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Extracte

[L’abordatge dels principals determinants de la salut mental, incloent aqui les conductes
potencialment addictives, promovent els factors protectors i minimitzant els de risc, és
I’objecte principal d’aquest pla. La implantacié de politiques locals promotores de salut,
comunitaries i que reforcin i capacitin els individus en la gestiéo emocional és fonamental,
especialment després d’una epoca de pandémia. La coordinacié amb la resta de recursos
(assistencials i socials) per a garantir-ne qualitat i accés equitatiu als mateixos a tota la
ciutadania també ho és.

El nou pla local d’addiccions i de salut mental ha de ser I'instrument marc per aglutinar i
afavorir un correcte desplegament en el territori de les politiques en aquest ambit.]
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PRESENTACIO

Actualment, en el marc d’un context socioeconomic global incert, accelerat i complex, es fa més
necessari que mai dotar-se d’instruments per a la planificacié de I'abordatge de la salut mental des
d’una perspectiva local i comunitaria.

Els municipis tenim la possibilitat d’afavorir el desplegament de politiques que modulin I'impacte del
consum de substancies amb potencial addictiu, siguin o no legals, i també de promoure comunitats,
families i individus que gaudeixin d’una millor salut mental.

En el territori professionals i ciutadania organitzada corroboren la necessitat d’'una millor coordinacio i
cooperacié a I'hora d’abordar la prevencié de les addiccions i la promocié de societats, col-lectius,
families i individus “resilients” o, en altres paraules que puguin gaudir d’'una bona salut (mental).

Com no podia ser d’altra manera aquest primer Pla de Salut Mental, que també incorpora la prevencié
de les conductes potencialment addictives (PLASMA), esta alineat amb les recomanacions i politiques
globals com I'Organitzaci6 Mundial de la Salut (OMS), la comissié europea i els Objectius de
Desenvolupament Sostenible de Nacions Unides. Per altra banda, destacar que I'ambit d’interés
d’aquest pla va més enlla de la prevencié de les conductes potencialment addictives. A Sabadell, a
través del PLASMA, s’hi pretenen impulsar les accions necessaries per encarar i revertir les
conseqliéncies que col-lectivament hem sofert degut a la pandemia per Covid-19 i també desplegar les
accions que siguin oportunes en pro de la salut mental de la ciutadania.

Silvia Garcia Peldez

Regidora de Salut i Gestio de Plagues.



INTRODUCCIO

La salut mental, historicament, ha estat I'ambit més desprotegit de les politiques socials i de salut. Avui
dia, no obstant aix0, la salut mental es concep ja com una part essencial del benestar de les persones.
En els darrers anys, i també com a efecte de la pandémia de la Covid-19 i el context economic i social
actual, la salut mental de la poblacio (de tots els grups d’edat, pero especialment d’infants i joves) es
troba en situacié de major risc. No és estrany doncs que s’hagi observat un major interés social per els
trastorns mentals i les seves consequléncies.

Els plans locals de salut mental sén instruments per a la planificacio i el foment de politiques
intersectorials orientades a millorar el benestar i la qualitat de vida de la ciutadania. Son dutils per
aglutinar les accions preventives de qualsevol tipologia (universal, selectiu, indicat o determinat) que es
despleguen al territori per multiples agents.

L’Ajuntament de Sabadell a través del PLASMA pretén impulsar un model de governanga que tingui
capacitat d’incloure els principals agents de la ciutat des d’una perspectiva transversal. La cooperacid i
coordinacié entre institucions i entitats esta en la base de la proposta.

El document s’estructura en 3 parts. La primera, la metodologia, detalla com s’ha arribat a elaborar el
pla, i les passes previes que van incloure I'analisi de la situacié post pandémia. Aix0 va ser possible
gracies a les dades extretes de I'enquesta de salut d’alumnat de 4rt d’ESO de Sabadell; les reunions i la
feina feta amb els recursos especialitzats publics (mapa de recursos) i també amb els serveis municipals.
També es va comptar amb la visid de diverses organitzacions del tercer sector que van assenyalar reptes
i propostes a considerar i que es recullen en els annexos.

La segona és el Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell 2024-2031 PLASMA. Que inclou el marc
legal i conceptual, la vigencia i temporalitat, els recursos, I’estructura organitzativa i les linies d’actuacié
i objectius i, finalment, com es fara el seguiment del Pla. | la tercera, sdn els annexos que incorporen els
documents clau previs a I'elaboracio del pla.



METODOLOGIA

L’elaboracio del Pla Local de Salut Mental i Addiccions de Sabadell (PLASMA) s’ha estructurat en 3 fases.

Primerament, I'analisi dels resultats que es van obtenir de 'enquesta a I'alumnat de quart d’ESO de
Sabadell, que es va dur a terme els mesos de febrer i mar¢ de I'any 2021 i, particularment la
comparativa amb els resultats obtinguts en I'edicié anterior van contribuir clarament a reforgar la
necessitat d’abordar tan la salut mental com els comportaments amb potencial addictiu (annex 1).

Paral-lelament, través d’entrevistes amb els principals referents de I'atencié especialitzada de la
Corporacié Sanitaria Parc Tauli, per altra banda de sessions técniques amb referents municipals.
Aquestes trobades van permetre identificar els serveis i recursos de caracter public a disposicio de la
ciutadania de Sabadell que requeris d’orientacio / atencié per questions relatives a I'is o abus de
drogues (legals o no) i /o que afectaven o posaven en risc la salut mental. Aquesta fase es va iniciar I'any
202112022, encara en fase pandémica (annex 2).

Finalment, I'any 2023 es va contractar una cooperativa especialitzada en processos participatius per dur
a terme un seguit d’entrevistes orientades a incloure, en la proposta de pla, el punt de vista de la
ciutadania organitzada bé a través d’associacions o entitats en primera persona (annex 3).

* Enguesta Salut Quart I'ESO
* Pandémiaiconductes de risc

* Recursos orientacid assessoramenti
tractarment

MetOdDIOgia * CSPTiServeis Municipals

* Lavisid en primera persona [ usuaris

* Entrevistes sobre reptes, oportunitats
i necessitats no cobertes
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PLA LOCAL DE SALUT MENTAL | ADDICCIONS DE SABADELL (2024-2031)

En aquest capitol s’explica I'estructura del Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell 2024-2031: el
marc legal i de planificacié, el marc conceptual, la visid, missid i els principis rectors, linies
estrategiques, objectius i accions.

MARC LEGAL | DE PLANIFICACIO ESTRATEGICA

El Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell esta basat en les linies estratégiques i propostes per a
I'accio que els documents que detallem a continuacid. | pretén contribuir als objectius que promouen
des de I'ambit local. Aixi mateix, a continuacio es detalla el marc legal en relacié amb les competéncies
dels poders publics en general i la distribucié de competéncies entre I'Estat i les comunitats autonomes.

MARC LEGAL

CONSTITUCIO ESPANYOLA

Article 39. Obligacié dels poders publics d’assegurar la proteccio social, economica i juridica, en especial
dels menors d’edat, de conformitat amb els acords internacionals que vetllen pels seus drets.

Article 43.2. Atribucié de competeéencies als poders publics en I'organitzacié i tutela de la salut publica a
través de mesures preventives i de les prestacions i serveis necessaris.

Article 149.1, punts 16, 17 i 29. Competéncia exclusiva de I'Estat en les mateéries seglients:

- Sanitat exterior. Bases i coordinacid general de la sanitat. Legislacié sobre productes
farmacéutics.

- Legislacié basica i regim economic de la Seguretat Social, sense perjudici de I'execucio dels seus
serveis per part de les comunitats autonomes (CA).

- Seguretat publica, sense perjudici de la possibilitat de creacidé de policies per les CA, d’acord
amb els respectius estatuts en el marc d’alld que estableixi una llei organica.

Article 148.1, punts 20 i 21. Assumpcié de competéncies de les CA en matéria d’assistencia social,
sanitat i higiene, respectivament.

Article 149.3. Sistema de fonts supletories entre I'Estat i les CA.

EN RELACIO AMB LA NORMATIVA DE L’ESTAT DICTADA EN ATRIBUCIO DE LES SEVES
COMPETENCIES

- Llei 26/2015, del 28 de juliol, de modificacié del sistema de proteccié a la infancia i
I’adolescéncia. Llei, que juntament amb I'anterior configuren el marc actual envers la proteccio
juridica del menor.

- Llei organica 4/2015, del 30 de marg, de proteccié de la seguretat ciutadana, pel que fa a la
tipificacid de faltes administratives relatives al consum o possessié de drogues toxiques i altres
substancies, i el consum de begudes alcoholiques en llocs i establiments publics quan destorbi
la tranquil-litat ciutadana.

- Llei 28/2005, del 26 de desembre, de mesures sanitaries davant del tabaquisme i reguladora de
la venda, el subministrament, el consum i la publicitat dels productes del tabac, amb voluntat
de sistematitzar diferents continguts regulats tant parcialment com territorialment per part de
les CA.



Llei organica 5/2000, del 12 de gener, reguladora de la responsabilitat penal dels menors, pel
que fa a I'exigéncia de responsabilitat penal als majors de 14 anys i menors de 18 anys quan
incorren en fets delictius previstos al Codi penal o altres lleis penals especials.

Llei organica 1/1996, del 15 de gener, de proteccid juridica del menor, de modificacié parcial
del Codi civil i de la Llei d’enjudiciament civil.

Llei organica 10/1995, del 23 de novembre, del Codi penal, sobre la tipificacio de delictes contra
la salut publica.

Llei 14/1986, del 25 d’abril, general de sanitat, que estableix I'obligacié de les administracions
publiques sanitaries d’orientar les actuacions prioritariament a la promocié de la salut i la
prevencié de malalties, evitar les activitats i productes que directament o indirecta puguin tenir
conseqliéncies negatives per a la salut i regular-ne la publicitat comercial.

Llei 7/1985, reguladora de les bases del régim local, sobre les competéncies dels ens locals.

Llei organica 6/2006, de reforma de I'Estatut d’Autonomia de Catalunya, capitol Il, de la
concrecio de la materia respecte de les competéncies assumides.

En aquest sentit, la normativa més destacada publicada al Diari Oficial de la Generalitat de
Catalunya és:

Resolucié SLT/32/2015, del 15 de gener, per la qual s’aproven criteris en matéria de salut
publica per orientar les associacions cannabiques i els seus clubs socials i les condicions de
I'exercici de la seva activitat per als ajuntaments de Catalunya.

Decret 102/2010, del 3 d’agost, d’autonomia dels centres educatius, pel que fa al contingut de
les normes d’organitzacido i funcionament de centre (NOFC) en relacid, entre d’altres, a
I'aplicacié de mesures correctores i sancionadores de les irregularitats o faltes comeses per
I'alumnat.

Llei 14/2010, del 27 de maig, dels drets i les oportunitats en la infancia i I'adolescéncia.
Llei 18/2009, del 22 d’octubre, de salut publica.

Llei 12/2009, del 10 de juliol, d’educacié (LEC), pel que fa als drets i deures de 'alumnat, les
faltes i sancions relacionades amb la convivencia, en concret els actes o la possessio de mitjans
o substancies que puguin ésser perjudicials per a la salut i la incitacid a aquests actes, i pel que
fa a les funcions de la direccié del centre.

Decret 105/2009, del 7 de juliol, pel qual es crea la Comissié Interdepartamental sobre
Drogues, pel que fa a la seva composicio i competéncies.

Llei 11/2009, del 6 de juliol, de regulacié administrativa dels espectacles publics i les activitats
recreatives.

Llei 12/2007, de I’11 d’octubre, de Serveis Socials.

Llei 4/2003, de seguretat publica de Catalunya, sobre les competéncies assumides en matéria
de seguretat per part de la Generalitat i els ens locals, i pels respectius cossos policials.

Decret 200/2002, del 23 de juliol, pel qual es regula la senyalitzacié de les limitacions en la
venda de begudes alcoholiques.

Llei 27/2001, del 31 de desembre, de justicia juvenil.

Llei 21/2000, del 29 de desembre, sobre drets d’informacid relatius a la salut i a 'autonomia
dels pacients, i a la documentacid clinica.



- Decret 155/1994, del 28 de juny, pel qual es regulen els serveis educatius del Departament
d’Ensenyament, pel que fa a les funcions i I'ambit d’actuacié dels equips d’assessorament i
I'orientacio psicopedagogica (EAP) als centres escolars.

- Decret 266/1991, de I'11 de desembre, pel qual es regula la capacitat sancionadora que preveu
la Llei 20/1985, del 25 de juliol, de prevencid i assisténcia en mateéria de substancies que poden
generar dependéncia, en relacié a I'atribucié de competéncies sancionadores.

- Decret 235/1991, del 28 d’octubre, de desplegament de la Llei 20/1985, pel qual es regulen les
advertencies, els missatges dissuasius, els logotips i la senyalitzacio sobre el tabac i les begudes
alcoholiques.

- Decret 184/1990, del 20 de juny, de creacié del programa d’atencié especialitzada per al
tractament de conductes addictives als centres penitenciaris.

- Llei 20/1985, del 25 de juliol, de prevencid i assisténcia en matéria de substancies que poden
generar dependéncia, normativa marc en el context catala en relaci6 amb les
drogodependeéncies i amb la coordinacid i les competéncies entre les diferents administracions
publiques.

- Normes d’organitzacid i funcionament de centre (NOFC) de cada centre educatiu, pel que fa a
les mesures per a la promocié de la convivencia, resolucié de conflictes i mediacié quan les
irregularitats comeses per I'alumnat aixi ho permetin.

MARC PLANIFICADOR

ELS OBJECTIUS DE DESENVOLUPAMENT SOSTENIBLE (ODS)

La salut mental i la prevencié de les conductes addictives esta inclosa en |'objectiu 3 dels ODS: Protegir
la vida humana i aconseguir una qualitat de vida millor per a tothom. Garantir una vida sana i promoure
el benestar per a totes les persones a totes les edats.

Aquest ODS ens commina a prevenir i combatre malalties que causen la major part de la mortalitat
prematura i convida a enfortir les mesures per al control del tabac, aixi com intensificar la prevencio i el
tractament de I’abus de substancies addictives.

DECLARACIO DE HELSINKI | MARC EUROPEU D’ACCIO EN SALUT MENTAL 2021-2025

L’any 2005 la resolucié per a la salut mental EUR/RC55/R2 va ser signada a Helsinki per la Comissié
Europea i el Consell d’Europa. Situant com a prioritat la promocié de la salut mental i la prevencid i el
tractament dels trastorns mentals com a fonamentals per a protegir i millorar el benestar i la qualitat de
vida de tota la poblacid.

Actualment el Marc Europeu d’Accié en Salut Mental (2021- 2025), a la llum de I'impacte negatiu de la
pandémia de la COVID-19 sobre la salut mental de la poblacié europea, ha donat continuitat als plans i
directives préevies. | ho ha fet definint un nou marc per a la transformacié dels serveis de salut mental i
per a la promocid i la proteccio de la salut mental al llarg de la vida.

ESTRATEGIA NACIONAL SOBRE ADDICCIONS (2017-2024) MINISTERI DE SANITAT, SEVEIS
SOCIALS | IGUALTAT

En el marc del Plan Nacional sobre Drogas (PNSD) I'Estratégia Nacional sobre Addiccions (ENA) segueix
I’estructura proposada per la Unié Europea i s’articula cap a dues fites estrategiques:

- Unasocietat més saludable i informada
- Una societat més segura

| engloba quatre eixos fonamentals: a. Drogues legals (tabac i alcohol); b. Farmacs de prescripcid
meédica i altres substancies amb potencial addictiu; c. Drogues il-legals i noves substancies psicoactives;


https://www.diba.cat/web/ods/salut-i-benestar
https://apps.who.int/iris/handle/10665/107625?locale-attribute=es&
https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789289057813
https://pnsd.sanidad.gob.es/

d. Addiccions sense substancia o comportamentals, fent especialment emfasi en els jocs d’apostes i
videojocs i altres addiccions a través de les tecnologies.

POLITIQUES DE SALUT MENTAL | ADDICCIONS A CATALUNYA

El Pacte Nacional de Salut Mental de Catalunya és una iniciativa del Govern de la Generalitat de
Catalunya per donar resposta a les necessitats de les persones davant d’un context en el que la
problematica de salut mental i emocional s’havia vist empitjorada pels efectes de la pandemia. Va sorgir
d’un ple monografic del Parlament de Catalunya el desembre de 2021. Es tracta de l'instrument inter
departamental i intersectorial de la Generalitat que s’alinea amb les recomanacions de I’Organitzacio
Mundial de la Salut per impulsar la salut mental des de tots els ambits de I’accié de govern i de la
societat.

El Pla Director de Salut Mental i Addiccions de Catalunya, que promou un model d’atencié a la salut
mental de base comunitaria i intersectorial i que integra des de la prevencid, la promocid de la salut
mental al tractament i rehabilitacié i insercié.

El Pla de prevencio del suicidi de Catalunya. El suicidi és un repte de salut publica donat que comporta
una perdua de vides evitable, a part d’'un impacte en les persones i familiars afectats com en la
comunitat. | és la primera causa de mort entre els joves de 25 a 34 anys. El pla pretén reduir la
prevalenca i I'impacte de la conducta suicida a través d’impulsar un sistema integrat i eficient de
prevencio, intervencio i post-intervencio.

XARXA LOCAL DE PREVENCIO DE LES DROGODEPENDENCIES DE LA DIPUTACIO DE BARCELONA

La Xarxa Local de Prevencié de les Drogodependéncies de la Diputacié de Barcelona va néixer per
impulsar els serveis i programes de prevencid comunitaria a través de sistemes d’informacio
consensuats i també fer possible i enfortir el compromis dels ens locals en vers aquest ambit.


https://presidencia.gencat.cat/ca/ambits_d_actuacio/pacte-nacional-de-salut-mental/index.html
https://salutweb.gencat.cat/ca/el_departament/ambits-estrategics/atencio-salut-mental-addiccions/pla-director/index.html
https://scientiasalut.gencat.cat/handle/11351/6319

MARC CONCEPTUAL

El concepte de salut fa decades que incorpora la dimensié de la salut mental. Per mencionar dues
definicions ampliament acceptades: I'Organitzacié Mundial de la Salut considera defineix la salut com a
“un estat de benestar complet fisic, mental i social, i no tan sols I'abséncia de malaltia o condicié
patologica”. La proposada pel Dr. Jordi Gol i Gurina, en el Congrés de Metges i Biolegs de Perpinya, I'any
1976, la definia com “una manera de viure: cada cop més autonoma, més solidaria i més joiosa”

En certa manera la cerca del benestar individual pot afavorir comportaments potencialment addictius
especialment en situacions vitals estressants o quan I'entorn no és favorable. Es a dir en moments en els
que el balang entre necessitats i els recursos personals no és I'adequat, es poden generar situacions de
patiment i 'empitjorament en la salut mental.

Si fem un pas més i concretem en el concepte de salut mental I'Organitzacié Mundial de la Salut la
defineix com I'estat de benestar en el qual I'individu és conscient de les propies capacitats, pot afrontar
les tensions normals de la vida, pot treballar de forma productiva i fructifera i és capag de contribuir a la
seva comunitat.

Precisament el Pla Local de Salut Mental i Addiccions es basa en el marc conceptual proposat per
I’Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) que contempla els determinants de la salut mental al llarg del
cicle de vida.

Figura 1. Determinants socials de la salut mental al llarg del cicle de vida. Modificat d’OMS per ASPB.

Governanca urbana

Assiténcia sanitaria

Atur dels
progenitors Atur
Condicions 5
laborals de la fracanetst
mare
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garris i 1, PR
Exclusié social/
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la resta
d'alumnat
Assetjament
Condici _Entorn _Entorn am/lf"?bm§f Abési
Familia Yk d'apraner i vida {aboral !
Violéncia AN bl i famitiar s
masclista 2 ) Violéncia i pobresa
gallut mental
e les mares Abds
Adiccions Consum de d'acohol . .D°l
de les mares substancies PSS e P s de
Problemes ) ; salut fisica
de parella salut fisica

Prei Petita Persones Persones
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Font:Artazcoz L, Pasarin M, Borrell C. Pla de salut mental de Barcelona. Marc conceptual. Barcelona: Agéncio
de Salut Pablico de Barcelono; 2016.
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Aquest model fa émfasi en que els determinants de la salut mental i dels trastorns mentals inclouen no
només caracteristiques individuals (biologiques i psicologiques), sin6 que fa émfasi en els factors socials,
economics, culturals, politics i ambientals. Aixi per exemple, I'exposicié a adversitats en la petita infancia
és un factor de risc ben establert dels trastorns mentals. De fet molts trastorns de salut mental comuns
estan fortament associats a desigualtats socials i existeix un gradient pel que la salut mental empitjora a
mesura que la classe social és més desavantatjosa. Aixi els entorns d’aprenentatge inadequats,
I'assetjament escolar, I'atur, I’habitatge, I'abus d’alcohol, les addiccions i el consum de substancies
addictives en els adolescents, les violéncies, I'assetjament, la pobresa i la precarietat, les dificultats en la
conciliacié entre la vida laboral i familiar, I'exclusid social o la discriminacio, tots ells sdn determinants
socials de la salut mental. Aquesta perspectiva és especialment rellevants pels ens locals donat que
ajuda en el procés de definir i prioritzar intervencions en col-lectius especifics i a fer-ho des d’una visié
col-lectiva i comunitaria.

Per altra banda, I’enfortiment de la capacitat de resiliencia individual i comunitaria, és una altra dels
principis rectors que guiaran el pla. En psicologia i sociologia la resiliéncia, del llati resilio “tornar enrere,
tornar d’un salt, ressaltar, rebotar” s’ha adaptat i es refereix a les persones i comunitats que malgrat les
situacions estressants que puguin patir, es transformen i tiren endavant. S’han identificat diversos
elements que, a nivell individual, poden fer-te resilient com ara l'autoestima, unes estrategies
d’afrontament adaptatives, I’habilitat en la gestié de les emocions, les habilitats socials i relacionals,
entre d’altres. A nivell comunitari per exemple I'honestedat governamental, I'autoestima col-lectiva,
I’humor social, una estructura social cohesionada en serien algunes.

En aquest sentit les politiques publiques que contribueixen a millorar la salut, també la mental, tenen un
rang amplissim. | inclouen des de l'urbanisme a la promocié econdomica, passant per I'educacio i la
promocio de la culturai el lleure i acabant en els serveis sanitaris i socials.

Tres claus pel desplegament del Pla:

L’ENFOCAMENT DE SALUT PUBLICA INTEGRAL

Aquest enfocament inclou a la persona I’entorn familiar i social i al conjunt de la comunitat. La salut
publica sempre té una orientacid comunitaria i, en les accions individuals que s’hi puguin plantejar, s’hi
té en compte que també repercutiran en el conjunt de la comunitat (en termes economics, de seguretat
i de salut).

L’ATENCIO A LA DIVERSITAT | L'INTERSECCIONALITAT

De manera que s’hi considerin aquelles mesures per tal de facilitar I'accés i I'atencié a persones amb
identitats diverses i que permeti ajustar la resposta a les seves necessitats, promovent paral-lelament la
integracio social. En aquest sentit, es contemplara el concepte d’interseccionalitat (encunyat I'lany 1989
per Kimberlé Willians Crenshaw) segons la qual els eixos de desigualtat poden incidir diferencialment en
les persones. | aspectes com la religié, étnia, llengua, estética, génere, orientacié sexual, condicid
econodmica o altres condicions o caracteristiques individuals poden situar, segons la persona, el lloc i les
relacions de poder derivades, en situacions de discriminacio i de malestar. Aquest marc ha de permetre
comprendre (i tenir en compte) com pot ocdrrer la injusticia sistematica en vers a persones i col-lectius.

LA CORRESPONSABILITAT SOCIAL

Tan en la planificacié com en el desenvolupament de les accions vinculades al PLASMA. Es procura que
institucions i agents socials puguin disposar d’espais on consensuar les mesures a desplegar.
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VISIO, MISSIO, VALORS | PRINCIPIS RECTORS DEL PLASMA

El Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell (PLASMA) esta compromes amb la Carta de les Nacions
Unides, el Dret Internacional i la Declaracio Universal de Drets Humans.

La visié6 del PLASMA és una ciutat on les persones puguin gaudir col-lectiva i individualment, sense
discriminacions, de benestar fisic i emocional.

La missio és la de promoure la salut mental i prevenir i atendre les persones amb trastorns mentals i/ o
addiccions a fi de millorar el benestar psicologic i la qualitat de vida de tota la poblacié.

Les actuacions plantejades en el Pla cal que segueixin els seglients principis rectors:

PRINCIPIS RECTORS

Els principis rectors son transversals al PLASMA i caldra tenir-los presents en qualsevol de les fases
d’implantacié i en totes les actuacions que se’n derivin. La prevencio de les conductes potencialment
addictives i la promocid de la salut mental és una responsabilitat compartida, una suma d’esforgos i una
accio coordinada. | cal tenir en compte que:

ATENCIO AL CONSUM NORMALITZAT | A LA SALUT MENTAL COMUNITARIA

Qualsevol persona, al llarg de la seva vida, pot patir trastorns mentals o malestar emocional, aixi com
dur a terme comportaments amb potencial addictiu. A través d’'un enfocament comunitari s’afavoriran
el desenvolupament de factors protectors individuals, socials i ambientals. Per altra banda es vetllara
per la millora en la coordinacid i en I’accés als recursos especifics existents al territori.

EQUITAT | DISMINUCIO DE LES DESIGUALTATS SOCIALS

Les accions del pla tindran en compte no provocar un augment de les desigualtats socials en funcid dels
eixos de discriminacié com el génere, I'edat, I’étnia o el territori on s’habiti. També proposa vetllar per
I'equitat en la distribucid i I’accés als recursos i el tractament en els diferents serveis especialitzats.

INTERSECTORIALITAT

Donat el caracter multifactorial de la salut mental i els comportaments amb potencial addictiu es
requereix de la participacio de diferents arees serveis i recursos. Cal, doncs establir canals de
coordinacié i de comunicacid, tot aspirant a una optimitzacid d’esforgos i recursos a través de la
coordinacié i cooperacidé dels diversos agents.

CORESPONSABILITAT | PARTICIPACIO COMUNITARIA

En I'analisi, implantacié i, si s’escau avaluacié de les actuacions. Oferint i promovent abordatges
orientats a afavorir la resiliéncia® individual i col-lectiva.

GLOBALITAT | ABORDATGE INTEGRAL

Reforgant les actituds salutogéniques, també entre els qui no tenen problematica identificada. Orientant
sobre els riscos d’optar per formes d’afrontament poc adaptatives i en el maneig de les situacions quan
han tingut algun tipus de patiment o han fet algun tipus de consum. Orientant en el reconeixement dels
simptomes i signes associats a patrons i/ o nivells de consum perjudicials i estimulant la incorporacié a
serveis d’atencid a aquelles persones que ho requereixen pel nivell de conseqiiencies adverses que
estan patint.
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A través de la sensibilitzacid i la conscienciacié social amb I'objectiu d’involucrar la comunitat en
promoure la salut mental i la resiliéencia individual i col-lectiva i en la prevencié de conductes
potencialment addictives (joc, consum de drogues inclos alcohol i tabac, entre d’altres). Procurant
prestar una atencid especial als grups poblacionals que es troben en situacions de més vulnerabilitat.

El coneixement en salut mental i les conductes addictives ha de proporcionar elements per a la
prioritzacié d’actuacions i per a I'adaptacié i formulacié d’accions basades en I’evidéncia. Tot fomentant
les bones practiques.

Les actuacions del Pla parteixen del reconeixement de la dignitat, valor i els drets inalienables de totes
les persones sense distincié. Les persones amb trastorn mental i les persones consumidores de
substancies amb potencial addictiu, tenen tots els drets i es vetllara per erradicar situacions,
comportaments o procediments que comportin una vulneracid dels mateixos. Aixi mateix es promouran
les accions contra els estereotips i prejudicis d’aquests col-lectius.

VIGENCIA | TEMPORALITAT

La vigéncia del Pla de Salut Mental i Addicions de Sabadell és de vuit anys (2024-2031) a fi de poder
disposar d’un marc temporal suficient per a la seva implementacio.

- Encurs: accions que ja s’han iniciat
- Acurt termini: accions que s’han d’iniciar en el periode 2024 — 2026
- A mig termini: accions que s’han d’iniciar a partir de 2026

RECURSOS DISPONIBLES PER A LA IMPLEMENTACIO DEL PLA

La Regidoria de Salut de I’Ajuntament de Sabadell disposa de personal tecnic assignat al Pla per
coordinar, dissenyar i fer el seguiment de les accions que se’n derivin. El paper del personal técnic és el
de dinamitzar la comissid técnica, preparar la informacid i propostes vinculades al pla i desplegar les
accions que el pla i la comissié técnica consideri, d’acord amb els recursos disponibles.
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ESTRUCTURA ORGANITZATIVA DEL PLA

Els organs que formen el Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell sén la taula politica i la comissid
tecnica.

TAULA DE SEGUIMENT

Maxim organ de decisié del Pla de Salut Mental i Addiccions de Sabadell. Esta formada per
representants politics del govern de I’Ajuntament de Sabadell.

FUNCIONS

- Aprovar el pla de treball anuals que presenta la Comissié Técnica.

- Dotar anualment de suport economic el Pla.

- Nomenar els membres de les regidories del Grup Motor de la Comissié Tecnica.
- Proposar projectes que es considerin prioritaris pel Pla.

REUNIONS

Dues reunions plenaries I'any d’ordinaries i les que s’escaigui d’extraordinaries.

MEMBRES DE LA COMISSIO DE SEGUIMENT

Regidors/es amb veu i vot de Salut; Accié Social; Educacid; Infancia i Gent Gran; Drets Civils, Joventut i
Igualtat; Mediacid i Promocié Economica. S’hi contempla que pugui variar la composicid, pero en tot cas,
seran de les regidories més directament vinculades al Pla.

COMISSIO TECNICA

Formada per personal técnic, professionals i agents clau que despleguen projectes i accions vinculades a
la prevencid, orientacio i atencid a persones amb conductes addictives, la promocié de la salut mental i
la resiliencia individual o comunitaria i la prevencio, orientacié i atencid a persones amb trastorns
mentals.

FUNCIONS

- Gestionar els encarrecs de la taula politica.

- Elaborar objectius i proposta d’activitats anuals.

- Definir i acompanyar el I'elaboracié del pla de treball i, si s’escau, liderar grups de treball
especifics.

- Participar en grups de treball especifics (educacid, oci nocturn...) en funcié dels objectius i
ambits prioritzats.

- Ferlaimplantacié i el seguiment de les accions del pla amb les que tinguin vinculacio directa.

- Reunir-se periodicament per fer el seguiment i avaluacié del desplegament anual del Pla.

- Seguiment i dinamitzacio de les actuacions del Pla.

REUNIONS

Una o dues reunions plenaries I'any. | les que es derivin del treball en comissions especifiques (oci
nocturn, educacio...) per ambits i objectius operatius.
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MEMBRES DE LA COMISSIO TECNICA

Personal técnic i professionals dels diversos ambits implicats en el Pla, pot variar en funcié dels
objectius.

Municipal:

- Servei de Salut: Salut comunitaria.

- Acci6 Social: infancia, adolescéncia/ sense llar/ accié comunitaria.
- Promoci6 economica: treball.

- Educacié.

- Servei de Mediacié Comunitaria.

- Servei d’'Informacié i d’Atencié a les Dones (SIAD) i SAI LGTBI.
- Infancia i Gent Gran.

- Drets civils, Joventut i Igualtat.

- Habitatge.

- Policia Local.

- Cultura.

- Esports.

Altres Institucions:

- Diputacio de Barcelona (SPOTT).

- Agéncia de Salut Publica de Catalunya (delegacié de Sabadell i/o Subdireccié General
d’Addiccions, VIH, Infeccions de Transmissié Sexual i Hepatitis Viriques).

- Corporacié Sanitaria Parc Tauli: CSMA, CSMIJ i/ o CAS.

- Atencié Primaria de Salut: Referents de Benestar Emocional.

Ensenyament.

Mossos d’Esquadra.

Entitats i associacions que treballin en I'ambit de:

- L'orientacié i serveis especifics per families i de les persones amb trastorns mentals.

La salut, amb programes especifics per a la millora de la salut mental de persones amb
malalties croniques amb impacte en la salut mental.

- Lasensibilitzacid i la lluita contra I’estigma en salut mental i addicions.

- La prevencid de la conducta suicida.

El sensellarisme i I’exclusié social.
- La minimitzacio de riscos i danys.

GRUP MOTOR

Estara format per un petit grup de personal técnic membre de la comissié técnica especialista en salut
mental i / o conductes addictives.

FUNCIONS
Liderar el procés d’implantacio del pla en:

- Laredaccid i presentacio de les propostes, d’acord a les linies marcades per la Comissio.

- Elaboracié del pla de treball anual.

- Seguiment de les accions que es duguin a terme

- Presentacio a la Comissid Politica de les activitats, seguiment i proposta per I'any segiient.
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LINIES D’ACCIO | OBJECTIUS

Un entorn canviant com l'actual requereix de Plans suficientment flexibles i que puguin acollir els

projectes i accions que en un futur immediat o a mig termini siguin oportuns. Per tal d’afavorir que el

Pla sigui un instrument estrategic, pero que en cap cas encotilli, sind que orienti les politiques locals en

el seu ambit d’interés hem optat per definir 10 linies d’accid i un objectius generals que, anualment,

caldra anar fent operatius.

10.

Reforgar la salut publica establint formules de coordinacié i col-laboracié interinstitucional,
intersectorial i amb la societat civil organitzada.

Millorar el coneixement dels recursos comunitaris en salut mental i addiccions i la coordinacio
entre prestadors de serveis publics i les entitats.

Donar visibilitat als projectes de suport mutu i als que promouen els drets i la lluita contra
I'estigma a través de projectes de sensibilitzacio.

Millorar la resiliencia comunitaria a través de projectes i accions que s’orientin a pal-liar la
soledat no volguda i a millorar la xarxa social i la qualitat de vida, especialment en col-lectius
vulnerables.

Abordar la salut mental al llarg de la vida, especialment en tot allo que millori les necessitats de
la poblacié infantil, adolescent i jove i també de la gent gran.

Fomentar la capacitacié de la ciutadania, a través d’aprenentatges d’autocura, gestié emocional
i habilitats comunicatives i socials per afavorir la resiliéncia individual i també la col-lectiva.
Tenir present la perspectiva de genere en les accions i també en la visibilitzacié i analisi de com
afecta tan pel que fa a la salut mental com en les conductes addictives.

Potenciar els espais de lleure i d’oci saludables, en contraposicié al vinculat a I’ds / consum de
drogues, activitats de joc d’atzar o altres vinculats a les tecnologies.

Afavorir comunitats cohesionades i resilients, on el conflicte o les situacions traumatiques,
pugui vehicular-se de manera que cada vegada estiguin més apoderades i es fomenti
I'autoestima col-lectiva.

Potenciar politiques locals en prevencié del suicidi, especialment amb col-lectius de risc com la
gent jove, gran i familiars de supervivents.

Sera el grup motor, segons la proposta que sorgeixi de la comissid técnica proposi i la politica doti i

aprovi, que anualment elaborara els objectius operatius que es tingui previst desplegar per cada un dels

objectius generals.

A continuacid es detallen per cada linia d’accié els objectius generals, alguns dels quals ja s’estan

treballant pero que caldra complementar i millorar i d’altres que aniran orientant les propostes d’accid

que siguin adients i que s’aniran posant en marxa al llarg dels anys de la vigencia del pla.
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1. Reforgar la salut publica establint férmules de coordinacié i col-laboracid interinstitucional,

intersectorial i amb la societat civil organitzada.

a.

Reunions técniques mensuals de coordinacié del Servei de Salut amb I’Agéncia de Salut Publica
de Catalunya. (en curs)

Reunions técniques bimensuals amb els proveidors dels serveis assistencials publics (CSPT i ICS)
i el Servei Catala de la Salut. (en curs)

Reunions de la regidoria de salut amb les principals associacions i entitats de salut de Sabadell.
(en curs)

Taules de salut vinculades a I’Atencié Primaria. (en curs)

Comissié Tecnica del PLASMA. (a curt termini)

Taules de treball del PLASMA. (a curt termini)

2. Millorar el coneixement dels recursos comunitaris en salut mental i addiccions i la coordinacié entre

prestadors dels serveis publics i d’entitats.

g.
h.

Actualitzacié de I’Annex. Mapa de recursos assistencials de la CSPT. (a curt termini)

Ampliacié del mapa de recursos a Serveis Municipals, Atencié Primaria sanitaria i Entitats del
tercer sector. (a curt termini)

Identificacid i derivacio als ens responsables de les incidéncies per dificultats de coordinacié a
les taules de treball existents (sense llarisme, infancia en risc o altres) i si s’escau, creacié de
taules de treball amb I'objectiu de detectar i descriure les dificultats detectades.

Promoure accions formatives i informatives orientades a agents clau de la comunitat, i per
personal de les xarxes assistencials publiques.

3. Donar visibilitat als projectes de suport mutu i als que promouen els drets de les persones i la lluita

contra I’estigma a través de projectes de sensibilitzacio. (en curs)

Promoure els actes en motiu dels dies internacionals i mundials (dia mundial contra I'estigma,
sense tabac, de la salut mental, del suicidi, TDAH, alcohol). (en curs)

Afavorir que els projectes de suport mutu siguin facilment accessibles, tot fent difusié de
I’existencia dels mateixos i de la forma d’accedir-hi. (a curt termini)

Elaborar propostes especifiques per a que els i les periodistes dels medis locals puguin coneixer
com contribuir en la lluita contra I’estigma. (a mig termini)

Elaborar propostes especifiques per a professionals de cara a promoure el bon tracte i evitar
prejudicis i estigma. (a mig termini)

Millorar la resiliencia comunitaria a través de projectes i accions que s’orientin a pal-liar la soledat

no volguda i a millorar la xarxa social i la qualitat de vida, especialment en col-lectius vulnerables

0.

Afavorir el desplegament i consolidacié de les taules de salut dels districtes i les activitats que
s’hi associen. (en curs)

Donar a coneixer les iniciatives que es despleguen a Sabadell que tenen I'objectiu d’evitar la
soledat no volguda, en funcié del col-lectiu (persones grans, en risc d’exclusié, persones amb
diversitat funcional). (a curt, mig termini)

Afavorir propostes de lleure, cultura i oci diverses i accessibles per a tothom. (a mig termini)
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Abordar la salut mental al llarg de la vida, especialment en tot allo que millori les necessitats de la

poblacid infantil, adolescent i jove i també de la gent gran.

Promoure els tallers i oferta formativa per a families en I'ambit de les habilitats parentals i
crianga infantil. (en curs)

Afavorir iniciatives de temps de lleure actiu i cooperatiu per a infants, adolescents, joves i gent
gran. (a mig termini)

Promoure iniciatives educatives, esportives i culturals, adaptades a I'edat que puguin enfortir el
sentiment de pertinenca i I'autoestima col-lectiva. (a llarg termini)

Donar a coneixer els espais i propostes que la ciutat ofereix a la ciutadania i que possibiliten
ampliar la xarxa i el contacte social. (a mig termini)

Fomentar la capacitacid de la ciutadania, a través d’aprenentatges d’autocura, gestié emocional i

habilitats comunicatives i socials per afavorir la resiliéncia individual i també la col-lectiva.

Promoure I'oferta de sessions o de tallers adaptats a cada col-lectiu i situacié sobre gestid
emocional i habilitats comunicatives i socials. Els col-lectius prioritzats sén: mares gestants,
progenitors d’infants, dones que han patit violencia masclista, persones amb trastorns mentals
o consums, adolescents i joves amb conductes de risc vinculades a drogues o joc, adults amb
consum de risc d’alcohol, persones amb malalties que cursen amb dolor o estigma, persones
que estan en procés de dol. (a mig termini)

Afavorir les iniciatives de sensibilitzacid orientades a generar dinamiques d’autocura i de
respecte en vers els altres. Per exemple, reconeixer i evitar els comportaments d’assetjament a
I’escola, reconeixer i evitar les violencies de génere, reconeixer i evitar la pressid per a que
terceres persones s’iniciin o usin alcohol i/o altres drogues. (a mig termini)

Promoure I'oferta d’intervencions que promoguin habits alimentaris saludables i afavoreixin el
coneixement del propi cos i de I'autoestima.

Afavorir les iniciatives de sensibilitzacié orientades a oferir informacié fiable i basada en el
coneixement cientific sobre els efectes derivats de I'is de substancies psicoactives i dels riscos
associats.

Tenir present la perspectiva de genere en les accions i també en la visibilitzacié i analisi de com

afecta tan pel que fa a la salut mental com en les conductes addictives.

aa.

En I'elaboracié de documents d’analisi de dades procurant que estiguin segregades per tal de
poder identificar i visualitzar les diferencies.

En la proposta d’accions per lluitar contra I'estigma afegit que suposa ser dona a I'hora
d’accedir en situacié d’igualtat i tracte als recursos publics. (mig termini)

Potenciar els espais de lleure i d’oci saludables, en contraposicié al vinculat a I'iGs / consum de

drogues, activitats de joc d’atzar o altres vinculats a les tecnologies.

bb.

CC.

dd.

Afavorir que els festivals, festes majors i altres manifestacions festives compleixin amb els
minims de cara a minimitzar els riscos per a la salut i per evitar violéncies. (en curs)

Promoure que els establiments d’oci nocturn també procurin entorns segurs i saludables pels
usuaris. (a llarg termini)

Evitar la promocié de consum de begudes alcoholiques a través d’activitats organitzades per
I’'ajuntament de Sabadell. (mig termini)
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ee. Reconeixer als establiments minoristes que compleixen les normes de venda de substancies
amb potencial addictiu (tabac, alcohol, cigarretes electroniques i que, en cap cas, subministren
a menors d’edat aquests productes). (a llarg termini)

9. Afavorir comunitats cohesionades i resilients, on el conflicte o les situacions traumatiques, pugui
vehicular-se de manera que cada vegada estiguin més apoderades i es fomenti |'autoestima
col-lectiva.

ff. Reforgar, sempre que sigui possible, la mediacié abans que no pas la confrontacié quan es
donin conflictes en un veinat. (en curs)

gg. Afavorir les iniciatives com la prescripcié social comunitaria o altres similars que tinguin com a
objectiu desmedicalitzar els malestars de la vida diaria. (en curs)

hh. Donar suport a les iniciatives i taules de salut on veins i veines tinguin oportunitat d’aportar la
seva veu i d’on sorgeixin iniciatives que enriqueixin i afavoreixin I'autocura i la solidaritat. (en
curs)

10. Potenciar politiques locals en prevencio del suicidi, especialment amb col-lectius de risc com la gent
jove, gran i familiars de supervivents.

ii. Crear una taula de treball amb entitats i institucions per definir, identificar necessitats no
cobertes i reforgar les accions orientades a prevenir el suicidi. (mig termini)

SEGUIMENT DEL PLA

L'avaluacié de qualsevol intervencid ha de permetre coneixer quina mesura hem aconseguit modificar
la situacio inicial a través de la implantacio de determinada proposta.

A nivell qualitatiu el PLASMA, com a instrument aglutinador de les politiques en promocié de la salut
mental i la prevencio de les conductes potencialment addictives que es duen a terme a Sabadell, ha de
poder facilitar I'existeéncia d’uns espais on agents i institucions de naturalesa diversa, puguin compartir i
col-laborar en I'assoliment d’objectius comuns. Per tant un dels aspectes a valorar sera si, efectivament,
aquests espais s’han pogut crear i és el nivell de satisfaccié dels participants.

Es vetllara per a que les accions que es puguin derivar a I’'hora d’assolit els objectius i les linies d’accio
del Pla contemplin i s"acompanyin de sistemes d’avaluacié adequats a la seva naturalesa.

Anualment, acompanyant els objectius operatius que s’hagin de desenvolupar, es proposaran els
principals indicadors de seguiment. I, anualment, la comissid técnica elaborara un informe resum sobre
el seguiment dels mateixos.
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DOCUMENTS ANNEXOS

Annex 1. Pandémia de Covid19 i Salut Mental i Addiccions
Annex 2. Mapa de Recursos Especialitzats

Annex 3. Diagnostic Rapid (resum de les aportacions d’entitats i associacions)

ANNEX 1. PANDEMIA DE COVID | SALUT MENTAL | ADDICCIONS

La salut mental, el benestar i la qualitat de vida de la poblacié esta influida per condicionants biologics,
comportamentals i socioeconomics. La pandéemia de la COVID 19 n’és un exemple clar. Fer front a
aquesta emergencia va implicar canvis importants tan en el nostre estil de vida com en I’entorn social i
economic i tot plegat va impactar notablement en la salut mental de les persones.

Tot i que sabem que la xarxa social és una dels factors protectors en vers a les malalties mentals i les
addiccions la disminucid del contacte social com a estrategia de control de la covid19, la soledat de les
persones hospitalitzades o institucionalitzades, la irrupcid del teletreball i I'increment exponencial de
I’Gs de les pantalles en sén alguns exemples de com hem hagut de canviar la quotidianitat.

Aixi mateix la pandémia va situar moltes persones i families en situacions de major vulnerabilitat
economica per la perdua de la feina o emocional. En alguns casos per estres, especialment en les que
desenvolupen activitats “essencials” (personal de I'ambit sanitari, neteja, policia, entre altres). En altres
casos per perdues humanes i la dificultat en gestionar el dol segons els parametres i rituals habituals.

Infants, adolescents, joves i gent gran probablement siguin els col-lectius als quals més va afectar a nivell
d’'impacte en salut mental. Tot i la capacitat d’adaptacié de I'ésser huma a situacions canviants la
pandemia va afectar la manera com ens socialitzem i ha modificat les formes d’afrontar els principals
reptes vitals dels éssers humans.

ENQUESTA ALUMNAT QUART D’ESO

A continuacié es fa referencia a alguns dels resultats obtinguts a través de I'enquesta d’habits de salut
en alumnat de quart d’ESO de Sabadell que permeten il-lustrar, parcialment, com la pandémia ha
afectat en clau, en aquest informe, de salut mental i consums de substancies amb potencial addictiu. Es
pot consultar I'enquesta amb els capitols que esmentem en aquest annex i també la resta aqui:
https://ja.cat/vilGe



https://ja.cat/viJGe

SALUT MENTAL

Segons les dades relatives a I'enquesta d’habits de salut de I'alumnat de quart d’ESO de Sabadell, que es
va dur a terme els mesos de febrer i mar¢ de 2021, les noies mostren, com és habitual, un pitjor estat
animic que no pas els nois. |, pel que fa a la comparacié amb I’anterior edici6 (2015), I'estat animic havia
empitjorat en ambdds sexes. L'any 2021 entre les noies el 52,3% el consideraven negatiu, en canvi entre
els nois sols el 27.3%.

Pel que fa a la relacié amb els pares també s’evidencia una diferéncia entre nois i noies, i son les noies
les que manifesten relacions pitjors amb els pares. A més contrariament als nois que reporten millor
relacid amb els pares a I'enquesta del 2021 (comparant amb la del 2015), les noies la tenen pitjor (el
30,9% la qualifiquen de regular o dolenta) en la darrera enquesta.

Relacié amb els pares
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L'enquesta del 2021 evidencia una disminucié del contacte amb els amics i amigues entre setmana.
L'any 2021 incrementa notablement, tan en nois com en noies, el % que indiquen que no veu mai els
amics/ gues entre setmana en nois aquesta categoria passa del 14,6% al 26,1% i en noies del 18% al
25,3%.
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Els fenomens d’assetjament (escolar i sexual) o el maltractament (fisic o psicologic) també es

distribueixen diferencialment entre els nois i les noies. Els nois sén els qui estan més protegits i els que,

respecte a I'anterior edicid, no han variat massa els resultats. En canvi les noies reporten haver patit

més assetjament sexual i maltractament psicologic, pero, en canvi, menys assetjament escolar que en

I'anterior edicié de I'enquesta.
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No afectats per assetjaments o maltractament

97,3
100 92,8
89,1
90 83,7 33 9 83,6
82,3 79,6 80,5 79,5
80
70
60,4
55,5

60 50,8
50
40
30
20
10

0

2015 2021 2015 2021
Noi Noia

m No afectat/da per Assetjament escolar m No afectat/da per Malmt fisic

® No afectat/da per Malmt psicolbgic No afectat/da per Assetjament Sexual

Tota aquesta informacid ens indica, per una banda, que ha variat la qualitat i quantitat de les relacions
socials i que ho ha fet de forma forga diferenciada per nois i noies. | per altra banda que habitualment
son les noies que pateixen més situacions d’assetjament i maltractament i també les que reporten un
pitjor estat animic.

ADDICCIONS

L'alcohol, el tabac i altres substancies amb potencial addictiu sovint formen part dels rituals de pas a
I’edat adulta i és relativament habitual el seu us a I’adolescéncia i joventut. L’alcohol és la droga legal
més consumida i també una de les que genera, a mig i llarg termini més problemes de morbi mortalitat.
També és la substancia que genera més peticions de tractament als Centres d’Atencid i Seguiment.

El tabac, per altra banda es manté com un repte per a la salut publica i, a part de I'elevada morbi
mortalitat associada al seu consum i també s’hi suma I'efecte a terceres persones pel fum de segona i
tercera ma.

Finalment el cannabis i productes relacionats, i els hipnosedants, tenen una prevalenca de consum i uns
potencials efectes nocius que cal considerar. La situacid viscuda per la covid, per altra banda, ha fet
incrementar I'exposicid a les pantalles. Les activitats quotidianes s’han alterat i passant a ser virtuals en
moltes ocasions. Aquest fenomen ha permes donar continuitat a les activitats academiques i també ha
permes que algunes relacions interpersonals es traslladessin a aquesta modalitat. Aixi mateix la
virtualitat ha obligat a les families a relaxar el control del temps invertit en les pantalles, i aix0 pot haver
afavorit riscos derivats d’un Us poc saludable de les pantalles (joc, temps invertit, accessibilitat per
perfils no desitjats, relacions abusives), en ocasions,

AMB SUBSTANCIA
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L'alumnat de quart d’ESO de Sabadell, igual que també s’observa en altres enquestes, experimenten
principalment amb alcohol, tabac i cannabis (a I'enquesta es parla de haixix o marihuana). Afegim els
tranquil-litzants donat que també son substancies potencialment addictives Tal i com s’observa a la
grafica I'alcohol és, amb diferencia, la substancia amb potencial addictiu a la que més s’exposen els nois
i les noies. La majoria n’ha consumit, al menys una vegada a la vida. A continuacio hi tenim el tabac i els
productes del cannabis. Les dades de la darrere enquesta mostren una disminucié for¢a important en el
% de nois que alguna vegada han consumit tabac i alcohol, perd un increment entre els qui informen
haver consumit cannabis. En les noies també es mostra el mateix patré. Finalment, i pel que fa als
tranquil-litzants, el % de noies que informen haver consumit tranquil-litzants alguna vegada a la vida
s'incrementa de forma molt evident, respecte a I’enquesta del 2015. El percentatge de noies que han
consumit tranquil-litzants duplica al de nois.

Tot i disposar de les dades sobre el consum d’altres drogues inhalables volatils, cocaina, éxtasi o drogues
de disseny, al-lucinogens, etc. no les incloem donada la petita proporcié de casos que reporten aquest
tipus de consum.

Alguna vegada a la vida has consumit alcohol,
tabac, cannabis (haixis o0 marihuana) o
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SENSE SUBSTANCIA

L'Gs excessiu d’internet, segons les respostes de I'alumnat hauria disminuit sensiblement respecte
I’edicié anterior. De fet, en el context de la pandémia, internet ha esdevingut necessaria per moltes més
activitats quotidianes del que ho era anys anteriors. | també ha permes seguir estant en contacte (de
forma segura) amb éssers estimats. Probablement per aixo la percepcié d’un us “excessiu” ha canviat.
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Us excessiu d'internet
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En canvi un percentatge elevat d’alumnat de quart d’ESO que va participar a I’enquesta de I'lany 2021,
admetia que havia desatés obligacions per navegar a la xarxa (86,1%) i un 71,3% havia passat més temps
amb internet que amb amics. |, aproximadament la meitat (48%) havia deixat de practicar activitats
d’oci per poder tenir més temps per connectar-se a internet.

% que afirmen deixar de fer activitats per navegar per
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La relacié amb les pantalles de I'alumnat amb les pantalles i, particularment amb internet, és intensa i
per tant potencialment I'exposicid a riscos derivats de I'Gs abusiu, poc sa o abusiu de videojocs, xarxes
socials, jocs d’atzar o altres, cal que es contempli com una possibilitat.
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ANNEX 2. RECURSOS ESPECIALITZATS

RECURSOS ESPECIALITZATS EN SALUT
MENTAL | ADDICCIONS

SERVEIS DE SALUT MENTAL AMBULATORIS

En aquests centres, equips multidisciplinaris integrats basicament per psiquiatres, psicolegs clinics,
treballadores socials i personal d’infermeria, es presta una atencié especialitzada en régim ambulatori, a
les persones derivades des de I'atencié primaria. Poden ser:

- Centres de salut mental d’adults (CSMA), per a I'atencié ambulatoria psiquiatrica i de suport a
I'atencié primaria per a les persones més grans de 18 anys.

- Centres de salut mental infantil juvenil (CSMLJ), per a I'atencié ambulatoria psiquiatrica i de
suport a I'atencié primaria per a infants i adolescents fins els 18 anys. El CSMIJ del Tauli ha
desenvolupat una web adrecada a adolescents per promoure la prevencio en salut mental que,
a part d’informacio sobre trastorns mentals, també inclou un xat per a consultes que facilita un
formulari per contactar i resoldre dubtes amb professionals de I'equip. http://mind-u.cat/ca/

- Consultes als Centres d’Atencié Primaria per part dels equips especialitzats de salut mental. A
Sabadell, per afavorir I'accés de la ciutadania als recursos especialitzats i millorar la coordinacié
amb la Primaria cada CAP compta amb un professional referent de Psiquiatria i Psicologia
Clinica

~

“' A Sabadell tan el CSMIJ com el CSMA estan situats a I’Hospital Tauli perd els professionals de
Psicologia Clinica i Psiquiatria de CSMA i CSMIJ es desplacen de manera peridodica als CAPS per atendre
als pacients a les seves zones.

Més informacio de contacte https://www.tauli.cat/salutmental/usuaris/contacte

@L’accés al CSMA i al CSMIJ es fa a través de la derivacio del Centre d’Atencio Primaria o, si es valora
necessari, des d’Urgencies. En el cas de CSMIJ, els Equips d’Atencid Psicopedagogica (EAP) de les escoles
també poden fer derivacions en coordinacié amb Atencié Primaria

SERVEI D’HOSPITALITZACIO D’AGUTS SALUT MENTAL

L’hospital Tauli disposa d’una planta d’hospitalitzacié d’adults amb 30 llits que té com a objectiu prestar
atencié integral a les descompensacions o situacions agudes, en les que hi ha un risc psicopatologic
greu, que requereixen una intervencié immediata de 24 hores, amb actuacions cliniques intensives, en
un termini breu de temps. Esta dotada dels mitjans técnics i estructural per assegurar un entorn segur,
per la qual cosa consta de mesures especials de seguretat i és d’accés restringit.
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Entre els seus programes terapéutics disposa d’un programa segur de terapia electroconvulsivant, per
als casos en que té indicacio clinica.

El seu objectiu és el retorn del pacient al seu habitat familiar, social i laboral, en unes condicions de
remissio clinica que permetin, si convé, el seguiment ambulatori post alta pels serveis comunitaris
adients. En el cas que no s’aconsegueixi la millora funcional necessaria, un cop aconseguida
I’estabilitzacio clinica, es gestiona la derivacid del pacient al dispositiu assistencial adient.

~
' ASabadell esta situat a I'Hospital Tauli

Més informacid de contacte https://www.tauli.cat/salutmental/usuaris/contacte

@L’accés a I'hospitalitzacié d’aguts es fa a través de la derivacid dels recursos especialitzats en salut
mental o d’urgencies.

SERVEI D’HOSPITALITZACIO DE SUBAGUTS SALUT MENTAL

Disposa d’un programa de 6 llits, ubicats en la mateixa unitat d’hospitalitzacio. El programa esta adrecat
a la poblacié amb trastorns mentals amb possibilitat d’evolucié cronica que va acompanyada sovint
d’una problematica sociofamiliar. Els pacients que es tracten presenten una alta complexitat des del
punt de vista clinic,c amb desestabilitzaciéd psicosocial important, que requereixen una atencio
especialitzada en régim d’internament de durada limitada en el temps.

~
' ASabadell esta situat a I'Hospital Taul

Més informacié de contacte https://www.tauli.cat/salutmental/usuaris/contacte

L’accés a I’hospitalitzacié d’aguts es fa a través de la derivacio dels recursos especialitzats en salut
mental o d’urgencies.

SERVEI D’ATENCIO A LA INFANCIA | ADOLESCENCIA EN SITUACIO DE CRISI

El programa infantojuvenil d’intervencié en situacié de crisi és una alternativa assistencial d’ambit
comunitari que forma part de la cartera de serveis del CSMIJ. L’equip format per una treballadora social,
una terapeuta ocupacional i una educadora social que estableixen un Pla Terapéutic Individualitzat amb
el psiquiatre i psicoleg clinic de referéncia per tal de poder donar resposta a la situacié aguda
conjuntament.

El servei esta dissenyat per a persones amb sospita o confirmacié diagnostica de trastorn mental i
complexitat social associada a la salut mental /dependéncia. L’atencié especialitzada es du a terme al
domicili fins que el o la pacient assoleix I'estabilitat clinica suficient per a poder-se vincular a un recurs
habitual.

~
' ASabadell esta situat a I'Hospital Tauli

Més informacioé de contacte https://www.tauli.cat/salutmental/usuaris/contacte

@L’accés al servei es fa a través de la derivacio del referent clinic del CSMIJ.
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UNITAT DE CRISI D’ADOLESCENTS

La Corporacié Sanitaria Parc Tauli disposa d’una unitat d’hospitalitzaci6 amb 4 llits. Té com objectiu
prestar atencid integral a les descompensacions o situacions agudes en que hi ha un risc psicopatologic
greu, que requereixen una intervencié immediata de 24 hores, amb actuacions cliniques intensives, en
un termini breu de temps. Esta dotada dels mitjans técnics i estructurals per assegurar un entorn segur,
per la qual cosa consta de mesures especials de seguretat i és d’accés restringit.

Entre els seus programes terapéutics disposa d’un programa de Trastorns de la Conducta Alimentaria.

El seu objectiu és el retorn del pacient menor d’edat al seu habitat familiar, social i escolar o laboral, en
unes condicions de remissio clinica que permetin, si convé, el seguiment ambulatori post alta pels
serveis comunitaris adients.

~
' ASabadell esta situat a I’'Hospital Tauli: Unitat de Crisi d'Adolescents - Edifici Tauli, 2a planta.

Més informacioé de contacte https://www.tauli.cat/salutmental/usuaris/contacte

@L’accés al servei es fa a través de la derivacié del referent clinic del CSMIJ o si es valora, des
d’urgeéncies.

HOSPITAL DE DIA

Els Hospitals de Dia (HD) sén recursos assistencials sanitaris en els quals els pacients estan en régim
d’ingrés a temps parcial i, per tant, passen una part de la jornada al centre hospitalari per rebre la
intervencid terapéutica perdo no pernocten. Els HD permeten rebre un tractament intensiu i
multidisciplinari amb I'objectiu d’assolir I'estabilitat clinica i la reintegracié del pacient al seu entorn
social i familiar, prevenint la desvinculacio i I'aillament. L’equip esta format per Psiquiatra, Psicoleg
clinic, Infermeria Especialitzada, Terapeuta Ocupacional i Treballadora Social. En el cas del Tauli disposa:

- Hospital de dia d’adults
- Hospital de dia d’adolescents

A més, properament s’obrira I’'Hospital de dia de trastorns de la conducta alimentaria que funcionara en
horari de tarda.

SERVEI DE REHABILITACIO COMUNITARIA ANTAVIANA

Es tracta d'un servei amb 40 places, destinat al desenvolupament de programes i activitats
rehabilitadores i de reinsercié en la comunitat en regim intensiu, adregats a persones que pateixen un
trastorn mental sever i/o addiccions. Tenen per objectiu aconseguir un nivell optim de recuperacié
funcional dels pacients, que els permeti assolir la millor qualitat de vida amb el menor suport especific
possible.

Sén funcions d’aquests serveis la rehabilitacid de les capacitats personals i habilitats socials dels
pacients, per poder fer front a les activitats de la vida diaria amb la maxima autonomia possible,
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I'atencid i suport psicosocial i psicoeducatiu a les families, i la coordinacié amb els recursos comunitaris
que puguin col-laborar en la inclusié social dels pacients atesos.

Recentment s’ha implementat en Antaviana un programa de rehabilitacié comunitaria adregat a joves
des dels 16 anys amb diagnostics de salut mental o addiccions. Concretament, esta dirigit a joves amb
problema d’addiccions, pacients que han patit un primer episodi psicotic o joves amb un trastorn de
I'espectre autista.

iy A Sabadell el Servei de Rehabilitaci6 Comunitaria esta situada a I'edifici de Sabadell Gent Gran

(Ronda Collsalarca 217)

@L’accés és a través de derivacions dels serveis especialitzats de Salut Mental

LINIA D’ATENCIO EN ADDICCIONS

L'atencid a la salut mental en 'ambit de les addiccions al Tauli es realitza a través de diferents serveis
adrecats a atendre les necessitats dels pacients segons el moment en que es troben en quan a la seva
patologia.

L’objectiu de I'atencid és reduir al maxim els problemes de salut fisica i els danys de caire psicosocial que
pateixen aquestes persones, aixi com motivar i facilitat 'accés al tractament. Implica un treball
motivacional i un tractament accessible que comprén des de la minimitzacié de les conseqiiéncies
fisiques i psicosocials que causa el consum en aquestes persones fins e treball en la seva insercid.

Per prestar aquests serveis hi ha diversos dispositius, alguns de tipus ambulatori com els centres
d’atencid i seguiment a les drogodependéncies en I'ambit ambulatori (CAS), altres hospitalaris com les
unitats hospitalaries de desintoxicacio, les unitats de patologia dual, els centres de crisis i altres
residencials com els centres de dia, els pisos de reinsercid i les comunitats terapéutiques que depenen
del Departament de Benestar Social i Familia, encara que sén autoritzades pel Departament de Salut.

CENTRE D’ATENCIO | SEGUIMENT A LES ADDICCIONS (CAS)

Centre d’atencié especialitzada, que atén els pacients amb trastorns per drogodependéncies i d’altres
problemes d’addiccions. Format per un equip professional multidisciplinari d’experts (metges
especialistes, psiquiatre, psicolegs, infermeria especialitzada i treball social) que tenen assignades les
funcions de deteccid, diagnostic, tractament i seguiment integral dels processos assistencials
(drogodependeéncies i patologia dual). La seva cartera de serveis assistencial disposa d’'un Programa de
Dispensacié de Metadona, que atén als usuaris en Programa de Manteniment de Metadona (PMM).

w A Sabadell el Centre d’Atencid i Seguiment (CAS) esta situat a I’'Hospital Tauli. Més informacid
nttps://www.tauli.cat/salutmental/salut-mental-adults/unitats/unitat-cas?highlight=WyJjYXMiXQ==

@L’accés al CAS es pot fer demanant visita el pacient personalment a admissions de I'edifici Santa Fe i
donant un teléfon de contacte. Posteriorment, rebra una trucada per la prioritzacié de la visita. No és
necessaria cap derivacio per part de cap professional, tot i també és possible sol-licitar-la als Centres
d’Atencid Primaria o d’altres agents de Salut.
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UNITAT DE DESINTOXICACIO DEL TAULI

Es un dispositiu hospitalari de 2 llits, que s’ampliara aquest any a 6, on es du a terme el tractament de
desintoxicacié de les diverses substancies psicoactives, a més d’altres intervencions, mitjangant un
periode breu d’estada en aquells casos en que el tractament en régim ambulatori no és viable. La unitat
esta diferenciada estructuralment de la resta de dispositius d’internament.

n A Sabadell la unitat de desintoxicacio esta situat a I'Hospital Tauli. Més informacié Salut Mental
1 Aadiccions Parc Tauli - Desintoxicacié (tauli.cat)

@L’accés és a través de derivacions realitzades pels terapeutes del CAS Sabadell o de qualsevol altre
CAS del territori catala
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ANNEX 3. ENTITATS | ASSOCIACIONS. DIAGNOSTIC RAPID

DIAGNOSTIC AGIL EN SALUT MENTAL |
ADDICCIONS

El gener de 2023, per encarrec de la regidoria de salut, la Cooperativa Etceteres, especialitzada en
processos participatius i comunitaris du a terme un seguit d’entrevistes a entitats de I'ambit de la salut
mental amb |'objectiu d’explorar la seva visid sobre:

Necessitats no cobertes.

- Possibilitats de millorar i coordinacié entre agents, la ciutadania amb situacié de salut mental o
amb consums de substancies psicoactives.

- ldentificacié de possibles sinérgies i treball conjunt entre agents.

- Necessitat / oportunitat d’impulsar processos d'empoderament individual i col-lectiu que
afavoreixin la resiliencia.

Aquest mes es concreta I'encarrec, es proposen i consensuen els agents als quals s’entrevistara, només
una entitat finalment s’excusara i no fara I’entrevista.

A través d’'una metodologia consistent en entrevistes a agents clau, amb els qui s’indaga sobre els
anteriors punts, i aplicant una tecnica d’analisi tematica, s’extreuen un seguit de resultats i conclusions.

Al llarg del mes de febrer 2023 les consultores van entrevistar: Activament, Actua Vallés, Associacié
Catalana per a la Prevencio del Suicidi, Després del suicidi — associacié de supervivents, Salut Mental
Catalunya (espai Situa’t i Activa’t per la salut mental), la Fundacié Malalts Mentals de Catalunya,
Obertament, Salut Mental Sabadell, TDAH Vallés.

De I'analisi de les entrevistes se’n van extreure els segiients resultats:

NECESSITATS NO COBERTES

Les entitats entrevistades coincideixen en que moltes persones que pateixen problemes de salut mental
perceben una saturacid dels recursos sanitaris publics en salut mental. Es parla d’escassetat, freqliencia
de visites insuficients, diagnostics inexistents o rebuts massa tard que poden implicar retras en
tractaments o sobrediagnostics.

Es troba a faltar assisténcia sanitaria publica especialitzada per alguns trastorns especifics com ara, en el
Trastorn per Deficit d’Atencié amb Hiperactivitat com en els de Conducta Alimentaria.

En aquests recursos de referencia les entitats també detecten mancances a I’hora d’acompanyar i fer
particips I'entorn de les persones amb trastorns i el desconeixement de la situacié d’aquella persona, el
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desconeixement i la falta de recursos per gestionar determinades situacions, genera patiment. Es
reclama doncs la possibilitat de rebre pautes sobre com poden ajudar (especialment situacions de
suicidis pero també per la resta de trastorns).

Caldria millorar en la inclusid i el lliure accés als seus drets (p. exemple els laborals, I'accés a habitatge i a
lleure i cultura) i fenomens perversos com perdre ajudes si es comenga un procés d’insercio laboral. | la
pobresa. Segurament caldrien espais de lleure assequibles i entorns que cuidin més.

Caldrien intervencions per pal-liar I'aillament, el deteriorament de la xarxa de suport molt associades a
I’estigma que acompanyen aquests trastorns.

Es reivindica el paper de les persones activistes en salut mental / addiccions en primera persona i la
importancia de que se les tingui en compte com a agents per treballar I'estigmatitzacié en els mateixos
serveis publics.

Cal revertir el trauma col-lectiu que ha suposat la pandemia per la societat, particularment per les
persones més vulnerabilizades, i pels professionals dels sistemes publics que, encara actualment, estan
esgotats. Cal dotar adequadament els recursos publics.

MILLORA | COORDINACIO ENTRE AGENTS, LA CIUTADANIA AMB SITUACIO DE SALUT
MENTAL O AMB CONSUMS DE SUBSTANCIES PSICOACTIVES.

Les entitats veuen clara I'aposta per una orientacié més comunitaria en tot allo relacionat amb la salut
mental.

S’assenyalen les taules de treball amb objectius clars i compartits, que permetin fer el seguiment de les
fites assolides i que comptin amb el compromis d’entitats i serveis publics es veuen com una eina
potencialment efectiva. Coincideixen també en el fet que, per impulsar-les, necessariament hi ha
d’haver-hi compromis politic.

Disposar d’un mapa de recursos / actius i que els professionals de diversos serveis o entitats que
treballen amb els mateixos col-lectius tinguin espais de coordinacid i que les atencions (intervencions)
també es plantegin en els entorns naturals (feina; escola; espais de lleure, domicili... de les persones
amb trastorns mentals o conductes addictives)

S’anticipen possibles dificultats derivades de la burocracia derivada de processos administratius a I’'hora
de generar aquests espais d’intervencio.

Les entitats en primera persona (activament i obertament) s’ofereixen per formar altres persones
activistes i també per les seves families.

IDENTIFICACIO DE POSSIBLES SINERGIES | TREBALL CONJUNT ENTRE AGENTS.

La conducta suicida s’identifica com una de les tematiques a abordar en xarxa. L’estigma associat al
suicidi i la prevencié del suicidi, especial en col-lectius de risc com ara jovent, gent gran i familiars
d’aquesta poblacid. En tot cas s’ha de comptar amb les entitats especialitzades que treballen per i amb
aquests col-lectius. Els serveis municipals (policia, accié social, referents juvenils i de gent gran) o altres
col-lectius en situacions de vulnerabilitat poden beneficiar-se de formacions en aquest ambit.
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El segon ambit de treball en xarxa és el d’assegurar formacié en addiccions, relacions interpersonals,
incloent les sexo afectives, i la prevencid i deteccié de problematiques d’aquest ambit especialment en
col-lectius vulnerables.

Promoure la sensibilitzacid, assessorament i I'acompanyament en salut mental orientat a joves, families
i entorn més proper que puguin presentar els primers episodis o simptomes (o comportaments amb
potencial addictiu)

Es proposa que es treballi per a que la sensibilitzacié en salut mental s’introdueixi formalment en els
projectes educatius dels centres. | que els recursos sanitaris també tinguin en compte i contemplin la
generacié de sinérgies amb les entitats (p. ex. les de col-lectius en primera persona i altres) que poden
ser agents de sensibilitzacid als professionals, i de suport i també font de derivacié de pacients.

IMPULS DE PROCESSOS D'APODERAMENT INDIVIDUAL | COL-LECTIU QUE AFAVOREIXIN LA
RESILIENCIA.

Les entitats veuen com un element d’apoderament la mateixa aposta per I'accié comunitaria en salut
mental i la generacié de vincles de confianga com a métodes de prevencid, promocié , atencid i
recuperacid, trencant amb I'imaginari exclusivament medico sanitari.

El canvi de perspectiva en les intervencions, de manera que la “visié assistencial” es transformi a una
visid de projecte de vida proactiu independent tot potenciant la presa de decisions i les capacitats,
també és apoderador. | requereix d’un treball en xarxa i converteix en una necessitat entendre la salut
mental com una qlestié més col-lectiva (i no tan individual). | també en una aposta politica ferma, que
dediqui els temps i condicions (laborals, habitatge public, etc.).

La deteccidé precog i, quan es requereix, un bon acompanyament professional resultaran clau per
I'apoderament i resiliéncia de les persones amb trastorns mentals.

Finalment, el coneixement, la formacid i la sensibilitzacié de la societat, professionals, agents socials
sera fonamental i, en aquest cas, les persones amb experiéncia propia d’entitats civils s’ofereixen com
agents clau i trencadors de I'estigma.
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