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UN INSTRUMENT, UNA ESTRATÈGIA, UN 
COMPROMÍS 
 
 
Per a mi, el valor d’aquest Pla d’Acció sobre Drogues de Badalona és que és, 
precisament, un Pla. Un pla elaborat molt professionalment, que parteix d’un 
diagnòstic de la ciutat i de la situació, que inclou les actuacions iniciades en el 
passat -què hem fet?- i les que es realitzen en el present -què tenim ? - i que 
marca -què hem de fer ?- les línies, els criteris i l’organització a desenvolupar 
en el futur: un Pla estratègic. 
 
És un Pla que abasta i vincula transversalment i interdisciplinàriament tots els 
camps d’actuació a l’entorn del fenomen de les drogues i dels seus 
consumidors. I que coordina i integra tots els agents ciutadans, socials i 
educadors -de l’esfera pública i la iniciativa social- en una actuació conjunta. 
També té un valor polític, pel fet que ha estat valorat i consensuat per tots els 
grups municipals, més enllà de qualsevol partidisme. 
 
És un pla molt complet que desplega un ventall ampli i divers d’actuacions a 
incorporar en els projectes i programes de les diferents àrees i organismes 
municipals: inclou mesures de sensibilització i educatives i pretén reduir tant el 
risc personal com el seu efecte: 
 
 Actuant sobre els col·lectius de risc cercant els màxims nivells de prevenció.  
 Optimitzant la xarxa assistencial i fent-la més accessible al col·lectiu 

consumidor de drogues. 
 Oferint atenció a persones drogodependents per contribuir a la millora de la 

seva salut. 
 Augmentant la repressió del tràfic de drogues i dels delictes associats al seu 

consum i al tràfic. 
 Actuant sobre la població en general motivant pràctiques saludables que 

afavoreixin viure sense drogues. 
 Afavorint una resposta adequada i una col·laboració participativa de la 

ciutadania. 
 
Un Pla d’acció sobre les Drogues no vol dir tenir la solució d’aquesta 
problemàtica, però sí que representa un instrument per fer-hi front i una 
estratègia per saber com abordar-la i cap on cal dirigir les accions. Òbviament, 
un Pla municipal sempre serà curt de vista - autàrquic, en definitiva- si en la 
seva aplicació no es vincula amb els plans, els programes i les actuacions 
d’organismes internacionals, estatals, autonòmics i comarcals i no estableix 
relacions amb els dels municipis del seu entorn, perquè es tracta d’un fenomen 
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global, que ultrapassa els límits d’un municipi i d’un país. En aquest sentit, vull 
agrair la participació de l’Ajuntament i la Diputació de Barcelona i de la 
Generalitat de Catalunya, així com de les diferents entitats i serveis de la ciutat. 
 
Un Pla com aquest, i d’aquest tema, és un repte. Hi ha qui preferiria no tenir-lo 
escrit, perquè assumir-lo és una decisió molt seriosa. Nosaltres preferim 
apostar fort i des de la proximitat. Aquest Pla, a més d’un instrument, 
representa el nostre compromís. 
 
 
 
MAITE ARQUÉ 
L’Alcaldessa de Badalona 



Àrea de Serveis Personals 

 4 

 
 INTRODUCCIÓ 
 
El Pla  d’Acció sobre les drogues neix i es fonamenta en el compromís del 
Govern Municipal amb els ciutadans i ciutadanes de Badalona i expressat en el 
Pla de Govern, el qual  aposta pel progrés i la qualitat de vida, la vertebració 
territorial i la cohesió social, la definició d’un model de ciutat, el reforçament de 
la identitat Badalonina, el desenvolupament sostenible, la informació, el 
coneixement i la proximitat  d’un govern i una administració dialogant  i 
participatiu, situant les persones en el centre de l’acció municipal. 
 
El Pla representa la voluntat  de l’Ajuntament de Badalona, com administració 
més propera a la ciutadania, d’actuar com a definidor, coordinador i interlocutor 
de les necessitats i interessos de la ciutadania, i entén, que per això caldrà una 
planificació territorial dels serveis, equipaments i recursos que apropin la 
prestació de serveis a les persones i a les seves demandes i la implicació 
d’altres agents socials i dinàmiques del territori.  
 
Els objectius del  Pla d’Acció sobre  drogues s’hauran de basar en els principis, 
objectius i línies estratègiques del pla de Govern, les quals s’orienten a la 
consecució d’una major igualtat d’oportunitats dels ciutadans i ciutadanes, 
l’augment del benestar social i la millora de la qualitat de vida; a la promoció 
d’estils de vida que propiciïn el coneixement i la cultura, l’autonomia, la 
solidaritat , la cohesió i la consciència ciutadana i a la voluntat de fer realitat els 
desitjos personals i col·lectius, entenent al ciutadà com participant actiu en el 
disseny, gestió i avaluació de les actuacions. 
 

Tant mateix el Pla d’Acció s’emmarca  en el procés de programació general de 
l’Ajuntament i es dotarà d’un model organitzatiu que serà coherent amb 
l’organigrama i els àmbits municipals. 
 
Ajuntament de Badalona tindrà un paper impulsor del pla dissenyant i aplicant 
les polítiques de salut, educació, juvenils  socials i econòmiques concretades 
en el Pla de Govern. En aquest sentit, l’Ajuntament, es planteja avançar i  
organitzar la diversitat i complementarietat  de suports al Pla orientant-los a allò  
que les persones, entitats i serveis ens demanen en funció del que s’han 
proposat canviar, cooperant amb la resta de nivells d’atenció, aproximant 
l’atenció al territori i adequant les diferents actuacions a les necessitats i 
expectatives individuals i col·lectives.   
 
El Pla d’Acció sobre drogues representa també la resposta que dona la ciutat 
de Badalona al Plan Nacional de Drogas, que en l’estratègia Nacional sobre 
Drogues per al període 2000-2008, regula i orienta la participació dels Ens 
Locals en la resposta institucional a les drogodependències, establint que en el 
2003 el 50% dels municipis de més de 20.000 habitants hauran d’haver 
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elaborat un pla municipal de drogues, el qual haurà de facilitar la coordinació  
les intervencions en matèria de drogues a nivell local, i considerar el 
desplegament i desenvolupament de competències específiques de prevenció  
en l’àmbit comunitari, les actuacions orientades a la integració social d’usuaris 
de drogues, de limitació de l’oferta i disponibilitat de drogues i  de potestat 
sancionadora. 
 
El  objectius del pla també hauran de ser coherents amb els del Pla de Salut de 
Catalunya, el qual és l’instrument de planificació del Departament de Sanitat i 
SS de la Generalitat de Catalunya  i constitueix l’eina per a l’establiment de 
prioritats i per a la distribució més equitativa i eficient dels recursos del sistema 
sanitari públic a Catalunya.   El Pla de salut, basat en una concepció positiva 
del concepte salut, formula objectius de promoció d’estils de vida saludables i 
de salut i disminució de risc orientats a millorar les intervencions sobre 
problemes de salut derivats de l’hàbit tabàquic, el consum excessiu d’alcohol i 
el consum de drogues no institucionalitzades.  
 
La ciutat de Badalona compta amb moltes i  importants experiències que s’han 
fet i consolidat en aquest camp. En aquest sentit, el Pla ha de partir de 
Badalona, de la seva història, de tot el que s’ha fet i del que es fa, amb 
l’objectiu de delimitar els punts forts i febles del que hem fet i conèixer les raons 
que no han permès fer allò que també hauríem d’haver pogut fer. Es tracta de 
conèixer prou bé la realitat per poder recomanar les prioritats per dur a terme 
en matèria de drogues pel període 2003-2007.  
 
El Pla d’Acció  sobre Drogues de la ciutat de Badalona (2003-2007), es planteja 
doncs com un conjunt d’actuacions articulades, coordinades, coherents i amb 
continuïtat que tenen les finalitats bàsiques de: 
 
Sensibilitzar i educar a la comunitat davant la problemàtica que genera l’ús 
i/o abús de drogues. 
Reduir el risc personal i col·lectiu dels anomenats grups de risc i en 
conseqüència dels ciutadans i ciutadanes de Badalona. 
Reduir l’efecte i la demanda de drogues a la ciutat. 
 
Per tal d’aconseguir aquestes tres finalitats cal que avancen, en conseqüència, 
en les següents direccions: 
 
1. Diagnòstic de ciutat i anàlisi de la situació: Es tracta de valorar i de 
distingir les demandes socials respecte les necessitats reals. Per tal d’assolir 
amb èxit aquesta distinció, cal de revisar i avaluar els programes i recursos que 
tenim i prioritzar aquells que necessitem en funció d’un diagnòstic 
polidimensional de les necessitats de la ciutat. 
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2. La consolidació de la transversalitat municipal: La transversalitat és una 
necessitat recomanada per tots els organismes internacionals, com un dels 
instruments mes eficaços en la lluita contra les drogues. Es tracta, des d’un 
model basat en la participació, d’aconseguir la vertebració dels programes, 
serveis, recursos, ..., de les diferents entitats municipals (regidories, àrees, 
instituts delegats...) i de les diverses entitats (ONG's, fundacions, empreses...) 
del Tercer Sector, per tal de sumar esforços i assolir programes mes integrats 
per la ciutat. 
 
3. Badalona, una ciutat interrelacionada: Es evident que el fenomen de les 
drogues no es un problema exclusiu de la ciutat de Badalona, es una realitat 
mundial que afecta a tots els països i totes les ciutats, per aquesta raó la ciutat 
de Badalona ha de treballar coordinadament amb les organitzacions 
internacionals, estatals, autonòmics, comarcals, locals, ..., en funció de les 
normes i recomanacions que s’estableixin i siguin vigents en cada moment.  
 
L’objectiu essencial del Pla d’Acció sobre les drogues és avaluar-lo l’any 2007 
i en conseqüència prioritzar objectius, programes, recursos i actuacions a 
consolidar i definir per el període de 2007-2011. 
 
 
 
 
 ANTECEDENTS DEL PLA D’ACCIÓ SOBRE DROGUES 
 
 
Com ja dèiem abans, la ciutat de Badalona, fa molts anys que  dedica esforços 
a la prevenció i l’atenció a les drogodependències. 
A mitjans dels anys 80 l’Ajuntament  inicia el  desplegament dels programa 
d’atenció primària polivalent de serveis socials ,  de salut escolar,  de salut 
laboral i de salut mental. Això permet fer les primeres intervencions a nivell 
comunitari  orientades a la promoció de la salut i a la prevenció i atenció a les 
drogodependències, mitjançant el desplegament territorial de professionals 
socials i sanitaris, que treballen amb les escoles, entitats i ciutadans,  
 
La preocupació de la ciutat, de l’Ajuntament de Badalona i de la Diputació de 
Barcelona  per poder donar una resposta de qualitat a la problemàtica que 
generen les drogodependències,  porta a la creació l’any 1985 del centre Delta 
que s’integra en la xarxa d’atenció a les drogodependències de Catalunya, 
dotant  a Badalona d’un equipament específic i especialitzat que permetrà oferir 
una atenció integral i continuada i que orientarà als suports en funció del que la 
persona demana. Durant els primers anys,  a més dels programes 
assistencials, especialment dirigits a l’abstinència, el centre desplega un 
importat nombre d’actuacions preventives i d’assessorament de persones, 
joves, professionals i entitats.  
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Davant la multicausalitat del problema i la complexitat que representa poder 
donar  respostes més integrals,  a finals dels 80, per primer cop, es comença a 
parlar de la necessitat d’un Programa Municipal de drogodependències, que 
permeti articular i relacionar les diferents actuacions  orientades a la promoció 
de la salut  i a la prevenció i atenció a les drogodependències. 
 
D’aquesta manera i a partir  del treball de la LA TAULA DE COORDINACIÓ 
DE SALUT MENTAL (TCSM),  que va representar la primera experiència de 
Badalona per millorar la comunicació entre grups i serveis que treballen en el 
camp de la salut mental i les drogodependències i en la qual van participar el 
centre SPOTT de la Diputació de Barcelona, i diferents centres i serveis socials 
i de salut  existents en aquell moment en la nostra ciutat , el juliol de 1988 
l’Àrea de Serveis Personals, va impulsar l’elaboració d’un  PROGRAMA DE 
SALUT MENTAL.  
El Document de RECOMANACIONS del programa incloïa la conveniència de  
FER UN PROGRAMA MUNICIPAL DE DROGODEPENDÈNCIES , en 
reconèixer-se la necessitat d’una intervenció integral i intersectorial per tal de 
poder donar resposta tant a la prevenció com a l’assistència a les 
drogodependències.  
 
El Programa preveia un PLA DE DESPLEGAMENT que inclouria tres nivells 
d’actuació: 

 
1.- Informació i formació 
2.-Prevenció i detecció precoç 
3.- Circuits assistencials 

 
 
i proposava, entre d’altres,  les següents recomanacions: 
 
 Avançar en el procés de reforma de l’Atenció primària de salut. 
 
 Potenciar el paper dels equips de serveis personals territorials (en aquell 

moment equips de desenvolupament comunitari) per tenir una visió més 
integral  de les necessitats de salut de la població,  poder promoure la 
detecció precoç de situacions de risc i orientar respostes més en xarxa, 
articulades i continuades. 

 
 
 Augmentar, diversificar  i millorar la xarxa i els programes d’atenció a les 

drogues.  
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El Programa de Salut Mental va ser el primer intent rigorós de treball 
transversal i en xarxa que en el marc de les drogodependències es va 
desplegar a Badalona i que va permetre: 
 
 Millorar el coneixement i les relacions que tenien les diferents Institucions i 

Serveis. 
 Crear una cultura de transversalitat, de treball interdisciplinari i de 

col·laboració intersectorial i en xarxa . 
 Iniciar un procés de canvi organitzatiu a nivell municipal en coherència amb 

els punts anteriors.  
 
Així, l’any 1994 l’Ajuntament de Badalona per poder donar respostes més 
integrals i properes a les necessitats i expectatives dels ciutadans, integra sota 
una única direcció política els departament de serveis socials, salut i educació, 
constituint-se l’Àrea de Serveis Personals, a la qual també s’adscriurà l’Institut 
Municipal de Serveis Personals (IMSP) i l’Hospital Municipal de Badalona. 
Posteriorment es constitueix  Badalona Serveis Assistencials, societat de la 
qual a més de l’hospital municipal, formaran part el Centre Sòcio Sanitari el 
Carme i Badalona Gestió Assistencial, que completa l’oferta de serveis 
assistencials sociosanitaris de gestió municipal, amb la posta en marxa dels 
centres d’atenció primària de: Morera-Pomar, Montigalà-Apenins, La Riera i 
Nova Lloreda; el Centre d’Atenció a la Salut Sexual i Reproductiva (CASSIR) 
de Verge de Lorda i la Unitat de Salut Laboral.  Tot aquest desplegament 
respon a la voluntat política de l’Ajuntament de gestionar els serveis i recursos 
que reben els ciutadans/es de Badalona. 
 
A finals dels 80 i principis dels 90 i a partir del coneixement sobre les vies de 
transmissió  de la SIDA, s’introdueixen els Programes de Reducció Riscos i  
Danys . L’any 1988 s’inicia la prescripció de metadona, fent-se la dispensació 
en el Centre de Dispensació de la Generalitat; l’any 1991 s’inaugura el Centre 
de Dispensació de Badalona del centre Delta i l’any 1993 s’inicia el Programa 
de Dispensació Ambulant de Metadona) (BIM- Bus Intermunicipal de 
metadona),  que va suposar  un canvi important en l’orientació dels programes 
de disminució de riscos en iniciar-se els programes anomenats de baixa 
exigència. El naixement d’aquest dispositiu va  possibilitar apropar el programa 
al territori, facilitant el treball social tant individual com grupal a l’entorn del  bus, 
fer seguiment dels usuaris i propiciant la creació d’una consciència social  que 
ajudés a la participació i implicació de les entitats en la recerca de solucions. Es 
va fer la proposta de creació d’un àmbit de seguiment local, que amb presència 
de diferents actors: polítics, tècnics, entitats, usuaris i fruit del seu propi procés, 
hauria d’haver estat un marc de participació que orientés les actuacions a nivell 
local.  Les dificultats de tirar endavant aquesta proposta va fer que no es fes 
realitat, però si que va permetre constituir el Consell de direcció del Centre 
d’atenció a drogodependències. 
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Aquesta etapa es caracteritza per la creació de diverses associacions com que 
tindran un paper molt rellevant en la millora del suport social a les persones 
amb drogodependències  i en la promoció d’u na consciència ciutadana basada 
en la solidaritat i el diàleg i generadora de cohesió social. L’Ajuntament donarà 
suport als desenvolupament de les entitats i promourà la seva participació en el 
disseny , gestió directa i avaluació de programes. Així  l’any 1998 s’inicien a 
Badalona els Programes d’Intercanvi de Xeringues i de Normalització i 
Sensibilització Comunitària en drogodependències, amb el doble objectiu 
d’augmentar i normalitzar els serveis d’atenció a aquestes persones i de millora 
les relacions convivencials. Aquest programes seran cogestionat amb 
l’Associació AUPA’M. 
 
Un altre fet remarcable d’aquesta etapa és el desplegament de la reforma de 
l’atenció primària de salut. Aquesta s’inicia a principis dels 90 amb la posta en 
marxa dels equips d’atenció primària de salut (EAP) de les ABS de Llefià, Sant 
Roc i el Gorg i es va estenent durant els anys 90 amb la construcció de nous 
dels nous CAPS de la Salut, Morera-Pomar i Apenins-Montigalà. 
Finalment, l’any 2002, la signatura del Conveni d’Infrastructures 2000-2005 
entre l‘Ajuntament i la Generalitat de Catalunya, dona un impuls important que 
permetrà completar la reforma de l’atenció primària, i mantenir i millorar 
l’atenció a les drogodependències, garantint el finançament del CAS Delta i 
preveient la participació de l’Ajuntament en futurs equipaments d’atenció a les 
drogodependències que es puguin desplegar en el Sector Sanitari del 
Barcelonès Nord.   
Aquest conveni és el resultat de la voluntat de l’Ajuntament i del Catsalut  per 
completar  una oferta global de serveis sanitaris en la nostra ciutat. 
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EL PLA D’ACCIÓ SOBRE DROGUES DE LA CIUTAT DE BADALONA 
 
 
 QUI  SOM? 
 
Aquest pla ha estat elaborat per un ampli equip de tècnics i des d‘una 
perspectiva interdisciplinària i transversal,  i les seves reflexions i propostes 
han estat valorades i consensuades per totes les forces polítiques amb 
representació municipal, ja que entenem que la prevenció i atenció a les 
drogodependències son una responsabilitat de totes i de tots: de les 
administracions,  (i per tant en coordinació amb els diversos departaments que 
la componen) i també de la ciutadania, tan individual com col·lectiva per mitjà 
de les ONG’s i de totes les altres organitzacions existents en l’anomenat Tercer 
Sector.  
 
 
QUINA ÉS LA MISSIÓ del PLA? 
 
El Pla Municipal sobre Drogues, en concordança amb el Pla de Govern de 
l’Ajuntament de Badalona (2000-2003), Badalona Construir Desitjós, es 
planteja ajudar a les persones per a que, sigui quina sigui la seva relació 
amb les drogues, puguin plantejar-se millores en la seva qualitat de vida 
amb els suports que presten els professionals, entitats i persones que 
treballen pel Pla. 
 
Aquest suports  es situen en el terreny de la promoció d’estils de vida 
saludables i en la prevenció, l’atenció i la rehabilitació de la salut i de la inserció 
social de les persones per que, en qualsevol situació de relació amb les 
drogues, disposin d’informació, coneixements, habilitats, actituds  i valors  que 
els  facilitin prendre decisions que afavoreixin la seva qualitat de vida.   
 
 
QUÈ VOLEM SER AL 2007? 
 
Un equips de professionals, entitats i persones que, d’acord a un model 
d’atenció integrada, continuada i en xarxa, presti serveis de promoció, 
prevenció, diagnòstic, tractament , rehabilitació i inserció a les persones en el 
seu entorn, de forma personalitzada, permanent i dinàmica, i d’acord amb el 
que han decidit millorar. 
 
També volem que a l’any 2007 tots els professionals que prestin serveis a les 
persones desenvolupin actuacions orientades a promoure coneixements, 
habilitats i valors que els en permetin afrontar la seva relació amb les drogues 
de manera autònoma i solidària, I avançar en la promoció i disseny 
d’entorns grupals i comunitaris que facin més fàcil l’adquisició de 
conductes saludables.  
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QUINS VALORS HAN DE FONAMENTAR LA NOSTRA MANERA DE FER? 
 
 
 La participació de les persones, entitats i grups en el disseny, 

implementació i avaluació de les actuacions. 
 El treball en equip i la complementarietat. 
 La cooperació intersectorial i el treball en xarxa. 
 L’eficiència en la utilització dels recursos, serveis i prestacions. 
 L’avaluació permanent per a la millora continua. 
 La promoció de dinàmiques convivencials i de relació a la ciutat que 

contemplin com a valors bàsics el diàleg, la negociació, i la cooperació  
entre els diferents agents de la xarxa comunitària. 

 El respecte als drets i deures de les persones. 
 
 
 
QUINES SON LES LÍNIES ESTRATÈGIQUES DEL PLA? 
 
 Apropar la prestació del servei  als ciutadans. Ser accessible i estar 

disponible. 
 Promoure la presa de decisions de la persona, per a que sigui qui dirigeixi el 

seu procés d’atenció. 
 Identificar els resultats que obtenim. 
 Millorar els serveis que prestem. 
 Créixer sosteniblement. 
 Dirigir per aconseguir els objectius del pla. 
 Comunicar-nos amb totes les persones,  professionals i entitats que presten 

serveis a les persones de Badalona.  
 Fer de Badalona una ciutat interrelacionada 
 Promoure un ús educatiu de la ciutat. 
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QUINS SÓN ELS OBJECTIUS  GENERALS DEL PLA D’ACCIÓ SOBRE 
DROGUES ?  
 
 
1 Actuar sobre els infants, adolescents i joves per motivar pràctiques i hàbits     
saludables reduint i retardant la iniciació al consum de drogues entre els joves 
menors de 18 anys, cercant els màxims nivells de prevenció. 
 
2. Actuar sobre la població en general per motivar pràctiques i hàbits 
saludables. 
 
3. Actuar sobre el medi per tal de fer més accessibles a les persones 
l’adquisició d’estils de vida saludables.  
 
4. Orientar i diversificar  la Xarxa d’Atenció per  tal que millorant l’accessibilitat, 
l’atenció integral i continuada i el treball en xarxa, pugui oferir els suports que 
les persones demanen en el seu procés de canvi. 
 
5 Oferir atenció a persones drogodependents que no volen o no poden 
abandonar la seva addicció, però que amb l’ajut necessari, poden canviar els 
seus comportaments de risc per comportaments preventius i per tant contribuir 
a la millora de la seva situació personal i de la pròpia comunitat. 
 
6. Avançant en la seguretat, la dissuasió, la prevenció i el control de la venda i 
el consum il·legal de drogues a la ciutat. 
 
7. Afavorir processos que basats en la participació i la col·laboració ciutadana 
permetin la millora de les relacions convivencials i la resolució alternativa de 
conflictes. 
 
8. Generar Sistemes de registre i avaluació de l’activitat realitzada, així com 
afavorir la investigació i l’adopció de noves estratègies preventives i 
assistencials en funció de les noves problemàtiques que sorgeixen del consum 
de noves drogues i/o del policonsum de les existents. 
 
 
DE QUINS INSTRUMENTS ENS DOTEM? 
 
 
 El Pla de Govern Municipal. 
 La Programació de les Àrees i  dels Àmbits. 
 Pla anual i la memòria de treball del Pla. 
 Els  indicadors  d’informació i avaluació. 
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QUINS ÒRGANS IMPULSARAN AQUESTS OBJECTIUS? 
 
 
 
 
El Pla d’Acció sobre les Drogues de la Ciutat de Badalona tindrà una estructura 
organitzativa, una direcció política i tècnica i uns òrgans de gestió tècnica i 
participativa que seran coherents amb l’organització municipal,  els Àmbits 
polítics i els diferents Òrgans de participació ciutadana. 
 
 
 
 
 
 
COM ES FINANÇARÀ EL PLA D’ACCIÓ SOBRE DROGUES ? 
 
 
 
El PLA s’ha de dotar d’un finançament que tenint en compte criteris de 
creixement sostenible, li permeti desplegar els objectius definits en tots els 
eixos relatius a les competències municipals en matèria de drogues. El 
finançament ha de tendir a què les institucions es facin responsables 
econòmics de les seves respectives competències. En aquest sentit, 
l’Ajuntament de Badalona les relatives a informació, prevenció, reinserció i les 
vinculades a recerca i docència de les mateixes. Els Òrgans del Departament 
de Sanitat de la Generalitat de Catalunya les relatives a l’assistència i les de 
docència i recerca vinculades a la mateixa. El Departament de Benestar i 
Família de la Generalitat de Catalunya les relatives al suport especialitzat a les 
tasques d’associacionisme, prevenció i reinserció. Altres administracions com 
la Diputació de Barcelona, Consell Comarcal, i altres organismes com la 
Federació i Associació de Municipis, etc. , les relatives a les que es despleguin i 
s’especifiquen amb els seus convenis corresponents. 
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COM HEM TREBALLAT  EL PLA? 
 
 
El document del Pla que tenim a les mans l’hem estructurat amb els següents 
apartats: 
 
 
El Passat.(Que hem fet?) 
 
 
Anàlisis i recopilació de les accions, programes i activitats que s’han realitzat a 
Badalona, en matèria de drogodependències des de l’inici dels Ajuntaments 
democràtics i fins a la actualitat (1979-2002). 
 
 
 
El Present. (Que tenim?) 
 
 
Es presenta un recull de fitxes, on es descriuen recursos, programes, projectes, 
activitats, accions, realitzades per Àrees municipals, Organismes autònoms, 
altres administracions, organitzacions del tercer sector, etc. 
 
 
 
El Futur. (Que hem de fer?) 
 
 
En aquest apartat es descriuen i es proposen objectius a iniciar, desenvolupar 
o consolidar durant el període 2003-2007. 
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CAPÍTOL 1 – ANÀLISI DEL PASSAT 
(QUE HEM FET?) 
 
INTRODUCCIÓ  
 
Que ens vam proposar amb l’anàlisi del passat ? 
 
1.- Compartir coneixements. 
Coneixent la història, el marc conceptual i filosòfic i les principals actuacions 
que s’han fet en l’àmbit de les drogues en la nostra ciutat aquests darrers anys, 
des de les institucions, Entitats ciutadanes, Associacions, etc. 
 
2.- Reflexionar conjuntament. 
Fent una posta en comú, mitjançant una reflexió col·lectiva, del procés i les 
circumstàncies històriques que han caracteritzat l’abordatge de les 
drogodependències a la nostra ciutat, fent especial èmfasi en el desplegament, 
orientació i principals actuacions que les diferents Institucions i Entitats de 
suport social han adreçat a la prevenció i assistència a les drogodependències. 
 
3.- Crear condicions. 
Apropant Institucions i Entitats, millorant el coneixement mutu i afavorint les 
relacions personals per tal de crear condicions afavoridores pel desplegament 
d’un Pla municipal transversal de drogues. 
 
Com ho hem treballat? 
 
Posant en marxa una Comissió tècnica, que ha permès que cada Institució i 
Entitat, presenti la seva visió històrica i expliqui el que ha fet durant aquest 
anys. 
El debat posterior ha permès enriquir aquestes aportacions amb informacions 
complementàries i ajudant a l’anàlisi col·lectiu. 
 
Com presentem el treball fet fins ara? 
 
Volem presentar i assenyalar les principals actuacions que s’han desenvolupat 
a la ciutat en els darrers 25 anys i els canvis més significatius produïts a 
l’entorn del consum de substàncies, dels serveis i de la ciutadania i les seves 
dinàmiques. 
Hem volgut respectar les aportacions fetes, i per tant, els textos que podeu 
trobar en els annexes al Pla, són una transcripció literal dels participants amb el 
que ens han fet arribar els membres de la Comissió Tècnica.  
També als annexes trobareu una breu cronologia història 1975-2002 i els 
antecedents del Pla municipal sobre drogues de Badalona. 
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CAPÍTOL 2 – ANÀLISI DEL PRESENT 
 
 
INTRODUCCIÓ  
 
Que ens vam proposar amb l’anàlisi del present? 
 
1. Compartir coneixements. 
És a dir saber qui és qui i qui fa què. En l'actualitat el tema de les drogues a la 
ciutat de Badalona, es desenvolupa des de diferents àmbits: 
 
La Prevenció: específica i inespecífica; ciutadana i comunitària, des de 
accions puntuals i accions més continuades. Dirigida a poblacions més 
específiques (escoles, col·lectius de risc...), fins a la ciutadania en general. 
 
L'Assistència: Des de la primària i l'especialització, i l'especialitzada, dirigida a 
col·lectius drogodependents i a col·lectius d'ús i abús de consum de drogues. 
Des de programes lliures de drogues, a d'altres programes com els de 
disminució de risc i els que utilitzen agonistes i antagonistes. 
 
La Reinserció Social: Des de la primària i l'especialitzada, des de alguns 
programes consolidats fins a accions més puntuals. 
 
La Dissuasió i el control del tràfic: Des de les policies existents a la ciutat de 
Badalona. 
 
Ens hem proposat identificar de d'on es realitzen aquestes activitats incloent-hi 
tots els organismes que hem pogut identificar (dels àmbits de l'administració 
local, autonòmica, instituts i organismes derivats, entitats d'iniciativa social, 
empreses...). 
 
2. Reflexionar conjuntament. 
Fent una posta en comú per tal d'identificar programes estables i accions 
puntuals, nivells de coordinació entre els organismes actuants. 
 
3. Crear condicions. 
Apropant criteris entre institucions i Entitats, per tal de millorar el coneixement 
mutu i afavorint les relacions personals, per tal de possibilitar, en els casos que 
sigui possible, l'assumpció compartida d'alguns programes. 
 
Com ho hem treballat? 
 
Elaborant una fitxa que ha permès que cada institució i entitat, presenti els seus 
programes d'una forma estructurada i homogènia, i per tant la pròpia lectura de 
totes elles ens permeti informar dels serveis que tenim a Badalona, en que  
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consisteixen i què es fa, així com les formes d'accedir-hi. La pretensió és que 
tota aquesta informació estigui permanentment actualitzada i pugui estar al 
servei de la ciutadania. 
 
 
 
 
 
QUINS SON ELS ASPECTES MÉS SIGNIFICATIUS QUE HAN 
CARACTERITZAT  L’ATENCIÓ A LES DROGODEPENDÈNCIES A LA 
CIUTAT DE BADALONA? 
   
 
 
 El avançar en donar respostes afavoridores d’un abordatge integral,  

continuat, multidisciplinar  i en xarxa. 
 
 El dotar-se de professionals que treballin en i amb el territori: tècnics de 

salut, educadors/es i assistents socials, treballadors/es familiars, tècnics 
d’educació,  tècnics juvenils i de gestió cultural, policies de proximitat, etc. 

 
 El considerar al ciutadà i a les entitats com agents actius, fent-los suport i 

dissenyant, gestionant i avaluant conjuntament les actuacions. 
 
 El promoure la participació de la ciutadania en el disseny i gestió de la 

ciutat, mitjançant la creació del Consell de Ciutat  i dels diferents Òrgans de 
participació Ciutadana.   

 
 El avançar en models promotors d’integració social, solidaris i de diàleg 

convivencial. 
 
 La voluntat de l’Ajuntament de ser gestor públic de serveis d’atenció a les 

persones, desplegant i augmentat l’oferta de serveis de titularitat municipal..    
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CAPÍTOL 3 – QUE HEM DE FER? EL PLA 2003 –2007   
 
Què ens vàrem proposar en l’anàlisi del futur? 
 
1.- COMPARTIR PRIORITATS. 
 
A partir de l'anàlisi competencial, de l'anàlisi del passat i del present , per tant 
de la identificació de les variables que ha fet possible la supervivència o no dels 
programes existents en l'actualitat i de l'anàlisi de les necessitats actives de 
Badalona i dels varis problemes emergents que s'han generat en els darrers 
anys en el món de les drogues i de les drogodependències. 
 
2.- REFLEXIONAR CONJUNTAMENT. 
Fent una posta en comú per tal d'identificar els programes estables i les 
noves necessitats, així com les formes de coordinació, participació i 
transversalitat necessàries. 
 
3.- CREAR CONDICIONS. 
Per tal d'arribar a acords en tots els àmbits proposats, identificant missions. 
Objectius generals i específics i les pautes a seguir per tal d'assolir-les. 
 
Com ho hem treballat? 
 
A partir de la mateixa comissió redactora del PLA, que ha permès que cada 
institució, Entitat, presenti la seva avaluació sobre les necessitats detectades i 
les prioritats a seguir pel període 2003-2007. 
El continguts que es presenten a continuació a partir d'aquests EIXOS han 
assolit l'acord unànime per part de tots els tècnics de la Comissió Redactora del 
PLA. 
 
 
 
Com ens proposem avançar ?  
 
 Potenciant els espais de diàleg orientats a aconseguir un major grau de 

comunicació i implicació dels diferents agents del Pla.  
 
 Definint un conjunt d’actuacions que tenint en compte l’estructura 

organitzativa i tècnica i la sostenibilitat pressupostària, donin resposta als 
objectius plantejats. 

 
 Definint un sistema d’indicadors d’avaluació que ens permeti l’avaluació i la 

millora continua del Pla. 
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 Avançant en el desenvolupament d’un sistema d’informació que permeti 
conèixer les necessitats i gestionar i avaluar el Pla. 

 
 Dotant-nos d’un sistema de comunicació interna i externa del Pla que faciliti 

la implicació dels agents que intervinguin en el Pla i afavoreixi la seva 
difusió.  

 
 
 
 

Com presentem les propostes de futur? 
 
 
 
Totes les propostes de futur les presentem estructurant-les en 3 eixos 
d'actuació, que són: 
 
 
EIX 1: LA PREVENCIÓ 
 

1.1. Programes preventius en el marc escolar i altres àmbits 
educatius i/o de lleure i sociosanitaris. 
1.2 Programes preventius de disminució de risc. 

 
 
EIX 2: L'ASSISTÈNCIA I LA REINSERCIÓ SOCIAL 
 
 
EIX 3: LA SEGURETAT(la dissuasió, la formació, la prevenció i el control 
de la venda il·legal de drogues a la ciutat). 
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EIX 1: LA PREVENCIÓ 
 
1.1 PROGRAMES PREVENTIUS EN EL MARC ESCOLAR I ALTRES 
ÀMBITS EDUCATIUS I/O DE LLEURE I SOCIOSANITARIS 
 
 
Presentació.  Definicions 
 
 
Els estils de vida son un dels principals determinants de la salut. Aquests no 
son simplement decisions individuals d’acceptació o evitació de riscos, sinó que 
estan lligats als valors i prioritats individuals i col·lectives i a les limitacions i 
oportunitats culturals, socials i econòmiques. Per això les intervencions de 
promoció de la salut  han de tenir un caràcter transversal i participatiu, ja que 
els hàbits que influeixen sobre la nostra salut son diversos i estan 
interrelacionats. 
Els joves son una part de la població especialment sensible i vulnerable a certs 
problemes de salut i alhora que  receptius a l’impacte d’intervencions 
preventives. 
Entenem que l’escola, l’institut, els casals de joves, els centres esportius, els 
espai d’oci, han de poder oferir a les persones coneixements i habilitats socials, 
i promoure valors i actituds que els permetin afrontar millor els problemes 
relacionats amb el consum de drogues. 
Per fer-ho necessitarem dotar-nos d’estratègies i metodologies amb capacitat 
d’adaptar-se als canvis socials i  de patrons de consum, i orientades a fomentar 
els factors de protecció i a reduir els factors de risc derivats del consum de 
drogues.    
Cal evitar l’aplicació de programes preventius que és converteixin en respostes 
aïllades i puntuals. Aquest han d’impulsar propostes que tinguin continuïtat i 
siguin coherents amb el context,  facilitin la participació dels joves, pares i 
educadors, siguin viables en les seves exigències  i afavoreixin el 
desenvolupament d’estratègies més globals de salut . 
Badalona disposa de múltiples agents territorials que desenvolupen actuacions 
orientades a la promoció de la salut i a la prevenció de les drogodependències, 
com són:  
 
Professionals de la salut, dels serveis socials i l’educació que desenvolupen 
tasques d’informació, assessorament i suport educatiu a escoles, instituts i 
altres agents socials. 
Professionals de joventut que promouen informació i dinamització juvenil i 
donen suport a la participació dels joves en la construcció de la ciutat . 
Professionals que promouen activitats culturals. 
Agents de la guàrdia urbana i educadors  que promouen l’educació vial. 
Agents socials i ONG que desenvolupen activitats preventives en escoles, 
instituts, associacions. 
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Escoles i instituts que desenvolupen programes d’educació per a la salut. 
Agents sanitaris,  i educatius que fan consell preventiu. 
 
A partir  d’aquest marc conceptual i  del reconeixement de l’existència 
d’aquesta xarxa ens proposem   
 
 
Objectiu específic A 
 
Que les escoles de Badalona i a nivell de primària, incorporin continguts 
d’educació per a la salut orientades a la prevenció de drogodependències 
en el seu projecte educatiu:  
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 

 
- Conèixer el grau de desenvolupament i implementació de programes 

preventius en les escoles de primària. 
 

- Identificar les principals necessitats i potencialitats dels centres educatius 
per impulsar programes preventius. 

 
- Identificar els principals aspectes facilitadors i dificultadors per al 

desenvolupament de programes preventius en escoles de primària. 
 

- Identificar els programes preventius més idonis  
 
- Acordar el model d’intervenció i la seva calendarització conjuntament amb 

els òrgans de direcció de cada escola. 
 
- Seleccionar i formar l'equip i/o els equips preventius per tal d’homogeneïtzar      

els mètodes, els continguts i la temporalitat de la seva intervenció. 
 
- Dissenyar un sistema d'avaluació de la intervenció. 
 
 
Objectiu específic B 
 
Que els instituts de Badalona,  incorporin continguts d’educació per a la 
salut orientats a la prevenció de drogodependències en el seu projecte 
educatiu:  
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Conèixer el grau de desenvolupament i implementació de programes 

preventius en els centres de secundària. 
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- Identificar les principals necessitats i potencialitats  dels centres educatius 
per impulsar programes preventius. 

 
- Identificar els principals aspectes facilitadors i dificultadors per al 

desenvolupament de programes preventius en els IES. 
 

- Identificar els programes preventius més idonis. 
 
- Acordar el model d’intervenció i la seva calendarització conjuntament amb 

els òrgans de direcció de cada escola. 
 
- Seleccionar i formar l'equip i/o els equips preventius per tal d’homogeneïtzar      

els mètodes, els continguts i la temporalitat de la seva intervenció. 
 
- Dissenyar un sistema d'avaluació de la intervenció. 
 
 
Objectiu específic C 
 
Disposar i impulsar la realització de programes educatius destinats a la 
formació i al reciclatge de pares i associacions de pares de les escoles de 
Badalona (prioritàriament als pares amb fills a la Secundària)  altres 
entitats ciutadanes 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Identificar els programes de "formació de pares" més idonis sobre l'ús i 
abús de substàncies i de programes educatius de disminució de danys i de 
risc. 
 
- Acordar el model d’intervenció i la seva calendarització conjuntament amb 
els òrgans de direcció de cada escola i/o de les AMPA'S. 
 
- Seleccionar i formar l'equip i/o els equips preventius per tal d’homogeneïtzar      
els mètodes, els continguts i la temporalitat de la seva intervenció. 
 
- Dissenyar un sistema d'avaluació de la intervenció. 
 
 
Objectiu específic D 
 
Que els centres juvenils, de lleure i esportius de Badalona puguin oferir 
els suports que necessitin per tal de facilitar coneixements i habilitats i 
promoguin valors i actituds que permetin afrontar millor la relació de les 
persones amb les drogues. 
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Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Identificar el cens dels diversos centres d'esplai, juvenils, de lleure i esportius, 
prioritzar-los per tal d'ordenar la intervenció. 
 
- Identificar els programes preventius més idonis sobre l'abús de substàncies i 
disminució de danys i de risc del seu consum. 
 
- Acordar el model d’intervenció i la seva calendarització conjuntament amb els 
equips dels centres. 
 
- Seleccionar i formar l'equip i/o els equips preventius per tal d’homogeneïtzar 
els mètodes, els continguts i la temporalitat de la seva intervenció. 
 
- Dissenyar un sistema d'avaluació de la intervenció. 
 
 
Objectiu específic E: 
 
Que els professionals socials i sanitaris  puguin facilitar coneixements i 
habilitats i promoguin valors i actituds que permetin afrontar millor la 
relació de les persones amb les drogues. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Impulsar el consens dels professionals socials i sanitaris per a l’aplicació 
progressiva de la promoció d’hàbits saludables en el seu àmbit d’actuació. 
 
- Potenciar la formació dels professionals i oferir recursos de suport per millorar 
les seves habilitats. 
 
- Avaluar l’aplicació del consell educatiu en l’àmbit de l’atenció primària. 
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1.2 PROGRAMES PREVENTIUS DE REDUCCIÓ DE RISC I DE DANY 
 
 
Presentació. Definicions. 
 
Aquest tipus de programes van adreçats a persones que o bé tenen contactes 
amb drogues o bé es pot suposar que en tindran. Es marca com objectiu 
general donar eines per disminuir els riscos i danys relacionats amb els usos de 
drogues, i prestant suports a la persona en funció de la seva decisió de millora: 
“que en el seguir consumint, consumir algun cop o si en el algun moment 
consumeixo, fer-ho de forma més responsable” 
 
 Parlem de reducció de riscos quan l’ús de la droga o drogues en qüestió no té 
perquè considerar-se problemàtic –malgrat ho pugui ser en potència- i la 
persona ho considera un us puntual recreatiu no addictiu i de reducció de 
danys quan si que hi ha una percepció per part de la persona del problema del 
consum. 
 
La seva implementació no exclou altres intervencions simultànies per fomentar 
l’abstinència. De fet, la majoria d’aquests programes entén que la reducció de 
riscos o de danys a més de tenir sentit per sí mateix, és un primer pas cap a 
que la persona es decideixi a plantejar altres objectius. 
 
El concepte de reducció de riscos i danys en la prevenció està basat en el 
reconeixement i respecte de que hi ha persones que han decidit consumir  i ho 
faran, que existeix un consum responsable de drogues, el dret a consumir-les i 
al tenir una informació preventiva per decidir sobre la seva salut. 
 
El fet d’estar consumint drogues no implica que la persona no pugui estar 
preocupada per aspectes de la seva salut o situació social i laboral i no es 
pugui proposar canvis. 
 
Les actuacions en la disminució de risc o de dany son totalment compatibles i 
complementaries amb les actuacions assistencials quan aquestes ultimes es 
fonamenten en prestar suports a la persona per a que pugui aconseguir les 
millores que s’ha decidit proposar. 
 
Incorporen l’apropament dels serveis a les persones i als seus llocs de consum 
(treball en medi obert, en espais d’oci, etc.) i la participació de persones 
usuàries de drogues, ex-usuàries o en general properes al entorn social, que 
ajuda a accedir als espais de consum i a les persones usuàries, adaptant la 
intervenció als seus codis. 
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En concret, i a tall d’exemples els programes preventius de reducció de risc i 
danys poden actuar: 
 Facilitant instruments per a un ús més segur: xeringues, proves químiques 

per conèixer la puresa i/o adulteracions de substàncies, tubs higiènics per a 
esnifar, etc. 

 Informant sobre com actuar en cas de sobredosificació. 
 Oferint actituds generals per conduir el consum (per evitar els riscos de 

dependència, sobredosi, etc.). 
 Treballant conductes específiques útils per a cada substància tenint en 

compte diferents variables (via de consum, qualitat i quantitat de la 
substància, pràctiques d’ús més freqüents, consum simultani amb altres 
drogues, etc.), per disminuir els riscos físics i psíquics relacionats. 

 Disminuint conductes problemàtiques relacionades amb el consum (sexe 
sense protecció, actituds violentes, problemes relacionats amb la tinença, 
venda o promoció de drogues il·legals, accidents laborals i de vehicles a 
motor, efectes de les drogues en prenatals, etc.). 

 Informant i orientant a la persona a partir de la seva demanda d’ajut a 
actuacions assistencials, rehabilitadores, i de reinserció 

 
 
Que volem aconseguir: 
 
Objectiu específic A 
 
Que les persones que consumeixen o policonsumeixen substàncies en el 
context de festa (cannabis, drogues de síntesi, alcohol, cocaïna...) 
augmentin la informació i el coneixement sobre els riscos, interaccions i 
conseqüències del seu consum. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Desenvolupar un programa d’accions d'informació i d'assessorament en les   
àrees d'oci nocturn de Badalona. 
 
- Potenciar activitats artístiques, esportives i socioculturals realitzades a les          
nits de divendres i dissabtes a espais comunitaris. 
 
- Formar agents de salut, policies i cossos de seguretat perquè puguin realitzar 
intervencions preventives i de disminució de danys i de risc. 
 
Objectiu específic B 
 
Que les persones que utilitzen la via parenteral pel consum de 
substàncies (heroïna, cocaïna...), disposin de material higiènic a l'abast i 
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formació en la venopunció higiènica i altres vies de consum menys 
perilloses. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any2003 cal adoptar mesures com: 
 
- Incorporar noves oficines de farmàcia per tal que desenvolupin Programes   
d'intercanvi de xeringues (PIX) i Programes de Dispensació de Metadona   
(PMM), cobrint la totalitat del territori de Badalona. 
 
- Incorporar programes de PIX i de PMM a un mínim de 2 Àrees Bàsiques de 
  Salut (ABS), el Servei d'Urgències de l'Hospital Municipal de Badalona i al   
centre Delta. 
 
- Optimitzar el sistema de distribució i recollida del material de venopunció. 
 
- Desenvolupar programes de detecció i d'actuació ràpida en espais i llocs de 
  consum. (Potenciar els PIX itinerants). 
 
 
Objectiu específic C 
 
Que les persones que consumeixen habitualment substàncies puguin 
adreçar-se amb més facilitat als dispositius de la xarxa sanitària i social 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Desenvolupar Programes d'informació, d'orientació i d'acompanyament, si   
s'escau en entorns i ambients de consum de drogues. 
 
- Coordinar l'atenció primària amb l'atenció especialitzada. 
 
- Reduir el temps d'espera per a la primera visita. 
 
 
Objectiu específic D 
 
Que les persones que realitzen consums d'abús de substàncies com el 
tabac, l'alcohol i els medicaments augmentin la seva informació respecte 
els riscs biopsicosocials que se'n deriven. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Posar en marxa el programa "Beveu" menys" i d'abús dels medicaments a 
totes les ABS's de Badalona. 
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- Realitzar un programa de deshabituació tabàquica dirigida als fumadors i al 
col·lectius professionals específics com els d'atenció primària sanitària, 
educadors, funcionaris municipals... 
 
 
 
Indicadors d’informació i avaluació que utilitzarem: 
 
 
· Nombre de persones a les que hem proporcionat individualment informació 

sobre riscs en el consum en espais de festa. 
· Nombre aproximat de persones a les que hem ofert col·lectivament 

informació sobre risc en el consum en espais de festa. 
· Nombre de persones de persones que en espais de festa han demanat 

informació respecte a riscos en el consum. 
· Nombre de persones diferents a les que hem facilitat xeringues en espais i 

llocs de consum (mòbil) 
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EIX 2: SERVEIS D’ASSISTÈNCIA I DE REINSERCIÓ SOCIAL 
 
Definició. presentació: 
 
Badalona compta amb una xarxa d’atenció a les persones que demanen ajut en 
la seva problemàtica d’addicció a les drogues i una part important d’aquesta és 
de titularitat municipal.  
 
Una xarxa de dispositius (específics i no específics) i nivells assistencials 
(primària, i especialitzada) , i que interrelaciona a la vegada xarxes d’atenció a 
la persona (la salut, la atenció social, la promoció laboral, etc.) 
 
El gran valor de la planificació de l’atenció en el territori municipal és el de ser 
capaç d’organitzar tot el seu potencial per donar suport a les persones en 
funció del que volen aconseguir millorar. 
 
Per això quan orientem els serveis en la proximitat de la persona i situem 
aquesta en el centre de la seva organització cal fer-ho a partir d’un concepte de 
persona activa en el seu procés de canvi. Doncs es la pròpia persona qui té la 
capacitat de canvi i pot decidir canviar si ho desitja. 
 
I quan organitzem la prestació dels diferents serveis i els suports que 
prestem des de cada un, cal fer-ho a partir del que la persona vol millorar i 
per tal que el nostre ajut hi contribueixi. 
 
Aquest és un repte que pretén donar un pas més en relació a la prou 
identificada necessitat de coordinació i treball en xarxa entre tots els dispositius 
i els nivells d’atenció assistencial. 
 
Es un repte que requereix un canvi de concepció i posicionament a la diversitat 
de professionals i serveis de la xarxa. Que requereix un esforç que ve a sumar-
se al esforç social que realitzem en la dotació de recursos. I per tant, és clau 
que en puguem identificar els resultats 
 
Fonamentalment aquells resultats que obtenen les persones que s’adrecen 
als nostres serveis per tal millorar en el que s’han proposat. I aquests resultats 
prenen tot el sentit quan es la mateixa persona a qui hem ajudat amb el 
nostre treball professional diu si ha aconseguit millorar.  
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Que volem aconseguir: 
 
Objectiu específic A 
 
Que les persones a qui prestem serveis tinguin identificats en el seu pla 
individual les millores que han decidit proposar-se i coneguin els suports 
que els prestarem per a que ho aconsegueixin 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Que en més de 600 persones  que atenem en els serveis puguem identificar 
el seu pla individual. 
 
 
Objectiu específic B 
 
Que la diversitat i la complementarietat dels serveis, a traves dels quals 
atenem a les persones, ho facin,  en funció del que la persona ha decidit 
millorar, identificant un pla individual únic de la persona que organitza la 
prestació dels diferents suports. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Que les persones que reben suports des de el servei Delta i el Bus 
intermunicipal de metadona tinguin identificat un pla individual únic. 
 
- Que les persones que reben suports des de el centre delta i els serveis de 
salut mental de Badalona tinguin identificat un pla individual únic. 
 
- Que les persones que rebin suports d’inserció laboral a partir del programa 
Equal i els serveis específics d’atenció a les drogodependències tinguin 
identificat una pla de treball únic. 
 
 
Objectiu específic C 
 
Que les persones a qui prestem serveis puguin expressar si han 
aconseguit les millores que s’havien proposat amb el nostre suport. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Que al finalitzar l’any puguem conèixer perquè així ho expressen les pròpies 
persones els resultats que han aconseguit millorar respecte als canvis que 
s’havien proposat. 
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Objectiu específic D 
 
Que a les persones que comencen a identificar situacions problemàtiques 
relacionades amb el consum de substàncies i/o plantejar-se demanar ajut 
els prestem suports d’orientació i facilitació d’accés a la xarxa. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Establir referents sectoritzats que realitzin un treball coordinat i 
interrelacionat entre: professionals de drogodependències, atenció primària i 
la resta de professionals del territori. 
 
- Impulsar que les ONG's i les entitats del sector desenvolupin programes de 
"conseiling" i d'acompanyament als serveis assistencials. 
 
- Incrementar la cooperació i interconsulta del CAS i dels serveis socials amb 
els metges de capçalera. 
 
- Impulsar programes de detecció precoç dirigits a menors i fills de persones 
consumidores de drogues. 
 
 
Objectiu específic E 
 
Que a les persones que s’adrecen als nostres serveis per demanar ajut 
els puguem oferir suports diversificats en funció del que volen millorar  
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Potenciar espais d'orientació respecte a problemes derivats del consum a 
joves i familiars en els seus àmbits propis i en les Àrees Bàsiques de Salut. 
 
- Potenciar la formació dels professionals i la diversitat de programes 
assistencials en els centres d'atenció especialitzada. 
 
 
 
Indicadors: 
 
· Nombre i increment de persones a qui hem donat suports.  
· Nombre i variació per tipologies de demanda d’ajut. 
· Nombre i variació per substàncies de consum 



Àrea de Serveis Personals 

 31 

· Percentatge de persones que han participat activament en l’elaboració del 
seu pla individual 

· Percentatge de persones que han expressat el seu nivell de consecució del 
que s’havien proposat. 

· Percentatge de persones que han rebut suports de mes de un servei 
organitzats aquests en funció d’un únic pla individual. 

· Nivell mig de consecució dels objectius dels plans individuals expressat per 
les persones ateses. 

· Nivell mig de consecució dels objectius dels plans individuals expressat pels 
professionals que li han prestat suports. 

· Temps de demora entre la sol·licitud i la prestació de serveis 
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EIX 3: LA SEGURETAT, LA DISSUASIÓ, LA FORMACIÓ, LA 
PREVENCIÓ I EL CONTROL DE LA VENDA IL·LEGAL DE DROGUES 
A LA CIUTAT 
 
 
Presentació  
 
Un dels objectius del Pla és el de reduir l’oferta de drogues impulsant 
actuacions orientades a la dissuasió i al control de la venda il·legal de drogues.  
En aquest sentit caldrà potenciar la coordinació dels cossos judicials i policíacs 
i de Tècnics del PLA DE DROGUES amb els següents objectius: 
 
 
Objectiu Específic: 
 
Potenciar la coordinació dels distints cossos policíacs, presents a la ciutat, per 
tal de millorar l'eficàcia de les seves accions, així com la seva formació i la seva 
capacitat preventiva. 
 
Objectiu específic A 
 
Impulsar una taula conjunta formada pels representants de les tres 
policies presents a la ciutat de Badalona (Policia Local, Nacional i Mossos 
d'Esquadra), amb tècnics multidisciplinaris del Pla de Drogues. 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Analitzar els problemes de venta i abús de drogues de cada zona i els 
conflictes que se’n deriven 
 
- Intercanviar-se informacions. 
 
- Coordinar i prioritzar actuacions en cada territori. 
 
Objectiu específic B 
 
Impulsar un Consell de Seguretat Ciutadana, en el marc dels Consells de 
districte i el Consell de Prevenció Urbana i els altres òrgans de 
participació aprovats pel Ple Municipal i descrits en el Pla de Govern de 
l'Ajuntament 2000-2003 "Badalona construir desitjos". 
 
Per assolir aquest objectiu i per l'any 2003, cal adoptar mesures com: 
 
- Coordinar les accions policíaques amb les entitats veïnals representatives. 
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- Complementar les accions punitives amb les de prevenció i de derivació 
assistencial. 
 
 
Objectiu específic C 
 
Impulsar programes de formació i/o de formació continuada adreçada als 
membres de les forces de seguretat. 
 
Per tal d'assolir aquest objectiu, cal adoptar mesures com: 
 
- Organitzar cursos anuals de 20 hores de duració, destinats a membres dels 
cossos policíacs que tindrien facilitats i incentivació per tal que els 
poguessin realitzar. 
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Comissions encarregades de l'elaboració del Pla 
 
 
Comissió Tècnica redactora del pla 
 
Sra. Puri Leal    Adjunta a la Direcció de l’Àrea - Àrea de Serveis Personals 
Sr. Joan Minguell  Cap del Departament de Joventut - Àrea d'Alcaldia 
Sr. Jordi Ferrer    Director del CAD Delta – IMSP Àrea de Serveis Personals 
Sr. Josep Serrat   Director Assistencial .Badalona Gestió Assistencial 

Àrea de Serveis Personals 
Sr. Martí Rovira   Director del Metabús – IMSP  Àrea de Serveis Personals 
Sr. Xavier Crego   Tècnic de planificació - Àrea de Serveis Personals 
Sr. Antonio Piña Sánchez  Intendent de la Guàrdia Urbana.- Àrea d’Alcaldia 
Sr. Félix Martínez Navarro  Delegat de la Guàrdia Urbana de Badalona - Àrea d’Alcaldia 
Sra. Angels Martínez  Responsable del Servei de Formació de l’IMPO 

Àrea de Promoció Econòmica 
Sr. Esteban Onofre   Àrea de Cultura, Solidaritat i Cooperació 
Sr. Jordi Borrell   Tècnic d’Educació - Àrea de Serveis Personals 
Sr. Fernando Agoiz Rodríguez Inspector Jefe - Policia Nacional 
Sr. Ignasi Ruano   Tècnic de Salut - Servei Català de la Salut 
Sr. Andreu Obrador  Director Programes Drogodependències. Àrea Benestar Social, 

Diputació de Barcelona 
Sr. Carlos García  Coordinador  Associació ADARBYC 
Sra. Núria Serra   Coordinadora  Associació VIH-DA 
Sr. Xavier Sanchez   Tècnic de Salut  Associació AUPAM. 
Sr. Albert Sabatés   Director del Centre de Montgat - Projecte Home 
Sr. Jordi Royo  Coordinador Pla Municipal de Drogues de la Ciutat de 

Badalona 
 
 
Altres col·laboradors 
 
Sr. Eduard Martínez   Coordinador  Àrea d’Esports i Turisme 
Sr. José Viñayo   Tècnic Departament d’Educació - Àrea de Serveis Personals. 
Sra. Amparo Giménez  Tècnica de formació de l'IMPO - Àrea de Promoció Econòmica 
Sra. Neus Ronda   Programes Transversals - Àrea d’Alcaldia 
Sr. Miguel Díaz Romera Adjunt  Àrea de cultura, solidaritat i cooperació. 
Sr. Manuel Zarallo   Coordinador  Districte 6è 
Sra. Alba Benaque   Directora del Sector Sanitari del Barcelonès Nord.– S.C.S 
Sr. Rafael Borràs Vives  Delegat Col·legi de Farmacèutics de Badalona. 
Sra. Eva Mª Garcia  Tècnica- Associació VIH-DA 
Sra. Imma    Tècnica  Associació VIH-DA 
Sr. Joan López    Tècnic- Associació VIHDA 
Sra. Maite Aponte  Agent de Salut. Associació AUPAM 
Sra. Marisa Ortega   Agent de Salut- Associació AUPAM 
Sra. Mari Cruz Rodero   Tècnica Associació ADARBYC 
Sra. Loli Piñol    Tècnica NOVA GENT 
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Comissió Tècnica 
 
 
Sr. Josep Duran Vázquez   Director de l’Àrea d’Alcaldia 
Sr. Juan Ruiz Soriano    Director de l’Àrea de Serveis Personals 
Sr. Joan Mayné Amat    Director de l’Àrea de Cultura, Solidaritat i Cooperació 
Sr. José Miguel Ruiz Soriano  Director de l'Àrea de promoció Econòmica, Comerç i 

Serveis Municipals 
Sr. Juan Josep Rico Pecero   Director de l'Àrea d’Esports i Turisme 
Sr. Francesc Pere Miquel   Gabinet de Planificació Estratègica.  
Sr. Joan Soler i Amigó    Gabinet de Planificació Estratègica. 
Sr. Joaquín Ortilles    Gabinet de Planificació Estratègica. 
Sr. Armand Soler Alcaraz   Cap Serveis de Comunicació i Programes Transversals 
Sr. Emili Muñoz    Coordinador de Educació.  Àrea Serveis Personals 
Sr. Josep Mª Roig I Tutusaus   Gerent del IMSP. Àrea de Ser veis Personals. 
Sr. Josep Serrat Director Assistencial de Badalona Gestió Assistencial. 

Àrea de Serveis Personals 
Sr. Pere Valls     Director Sector Sanitari Barcelonès Nord. 

Servei Català de la Salut 
Sra. Elisabeth Turú  Directora d’Atenció Primària. Institut Català de la Salut  

Badalona i Sant Adrià de Besós 
Sr Joan Colom     Director General Drogodependències I SIDA. 

Dept. de Sanitat, Generalitat de Catalunya 
Sr. Lluis Torralba    Director de Programes Drogodependències. 

Àrea Salut Pública Ajuntament de Barcelona 
Sr. Andreu Obrador    Director Programes Drogodependències. 

Àrea Benestar Social, Diputació de Barcelona 
Sr. Jordi Royo  Coordinador Pla Municipal sobre Drogues de la Ciutat 

de Badalona. 
 
 
 
Comissió Política 
 
 
 
Sra. Maite Arqué i Ferrer   Alcaldessa de Badalona 
Sra. Roser Castillo i Pérez  Regidora de l’Àrea de Serveis Personals 
Sr. José Antonio Lara i Olivera  Regidor de l’Àrea d’Esports i Turisme y de la OMD 4 
Sra. Caterina Miera i Barceló  Regidora de l’Àrea de Cultura, Solidaritat i Cooperació 
Sr. Manuel Rodríguez Miralles  Regidor de l’Àrea de Promoció Econòmica, Comerç i 

Serveis Municipals 
Sra. Cristina Rotger i Estapé   Regidora delegada d’Educació 
Sra. Raquel López Hurtado   Regidora delegada de Joventut y de la OMD 5 
Sra. Ana M. Morata Flores  Regidora delegada de Protecció Ciutadana y de la 

OMD 6 
Sr. Manuel Armentero Molina   Regidor delegat de Recursos Europeus y de la OMD 8 
Sr. Jordi Ballesteros i Ventura   Regidor delegat OMD 1 
Sr. Gerard Remendo i Ortega   Regidor delegat OMD 2 
Sra. Leonor Gallardo de la Torre Regidora delegada OMD 3 
Sra. Paquita Teruel Lagunas   Regidora delegada OMD 7 
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Participants en l’anàlisi del passat 
 
AJUNTAMENT DE BADALONA 
 1.-ÀREA DE SERVEIS PERSONALS  
ÀREA SERVEIS PERSONALS  
INSTITUT MUNICIPAL SERVEIS PERSONALS IMSP  

CENTRE DELTA  
BIM (Bus Intermunicipal de Badalona).  

BADALONA SERVEIS ASSISTENCIALS 
 BADALONA GESTIÓ ASSISTENCIAL. 
 
 2.-ÀREA D’ALCALDIA  
SERVEI DE COMUNICACIÓ I PROGRAMES TRANSVERSALS 
SERVEIS DE PROTECCIÓ CIUTADANA 

DEPARTAMENT DE GUÀRDIA URBANA  
 
3.-ÀREA DE PROMOCIÓ ECONÓMICA, COMERÇ I SERVEIS MUNICIPALS 
INSTITUT MUNICIPAL DE PROMOCIÓ DE L'OCUPACIÓ IMPO  
 
 4.-ÀREA DE CULTURA, SOLIDARITAT I COOPERACIÓ 
SERVEIS TERRITORIALS  
DEPARTAMENT DE JOVENTUT  
 
ENTITATS SUPRAMUNICIPALS  
DIRECCIÓ D'ATENCIÓ PRIMÀRIA DE BADALONA - SANT ADRIÀ 
CATSALUT. REGIÓ SANITÀRIA BARCELONÈS NORD I MARESME 
 
ENTITATS  
 
AGRUPACIÓ D'USUARIS I PROFESSIONALS DE L'AUTOBÚS METADONA  
ASOCIACION DE ALCOHOLICOS REHABILITADOS DE BADALONA Y 
COMARCA  (ADARBYC) 
ASSOCIACIÓ VIH-DA  
NOVA GENT  
 
ALTRES ADMINISTRACIONS 
 
DEPARTAMENT DE SANITAT – DIRECCIÓ GENERAL DE DROGUES I SIDA 
GENERALITAT DE CATALUNYA  
 
ÀREA DE BENESTAR SOCIAL – UNITAT DE DROGODEPENDÈNCIES  
DIPUTACIÓ DE BARCELONA  
 
PLA SOBRE DROGUES DE LA CIUTAT DE BARCELONA  
AJUNTAMENT DE BARCELONA  
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Participants en l’anàlisi del present 
 
 
AJUNTAMENT DE BADALONA 
 
1.-ÀREA DE SERVEIS PERSONALS  

INSTITUT MUNICIPAL DE SERVEIS PERSONALS - IMSP  
CENTRE DELTA  

 BADALONA SERVEIS ASSISTENCIALS 
  BADALONA GESTIÓ ASSISTENCIALS 
   ABS  12  MORERA POMAR 
   ABS  9  APENINS MONTIGALÀ 
2.-ÀREA D’ALCALDIA  
SERVEIS DE PROTECCIÓ CIUTADANA 

DEPARTAMENT DE GUÀRDIA URBANA  
 
3.-ÀREA DE PROMOCIÓ ECONÓMICA, COMERÇ I SERVEIS MUNICIPALS 
INSTITUT MUNICIPAL DE PROMOCIÓ DE L'OCUPACIÓ IMPO  
 
 4.-ÀREA DE CULTURA, SOLIDARITAT I COOPERACIÓ 
DEPARTAMENT DE JOVENTUT  
 
 
ENTITATS  
 
AGRUPACIÓ D'USUARIS I PROFESSIONALS DE L'AUTOBÚS METADONA  
ASOCIACION DE ALCOHOLICOS REHABILITADOS DE BADALONA Y 
COMARCA  (ADARBYC) 
ASSOCIACIÓ VIH-DA  
COL·LEGI DE FARMACÈUTICS DE BARCELONA  
TREBALLADORS FAMILIARS NOVA GENT 
PROJECTE HOME  
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Participants en la redacció del futur 
 
AJUNTAMENT DE BADALONA 
 
 1.-ÀREA DE SERVEIS PERSONALS  
ÀREA SERVEIS PERSONALS  
INSTITUT MUNICIPAL SERVEIS PERSONALS IMSP  

CENTRE DELTA  
BIM (Bus Intermunicipal de Badalona).  

BADALONA SERVEIS ASSISTENCIALS 
 BADALONA GESTIÓ ASSISTENCIAL. 
 
 2.-ÀREA D’ALCALDIA  
SERVEI DE COMUNICACIÓ I PROGRAMES TRANSVERSALS 
SERVEIS DE PROTECCIÓ CIUTADANA 

DEPARTAMENT DE GUÀRDIA URBANA  
 
3.-ÀREA DE PROMOCIÓ ECONÓMICA, COMERÇ I SERVEIS MUNICIPALS 
INSTITUT MUNICIPAL DE PROMOCIÓ DE L'OCUPACIÓ IMPO  
 
 4.-ÀREA DE CULTURA, SOLIDARITAT I COOPERACIÓ 
SERVEIS TERRITORIALS  
DEPARTAMENT DE JOVENTUT  
 
 
ENTITATS SUPRAMUNICIPALS  
DIRECCIÓ D'ATENCIÓ PRIMÀRIA DE BADALONA - SANT ADRIÀ 
CATSALUT. REGIÓ SANITÀRIA BARCELONÈS NORD I MARESME 
 
ENTITATS  
AGRUPACIÓ D'USUARIS I PROFESSIONALS DE L'AUTOBÚS METADONA  
ASOCIACION DE ALCOHOLICOS REHABILITADOS DE BADALONA Y 
COMARCA  (ADARBYC) 
ASSOCIACIÓ VIH-DA  
NOVA GENT  
 
ALTRES ADMINISTRACIONS 
DEPARTAMENT DE SANITAT – DIRECCIÓ GENERAL DE DROGUES I SIDA 
GENERALITAT DE CATALUNYA  
ÀREA DE BENESTAR SOCIAL – UNITAT DE DROGODEPENDÈNCIES  
DIPUTACIÓ DE BARCELONA  
 
 
 
Badalona, 4 de febrer de 2003 
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