia. Quan es
mira per numero total de casos al 2016 (La Tuberculosi a Barcelona, informe 2016. Agénciade
Salut Publica), pero, LaSalut té un nimero total de casos inferioralarestade barris del Districte.

La incidénciade VIH ésinferioraLa Salut, comparada amb el districte i la ciutat.

Taula 30. Incidéncia de malalties de declaracié obligatoria. Barri de La Salut. Districte de Gracia
i Barcelona, periode 2010-2014.

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
N Taxa N Taxa n Taxa
*10000 *10000 *10000

Total MDO
Homes 52 171,4 610 219,4 8978 234,3
Dones 13 36,3 180 54,9 2678 63,1
Total 65 98,3 790 130,4 11667 144,5
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Tuberculosi

Homes 13 42,8 68 24,5 1022 26,7
Dones 5 14 40 12,2 639 151
Total 18 27,2 108 17,8 1661 20,6
VIH

Homes 8 26,4 96 34,5 1672 53,6
Dones 1 2,8 8 2,4 145 3,4
Total 9 13,6 104 17,2 1822 22,6

Font: registre de MDO de I’Agéncia de SalutPublica deBarcelona.

5.3.6. MORTALITAT

L'esperancade vidadel barri La Salutés de 78,9 anys en homes, gairebé dos anys menys que la
del districteilaciutat, i 85,7 anys en dones, gairebé un any menys que ladel districteilaciutat.

Taula 31. Esperanca de vidaen anys persexes. Barri La Salut. Districte de Gracia i Barcelona.
Periode 2010-2014.

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
Homes 78,9 80,4 80,3
Dones 85,7 86,6 86,8
Total 82,6 83,8 83,8

Font: Registre de Mortalitatde |’ASPB.

Tant lataxa de mortalitat global com larad de mortalitatcomparativa sén superiors al barri, tant
enhomescom endones, que al districte i laciutat.

En quanta les causes de mortalitaten elshomesde La Salut, i comparativament al districteia
la ciutat, destaca una major taxa de tumors i malalties del sistemacirculatori i una menortaxa
de malalties digestives també en homes. Les dones de La Salut, comparativament amb el
districte i la ciutat, presenten una taxa més elevada de malalties del sistema circulatori i una
taxainferior de malaltiesdel sistemarespiratori. La mort per causes externes ésinferior al bari,
tant endonescom en homes.
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Taula 32. Taxa de mortalitat global i malalties per sexe. Barri La Salut. Districte de Gracia i
Barcelona. Periode 2010-2014.

Barri Districte Barcelona
La Salut Gracia
Taxa *10000

Mortalitat Global
Homes 133,1 128,9 128,8
Dones 86,8 80,1 78,9
Total 104,8 97,9 98,2
Malalties infecciosesi parasitaries
Homes 2,1 2,1 2,3
Dones 1,2 1,2 1,6
Total 1,5 1,8 1,9
Tumors
Homes 48,2 42,7 41,6
Dones 21,5 20 19,6
Total 31,7 28,1 28
Malalties del sistemadigestiu
Homes 2,8 51 6,2
Dones 4 3,8 3,8
Total 3,7 4,3 4,8
Malalties del sistemacirculatori
Homes 35,1 35,7 34,9
Dones 29,1 24,6 23,7
Total 31,6 28,9 28,1
Malalties del sistemarespiratori
Homes 13,7 14,4 15,7
Dones 4, 6 6,7

Total 7,6 8,6 9,8




Causes Externes

Homes 5,5
Dones 2,9
Total 3,8

6,1
3,6

4,5

6,1
3,5

4,6

Font: Registre de mortalitat. ASPB.
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6. ACTIUS DE SALUT

6.1. RECURSOS DEL BARRI

Al barri de La Salut trobem una diversitat d’entitats i agents implicats al territori. El llistat
d’entitatsi agents del barri és el seglient:

ENTITATS

- LA MIRANDA

- COMISSIO DE FESTES DE LA SALUT — CARRER VERDI
- ASSOCIACIO DE VEINS | VEINES LA SALUT-PARK GUELL-SANLLEHY
- ASSOCIACIO DE VEINS DEL CARRER ARGENTONA

- QUIRHORT

- BATUCARGOL

- ASSOCIACIO DE SANTJOSEP DE LA MUNTANYA

- CINECAPTUS — COMISSIO JOVE DE LA SALUT

- ASSOCIACIO DE GENT GRAN PAU CASALS

- CIBERDONA

- AGRUPAMENT ESCOLTA ROLAND PHILLIPPS

AFAs

- AFA RIUS | TAULET

- AFA TURO DEL CARGOL
- AFA ESCOLA KOTSKA

- AFA BALDIRI | REIXAC

ESCOLES

- ESCOLA TURO DEL CARGOL
- ESCOLA RIUS | TAULET

- ESCOLA BALDIRI | REIXAC

- ESCOLA KOSTKA

SERVEIS EDUCATIUS
- MUSICACTIVA

SERVEIS DE SALUT
- CAP LARRARD
- CAP SANLLEHY

SERVEIS SOCIALS

- CENTRE DE SERVEIS SOCIALS DE LA SALUT, EL COLL, VALLCARCA | ELS PENITENTS
- APCS GRACIA NORD | APCS GRACIA SUD

- CENTRE D’ACOLLIDA GAUDI | CRAE

- FUNDACIO ACIS:

Llar — Escola Artur Martorell, Centre de joves i adults, brocanter 'Encant de Gracia.
- PARROQUIA MARE DEU SALUT-Banc daliments

- CENTRE JOVE D'ATENCIO A LES SEXUALITATS — CJAS

- CRAE DE SANT JOSEP DE LA MUNTANYA

- PIAD DE GRACIA

- P1J DE GRACIA

RESIDENCIES

- RESIDENCIA PER A DONES REFUGI D’'OBRERES
- COTTOLENGO PADRE ALEGRE

- RESIDENCIA SARQUAVITAE

- MUTUAM GUELL
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ASSOCIACIONS DE COMERCIANTS

- ASSOCIACIO DE COMERCIANTS MERCAT LESSEPS

- ASSOCIACIO DE COMERCIANTS TRAVESSERA DE DALT

- ASSOCIACIO DE COMERCIANTS CARRER LARRARD

- ASSOCIACIO DE VEINS | COMERCIANTS DE LA PLACA LESSEPS
- ASSOCIACIO DE COMERCIANTS TRAMUNTANA

- COMERCOS ADHERITS A RADARS

CENTRES | ENTITATS ESPORTIVES

- CLUB NATACIO CATALUNYA

- CLUB PETANCA ELS AMICS DE GRACIA
- CLUB ESPORTIU RACING GUELL

- CLUB TENNIS LA SALUT

- GRACIA GIMNASTIC CLUB

- CLUB ESPORTIU EUROPA

- EUROPOLIS — HOLMES PLACE

COOPERATIVES | ECONOMIA SOCIAL | SOLIDARIA
- AEDO SOCIAL FILMS

- VOLTA COOPERATIVA D'ARQUITECTURA

- COL-LECTIU PUNT 6

- HELIA DONES

- TEIXINT CONNEXIONS

EQUIPAMENTS

- CASAL LA MIRANDA

- CASAL CARDENER

- BIBLIOTECA JAUME FUSTER

- CENTRE CIVIC EL COLL - LA BRUGUERA

ALTRES VINCLES PROPERS AL BARRI

- TAULA COMUNITARIA DEL COLL

- MASOVERIA URBANA PER LA LLAR ALTERNATIVA
- REFARM THE CITY

- SANTUARI DE SANT JOSEP DE LA MUNTANYA

- FUNDACIO AMICS DE LA GENT GRAN

- CASA VILARO

- TALLER D'HISTORIA DE GRACIA

- AULA AMBIENTAL DEL BOSC DE TURULL

VINCLES PEL PROJECTE DE L’ACCIO PER LES PERSONES REFUGIADES
- REFUGIAR-TE

- BARRI OBERT

- ESPAI LA TREGUA | MIGRACIO | ART BARCELONA

- MIA BARCELONA

- COL-LECTIU VIO

- CUIDANDO

- WHERE IS THE LIFE

- MESCLADIS

- METGES DEL MON

- PASUCAT

- TANCADA DE MIGRANTS | REFUGIADES

- ABRAZO CULTURAL

- GRACIA AMB EL SAHARA

- XARXA EDUCATIVA EN SUPORT A LES PERSONES REFUGIADES

ADMINISTRACIO

- DISTRICTE DE GRACIA

- AJUNTAMENT DE BARCELONA — DEPARTAMENT D'ACCIO COMUNITARIA
- GENERALITAT DE CATALUNYA
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6.2. POTENCIALITATS DELS RECURSOS DEL BARRI

6.2.1. QUALITATS DE LA XARXA SOCIAL

De les entrevistes realitzades, hem extret informacid sobre la qualitat de la xarxa social i dels
actiusde salutque apareixenen el llistat.

En general comenten que “les entitats estan més cohesionades que abans.” (Home, 55 anys).
També que “les entitatsiserveistenen ganes de fer coses, hi hainterés en buscarsolucionsi en
re-pensar-ho tot de manera diferent.” (Home, 43 anys). A més, s’expressa que aixo s’ha vist
potenciatalafeinaque s’hafetentre tothomdes de Salutem —Accions comunitaries, s’ha notat
gue ara hiha mésinterrelacidiespais de treball col-lectius.

“Hi ha forca participacié activa de les entitats. En un primer moment, cadascu feia les
seves coses. Ara, s’"ha milloratlacoordinacidi es fan més coses de manera col-lectiva.”
(...) Lesreunionsde lacomissiéde culturai cohesiéhaajudatapromoure el vincle entre
entitatsiserveis. Aixidoncs s’"haaconseguitla promocidd’accions col-lectives concretes,
pero també d’'unsentimentde pertinencamés fort. Perexemple, a partir de la creacié
d’un nou nom Salutem, fins i tot s’ha creat un grup de rock de diverses persones del
barri, Salutem Rock.” (Dona, 27 anys).

A més, pel que fa al veinat, defineixen que “Es un barri amb persones amb cert nivell cultural,
la mitjana és elevada. Aix0 pot ser una oportunitat perque es podenfer reflexions perarribar al
bé comu. Com que les necessitats individualsi basiques acostumen a estar satisfetes o cobertes,
potsertenim un facilitador perdonarmésforga a un treball col-lectiu.” (Home, 43 anys).

| s’"ha d’afegir que les persones veuen el barri com a un entorn calid, ja que és valoren molt
positivament el teixit relacional entre les veines (Dona, 53 anys).

6.2.2. QUALITATS DELS ACTIUS DE SALUT

Pelquefaalesentitatsiserveis, també s’haextretinformacié concreta d’aquests agents actius
i les oportunitats que ofereixen. Les persones entrevistades han destacat les seglients:

o

Batucargol és una oportunitat perqué aglutinaamolta genti a diversitat de families.”
(Home, 55 anys).

“L’Espai Quird ha re-plantejat coses i fer pensar al barri. Promouen altres tipus de
maneres de poderfer. Han aportat mésvalors al barri, com|’ecologia, i com es porten a
la practica. Les personesde I’Espai Quird han aportat valors en elsque creiemi el com
esportena lapractica.” (Home, 43 anys).

Les persones del Carrer Verdi, “es donen molt suport entre veins i veines, es coneixen
moltentre ells.” (Home, 43 anys). “La Festa Major del CarrerVerdi és moltbon puntde
trobada. Fins i tot families que ja no hi viuen, tornen per la festa.” (Dona, 44 anys). |
també demostren com tenen un molt bon sentiment de pertinenca, expressant “El meu
Verdi...” (Dona, 44 anys).

“La_Miranda és un important espai de trobada i de promocié d’activitat cultural del
barri.” (Home, 43 anys).
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“L’associacié de veins del Park Glell — La Salut — Sanllehy sén qui mantenen la lluita
politicadel barri”(Dona, 27 anys).

“El Casal Cardenertambé és un espai de trobada del barri, sobretot de persones grans”
(Dona, 70 anys).

“Des del Centre de Serveis Socials hi ha la voluntat de crear sinergies entre tots els
serveis i veinat. Aix0 es demostra en vincles que es van creant. Per exemple, I’AFA ha
demanatun curs d’habilitats parentals al centre; perqué hi ha un bon vincle, una bona
comunicacio.” (Home, 43 anys). “Amés, des de Serveis Socials s’intentareforcarlaseva
participacié al treball en xarxa de serveis i entitats. També ofereixen I’espai, el centre,
com allocde reunionsperl’accié comunitaria entre entitats delbarri.” (Home, 43 anys).

Des dels cossos de seguretat comenten que ofereixen diversitat formacions: “fem
formacions o sessions de sensibilitzacié pels joves, de prevencid i seguretat per les
persones grans, formacions al CRAE, formacions peratencié a la victima...”. (Home, 43
anys)

Pel que fa al CAP Larrard, moltes de les entrevistades comenten que tot “el veinat el
valoramolt positivament” (Dona, 70 anys). També que existeixen varis centres de salut
al barri i tots bastant propers. A més, “és un espai obert al barri ja que també hi fem
reunions del projecte Géner-ant al barri de Salutem; hi tenim molt bon vincle” (Dona, 27
anys).

Del Mercat de Lesseps també es comenta que: “Al Mercat sempre passa: ostres! X
personafa temps que no la veig! Que li passa? Es com un Radars espontani.” (Dona, 42
anys). Demostrant que és un espai de trobada i de relacié important al barri. Per aixo,
també volen potenciar feractivitats per crear mésvida pelveinat. | destaquenque és un
espai de confianca, sobretot perlesdones grans: “El bon tracte és salut, i al Mercat ho
tenen. Saben que alla hi ha persones que es preocupen per elles.” (Dona, 42 anys).
També podem afegir que ofereixen el recurs de portar la compra a casa, fet que pot
facilitarlavidade lesveines. | “Femtallers de berenars saludables peranensinenesal
Mercat de Lesseps. Mengen un berenar saludable, escolten un conte... A més, aixi
ajudem ala conciliacid familiar. Mentre els nens i nenesapreneni juguen, les families
poden comprar. També fem La Nitde Tapes del Mercat que aporta a gentjove.” (Dona,
42 anys).

Els comerciants de Travesserade Dalt fa molts anys que hi son, sobretot els que tenen
un comergmés tradicional, i faque es coneguin moltentre ells. “Fa 27 anys que tincun
comercga travessera, i els altres comerciantsdel barri també porten molts anys, per aixo
fa que ens coneixem molt”. “Tenim a veins fidelitzats, ens tenen molt d’apreci, tenim
una proximitat veinal”. (Dona, 55 anys). També comenten que ofereixen activitats de
dinamitzacié pel veinat. “l també d’altresideesamb la intencid de humanitzar el barri.
Per exemple, amb les llums de nadal.” (Dona, 55 anys). | des de l’associacié de
comerciants de travessera de dalt farem un projecte per la gent gran del barri.
Organitzarem activitats perlagentgran, comtallers de manualitats o de memoria, rutes
0 passejades, sessions visuals o de documentals, tallers de sexualitat per a la gent
gran...”.(Dona, 55 anys).

“I’activitat esportiva del centre esportiu Europolis (Holmes Place) que ofereixen cada
dilluns al ParcGiell, té molt éxit, hianem unes 20 — 25 persones” (Dona, 70 anys).
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Hi ha bastanta gent gran activa, i aprofiten les piscines del Club Natacié Catalunya.
(Dona, 44 anys).

“L’EAP ésal barrii també tenim moltes escoles alLa Salut, entenim 6” (Home, 43 anys).

“El Centre Gaudi i el CRAE de Sant Josep de La Muntanya, acullen a infanciai joves
d’altres territoris i/o paisos. (Home, 43 anys). També comenten que seria una
oportunitat generar vincle amb els joves del Centre d’Acollida de Sant Josep de La
Muntanya: “Les joves de Sant Josep de La Muntanya, et transmeten un valors que a
vegades nosaltres no apreciem.” “Les joves que he conegut eren felices per poder
menjar unes maduixes i uns kiwis. | nosaltres no els valorem!” “Podem aprendre molt
delsjovesdels centresd’acollida.” (Dona, 42 anys).

Aixidoncs, hem consideratimportant destacarles qualitats de cada agentactiu com a recursos
existents al barri pera la promocid de lasalut comunitaria.

6.3. NECESSITATS DELS RECURSOS DEL BARRI

A part de les oportunitats i potencialitats que tenim al barri de La Salut comentades
anteriorment, les personesentrevistades també expressen varies necessitats, que fan referencia
tant a la faltade certsrecursos com avivencies des de la miradadel veinat i dels agents actius.
Aquestesson lesseglients:

6.3.1. FALTA DE PARTICIPACIO ACTIVA

Es important destacar que variespersones participantsa entitats del barri coincideixenen sentir
que hiha poquespersonesimplicadesales entitats, hi ha unafaltade participacié activareal en
cadascuna d’elles. Aquestfet també comporta conseqiieéncies a nivell de salut. | si tenim en
compte que anteriorment es valorava que lesentitats estan méscohesionades, potser es podria
planificaralgunarespostacol-lectiva.

“Hi ha poques persones implicades a |’associacid, aixd fa que algunes ens sentim
sobrecarregades. Acabem fins i tot estressant-nos o tenint mal de cap... aixo les que
estemimplicades al 100%, clar.” (Dona, 70 anys).

“A vegades, toti ser moltes persones, comales escoles, passen coses com per exemple
gue hihatres escolesamb gegants a cadascunad’elles—5gegants en total -, i mai poden
sortir junts. | és una llastima. No sé com podriem arribar a motivar a més persones.”
(Home, 55 anys).

Aquest fettambé potserdeguta laseglient necessitat expressada.

43



6.3.2. FALTA DE SENTIMENT DE PERTINENCA

Un altre delsfets que han comentatvaries de les persones entrevistades és que no és un barri
amb un fort sentiment de pertinenga, no és un barri conegut, explicant com, per exemple,
moltes vegades és confds per un barri de Badalona ja que comparteixen nom. Aixi doncs, La
Salut no s’ha construit des d’una historia o tradicid de cultura de barri. | aquest fet pot afectar
al teixit relacional de les persones que hi viuen. Aixi com a la participacié activa, al treball
col-lectiuialesaccions per lasalut comunitaria.

“En aquest barri no tenimuna tradicié de cultura de barri, la gentno participa, no som
ni de lluny com Gracia. Perqué mai ho hem tingut. | clar, és complicat quan mai s’ha
viscut aixi.” (Home, 55 anys).

6.3.3. FALTA DE PRESSUPOST

Hi ha entitats que també mostren una preocupacié per la manca de finangcament per disposar
de tot allo necessari perrealitzar lasevaactivitat. Tenen unabonavoluntati ganes de participar
enlavidacomunitaria, pero perexemple, els hi falta disposar de material en condicions.

6.3.4. FALTA D’ESPAIS CULTURALS | EQUIPAMENTS

Les persones entrevistades troben afaltar més espais culturals, on perexemple fer-hi concerts.
Igualment, també destaquen laimportanciade feraquesta activitat cultural i musicaal carrer; i
al barri, només passa perfestamajor.En general, destaquen lafalta d’espaiscoberts de trobada,
salesiespaisde salut.

6.3.5. FALTA DE RECURSOS PELS JOVES

Les persones entrevistades també destaquen la preocupacié perlafaltade recursos pels joves.
Inicien I'explicacié del problema per la falta d’uninstitut que comporta que les persones joves
no facin vida al barri. A més, tot i el futur casal de joves a I’Espai Quird, actualment al barri
tampoc tenen espais de trobada, un espaifisic que aglutiniles joves. | en definitiva, tot plegat
acaba comportant una manca de jovental barri, toti disposar de varies escoles de primariaala
Salut.
“I sobretot, un institut, és “hevi” haverd’anar finsa un altre barri per poder anar a un
institut.” (Dona, 15 anys). “Ara vaig a I'institut Menéndez i Pelayo que esta a Sarria —
Sant Gervasi, i la veritat es que és bastant molest no teniruninstitut al barri. He d’anar
[luny perpoderestudiaral’institut.” (Dona, 15 anys).

“I també, com vaig dir a la 1a Trobada del barri, hi ha molt pocs llocs pels joves. Ara
mateix, a La Salut, només hi tinc La Miranda perque s’han organitzat activitats per
nosaltres des del placomunitari.” (Dona, 15anys).

Per altra banda, també es parla de la vidaque fan els jovesal barri, com pot ser anar al Mercat
de Lesseps;llocontambé podriaserun espai de trobada o de socialitzacié.
“No hi ha participacié delsjoves perlafalta d’espais de socialitzacié. A més, penso que
no van al Mercat per la vergonya de no saber qué comprar o com comprar al Mercat.
Quants grams? Que compro? | fa vergonya no saber-ho. Jo intento fer educacié sobre
com comprar, mai ridiculitzar-los. | aixo també és fersalut.” (Dona, 42 anys).
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6.3.6. FALTA DE COMUNICACIO

Les persones entrevistades coincideixen que no arriba al veinat la informacié dels recursos
existentsal barri, tant dels espaisde trobada, de les entitats, dels projectes comunitaris... | hi ha
molt d’interés en buscar estrategies per a donar-hi resposta. La falta de comunicacié també la
defineixen pel fet de que s’hauria de millorar la connexid, la relacid, entre entitats i projectes
existents.

“Aix0 hauriem de pensaren com millorar-ho, jaque perexemple, no sabia que es feien
les activitats d’esport per gent gran al Parc Guell! | crec que conec a gent gran que
s’apuntariai m’agradariadir-lis, que crecque els hianiramoltbé.” (Dona, 42 anys).

“Trobo que tenim poc vincle entre entitats, al’horade relacionar-nos, o que lagent no
coneix tot el que passa a Salutem.” (Home, 55 anys). | també, per exemple, tenim poc
vincle amb el moviment okupa, i hi sén al barri i segur que també aportarien.” (Home,
43 anys).

“Hi ha problemes de convivencia entre els nois del Gaudi, perqué hi ha veins que es
gueixen, pero jo crec que els haurien de conéixer perque sind la gent creu que ho fa
tothom, i no és aixi.” (Dona, 70 anys).

6.3.7. FALTA DE PROMOCIO DEL COMERG PEL VEINAT

Les persones comenten que hi haunafaltade botiguesde barri. Hi ha pocs comercosila majoria
dedicats al turisme. Es parla d’una constant perdua de les botigues de barri, del comerg de
proximitat. | s’expressa que s’hauriad’apostar més peraquest comerg. De fet, hi ha veines que
recorden comergos perquéjano només eren importants per I’activitat que realitzen, siné també
com a espais de trobadadel veinat.

“Hem perdut comercos del barri. Per exemple, “la papereria Estel”, el bar “As de
copes”... Ara pensava que potser es podria recuperar la papereria dient-li “La Nova
Estel”, ja que era molt coneguda al barri. També falten forns, supers... No hi ha comerg
de proximitat. Totes les botigues canvien per botigues de souvenirs, encarades al
turisme” (Dona, 42 anys).

A més, pel que fa al comerg existent, com el Mercat de Lesseps, “Tenim un Mercat poc visiblei
dificil d’accedir” (Dona, 42 anys). | el de Travesserade Dalt: “No tenimni turisme, perqué aquell
carrer no ésatractiu. A més, “Som frontera, no som ni Vila ni Salut. Aixo provoca que hi hagi una
faltade suport pels comerciants de travessera.” (Dona, 55 anys).

Un dels motius que s’explica per la pérdua de comerg és que “hi ha un augment del preu dels
lloguers delslocals dels comercos del barri. | provoca que hagin de marxar.” (Dona, 55 anys).

6.3.8. FALTA DE RECURSOS PER A LA SALUT

Actualment|’espai de rehabilitacié funcional és moltlluny, i peraguest motiu seria necessari un
espai de RHB funcional proper i accessible al barri. A més, s’explica que aquest hauria d’anar
acompanyat per serveis d’atencié a la salut mental, ja que si es millorar el benestar psicologic
també ho fara lapart funcionalifisica.
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7. PROPOSTES D’ACTUACIO

Les persones entrevistades van fer I’exercici de sumar varies necessitats i potencialitats per
expressar possibles propostes d’actuacié que fomentarien la salut comunitaria del barri de La
Salut. Aixi doncs, a continuacié farem el llistat de les propostes d’actuacié expressades. S’han
classificat per tematiques, tot i que algunes donen resposta a varies necessitats. | en un futur,
caldra potenciarles que estan al’abast de |I’accié comunitaria entre veinat, entitatsi serveis.

7.1. SENTIMENT DE PERTINENGA | PARTICIPACIO ACTIVA

Feractes perno perdre laideade que el barri “és com un poble”.
Decoracié de balcons per nadal per seguiramb la dinamica de “ser com un poble”, fent
participar, perexemple, alsnensinenesambtallersalscarrers.

Promoure que les AFA participin mésifacin més accions conjuntes. Aglutinar-les.

Potenciariconsolidarrecursos existents com Salutem —Accions comunitariesi els seus
espais de treball col-lectiu.

Treballardes de la confianca que cadascu aporta des del seullocel que pot.
Generardiversos nivells de participacid i implicacié en |’accié comunitaria del barri perno
provocar estrés, i participarigual encara que no es pugui anar a lesreunions, perexemple.

Empoderaralesentitatsial veinat.

Vincularamés personesjovesiadults.
Vinculacié del veinat amb les entitats perrebre menys queixes i més participacio.

Crear mésvinclesamb els nouvinguts pertambé donar-los I’oportunitat d’arrelar al territori.

7.2. FUTURS EQUIPAMENTS DE L’ESPAI QUIRO | ESPAIS COMUNITARIS

Aprofitarmoltels nous equipaments de I’Espai Quird pergenerar més participacio activa.

Futurs equipaments de I'Espai Quiré com a espai cultural: Colla de gegants, assaig de
batucades, assaig de grups de musica, i de concerts.

Sensibilitzaritreballar perqué aguests espais siguin realment de benestar, de salut, educatius,
amigables i agradables; compartits i no només una suma d’entitats en un lloc fisic amb
activitatindividual.

Ferun casal de joves perlafaltad’uninstitutacompanyat d’unprocés pertrobari motivarals
jovesaquese’lfacinseu.

Acompanyament per partde serveis de salut mental als seus usuaris quan participenen
espais comunitaris per garantirlasevabona participacio.
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7.3. COMUNICACIO

Plaféinformatiu a espais clau del barri, com al Bar Montreal; per donara coneixer:
- Activitats de salut gratuites

- lLaideadel Mercatque et portalacompra a casa

- Noticiesde nous serveiscom el CUAP

- Recursos com l'activitat esportivadel ParcGliell, el CAP Larrardi Cardener.

- Xerradesde|’Aulade Salut.

7.4. PERSONES GRANS SOLES

Realitzar activitats de Radars al Mercat de Lesseps, jaque és un espai on hi van habitualment.
Ferun grup de lecturaal Mercat.

Aprofitar les activitats que ja es realitzen habitualment al Mercat, com a activitats per les
persones de Radars.

Millorar la comunicacié entre Radars i Mercat. | aixi aprofitar la diversitat de nivells
d’implicacié.

Posar bancs al Mercat i aixique tinguin|’espai perasseure’samirari de trobada.

Generarespais de confianca peradones gransifomentar|’expressio de violéncies masclistes
i I'acompanyament o suport mutu entre veines amb la mateixasituacio.

Ajudes per a dones grans soles i amb situacio de violéncia masclista, sobretot per pagar el
lloguer.

Vincle entre les activitats per a gent gran organitzades per |I’Associacié de Comerciants de
Travesserade Dalti la Taulade Gent Gran —Radars.

Creacid de parcs per latercera edat perferexercici: proposta aRambla Mercedes o aprofitar
I’espai de petanca.

7.5. CONVIVENCIA | SEGURETAT AL BARRI

Jornadade portes obertes pervisibilitzar labonafeina que estan fentles persones del Centre
Gaudi i generar consciéncia de qué passa als paisos d’on venen els joves, dels motius del
perqueé han marxat, de la sevasituacio...

Treballar per aconseguir un procés d’acollida dels joves del centre Gaudi per part de la
comunitat, el veinat. Perexemple, através de les batucades.

Crear un espai per debatre entre cossos policials i veinat per la sensacié d’inseguretat, un
espai d’intercanvi d’'informacio, per “consells de seguretat” (que tothom sapiga que fer si
passa algunacosa). Es podriaferal CAP, a I’Esperanga, al Mercat, al Cardener...

Feruna sessié amb els policies de proximitat perqué ens expliquin com actueniconeixe’ls.
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7.6. MOBILITAT

Organitzaracompanyaments entreveinsiveinesipersonesgrans o que tinguindificultats per
problemes de mobilitat.

“Taquilles” de recollidade lacompradels comercos del barrien zones on sigui complicadala
orografia. Perexemple, t’"ho deixem al Bar Montreal o a La Miranda.

Més transport publical barri de La Salut.
Bus 116 amb més horarisi als caps de setmana.

Arreglarles escales mecaniques.

Obrirl’espai de SantJosep de La Muntanya al barri fentun carrer peatonal.

7.7. REIVINDICACIO DE DRETS SOCIALS: HABITATGE | TURISME

Regularels preusdel lloguersi més habitatges socials.

Crear una xarxa de lloguers. Promocid entre veines/veins per fer un lloguer de manera més
comunitaria.

Regulacié del turisme.

Reflexionarsobre un projecte al voltant del Turisme sosteniblei comunitari.

Aprofitar La Batucargol com a einareivindicativa pertreballartemescomaquesti d’altres.

7.8.EDUCACIO

Espais de debatsobre els models educatiusiles conseqiieéncies en salut que poden generar.

Potenciarlaprevencié perlasaluticonvivenciaales escoles: alimentacid, habits sanitaris,
habits de relacions entre les persones...
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7.9. COMERC

Davant laperduade comerg, potenciariniciatives d’economiasocial.

Recuperacioé del comerg del barri reobrint el que ja hi havia en format d’Economia Social i
Solidaria o Cooperativa. Com perexemple, “La Nova Estel”.

Feractivitatsitinerants pels comergos del barri i afavorirlaseva promocié.

Politiques que facilitin que el comerc¢de barri no es perdi.

“Taquilles” de recollidade lacompraen zoneson sigui complicadala orografia.

Ferdifusié del serveidel Mercat de Lesseps que et portala compra a casa.

Promoure que elsfills/es de lagentgran que ara ve al Mercat, també es vinculin al Mercat.

Compartiractivitats del Mercat a les Xarxes Socials de Salutem i aixipromoure mésel
comerc del barri.

Permetre I’aparcament els dissabtes perafavorirel comerg¢de proximitat de laTravessera de
Dalt.

Ferpinyaentre comerciantsiveinat. Promocié del comergde proximitat.

Ferde travesserade dalt un eix comercial.
Desviarelturisme perLessepsi Travessera perqué hi hamés comerg que a Vallcarca.

Ferun procés, formar-nosiplanificarcomfer més humanala travesserade dalt.

Disposarde recursos com un dinamitzador de comerc.

Visibilitzacié de les pujades dels lloguers als comergos de proximitat.

Promoure el turisme sostenible i que recaigui al comergdel barri.

7.10. ATENCIO A LA SALUT

Creacié d’un espai de Rehabilitacié funcional properiaccessible.
Es proposaa |I'Hospital I’'Esperanca.

Creacié de serveis d’atencié psicologica per poder tractar trastorns d’adaptacié que
provoquen frustracions, i patologies psiquiques; ja que aixi també millorarien la patologia
funcional. Tant pera personesjovescom pera grans.

Creacid de grups i trobades per millorarlasalut mental.
Perexemple, de preparacio perala jubilacio.

Obriruna Escola de salut al barri.
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8. LIMITACIONS

Les principals limitacions que aquest informe pot tenir respecte a la informacié que aporta
s’assenyalen a continuacié. D’'una banda, donat que alguns registres no disposen de la
informaciod necessaria per oferir dades a nivell de barri, alguns indicadors només s’han pogut
presentaranivell d’arees més grans, com districte i Barcelona ciutat. Succeeix sobretot amb els
gue s’obtenen de I'Enquesta de salut de Catalunya per Barcelona, la qual no permet la
desagregacid inferior al nivell de districte. D’altra banda, algunes dades sén antigues, degut a
gue en el moment de fer I'informe no estaven actualitzades les del 2016. A més, ha sigut un
diagnosticsorgit de lavoluntati esforcde persones treballadores al CAP, CSS, Districte de Gradia,
ASBP i PDC; sense comptar amb recursos externs per totes les tasques que requereixen un

diagnosticde salut.

9. CONCLUSIONS

El barri de La Salut presentauns bons resultats en elsindicadors de salut, tanten esperancade
vida com en mortalitat. Tot i aix0, destaquen la preséncia de 4 o més trastorns cronics , uns
habits poc saludables com és un major consum de tabac, i un major consum d’ansiolitics i
depressius endones. També, una majortaxa de tumorsimalalties delsistema circulatoritan en

homes com endones.

També sén bons els resultats dels indicadors del context socioecondmic. Tot i aix0, podriem
destacar la presenciad’alguns col-lectius vulnerables com sén la gent gran degut a I’aillament i
la manca d’espais de socialitzacid, agreujada per I’orografia del barri. | també, tot i que la
poblacié migrada no es mostra com un percentatge més elevat en comparacio a la resta de
ciutat, és existent al barri i caldria treballar per la seva bona acollida. A més, s’expressa una
preocupacio pelsjoves de La Salut que no disposend’uninstituti, en conseqiiencia, debilita el
seuvincle amb el territori. | per dltim, destacar les families que s’estan veient obligadesa marxar

del barri per la problematica de I’habitatge que esta afectantatotala ciutat.

Les particularitats de I’orografia del barri comporta un sentiment de comunitat i tranquil-litat,
les persones que viuen aLaSalut expressenque és “comun poble”. Amés, esvaloren els espais
verds, com és el Parc Gliell, toti la preocupacid per la massificacio turistica. En conjunt, també
es comenta que manquen espais que afavoreixin la creacié de xarxa social, tant equipaments

com places. Aixi doncs, haurem de veure quines sinérgies es poden crear amb els nous
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equipaments de I’'EspaiQuird. Destacala poca presénciade locals quefan barri, dirigits al veinat
i no al turisme; sumat a la preocupacid perla perdua del comerg de proximitat. Perdltim, toti
lamilloraen el transport, I’existenciadel 116, es manifestaladificultatd’accés o la convenienda

d’augmentarlafreqiénciadel transport.

Pel que fa als agents actius de La Salut destaca I’augment de lacohesid entre entitatsi serveisi
el cami cap a la consolidacié de I’accié comunitaria del barri. Aquestfets’ha de tenir presentja
gue sera el que afavorira la continuitat de les propostes d’actuacio expressades per donar

respostaa les necessitats de les persones delbarri.
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