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El que compta és el treball que fem cada dia cadasci de nosaltres des
del lloc on ens trobem. Si no ho féssim, és a dir, si no busquéssim a
cada moment solucions als problemes, de poc ens serviria continuar
parlant d’utopies i esperances.

(fragment d’entrevista a José Saramago, publicada a Espéculo,
revista de estudios literarios, Universidad Complutense de Madrid,
juny de 2005)
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| ntroduccio

Des dels seus inicis I'any 1988, el Consell Municipal de Benestar Social ha estat un instrument
per vehiculitzar la participacid i per orientar el treball en xarxa en el camp social a la nostra
ciutat. Durant la seva trajectoria el Consell s’ha adaptat a les noves realitats i, sovint, s’ha
anticipat als reptes socials actuals. En aquest sentit, el Consell també ha estat un espai de
creacid de complicitats i sinergies que han generat valors de ciutadania, de civisme, de
convivéncia i de compromis per fer una Barcelona més inclusiva i solidaria.

Cal assenyalar que el Consell ha tingut un paper actiu en I’elaboracié del Programa d’Actuacié Municipal
2004-2007 (PAM) el qual -en la seva versid definitiva aprovada pel plenari de I’ Ajuntament el marg de
2004- incorpora, per primera vegada, les aportacions de totes les entitats, organitzacions, associacions i
persones que van participar en el procés obert uns mesos abans. Es reconeix, per tant, la importancia de la
participacié i s’incorpora en la definicié del Programa la veu dels diferents agents socials i ciutadans

d’una manera visible.

Pel que fa al PAM de Benestar Social de I’actual mandat, tot aquest procés participatiu en el que hi van
ser presents a més del Consell Municipal de Benestar Social, el Consell Assessor de Gent Gran de
Barcelona, el Consell Municipal del Poble Gitano de Barcelona i professionals dels serveis de benestar
social, va suposar que la proposta inicial es veiés modificada en un 51 % en relacid al document finalment
aprovat. EI PAM resultant, doncs, és una mostra més de la voluntat de sumar esforcos i d’articular
consensos per aconseguir fer realitat I’objectiu estratégic que guia les politiques de benestar social per a
aquest mandat fonamentat en fer de Barcelona una ciutat diversa, inclusiva i solidaria, on totes les
persones —infants, dones i homes de totes les edats i condicions- puguin accedir a tots els mecanismes de
desenvolupament huma i inserci6 en xarxes socials que els permetin portar a terme els seus projectes
vitals en condicions de maxima llibertat i igualtat, tot i afeblint les relacions de dominacid i dependéncia,

en un marc generador d’autonomia, fraternitat i reconeixement de totes les diferencies.

Aixi, els compromisos i prioritats per a una ciutat més inclusiva i solidaria que composen el PAM actual
son una mostra clara de construccié col-lectiva que fem a la nostra ciutat i, en el qual, el Consell
Municipal de Benestar Social juga un paper de generador de discurs i d’opini6 i, també, anticipador als
reptes que la ciutat ha d’afrontar per la millora del benestar social. En aquesta linia, el propi Consell ha fet
un esforc de millora i d’adaptacio. D’una banda, promovent linies de treball a partir de la creacid de nous
grups de treball, com ara el d’Accié comunitaria o el de Families i de I’altra, a partir de la resituacio
d’altres grups de treball en el context actual, com és el cas del grups de Prevencid, d’Estrangers i
Refugiats i Sida. Tot plegat amb els objectius d’optimitzar el suport i el contacte amb les entitats i

institucions ciutadanes que formen els diferents nivells del Consell i d’afavorir I’intercanvi d’informacio,



experiéncies i coneixement per facilitar el treball en xarxa en les comunitats tematiques que conformen
els ambits del Consell. Aquest esforg s’ha fet palés igualment a I’hora d’ampliar la visio dels diferents

grups i iniciar un treball d’accions i programacions transversals per compartir els diferents punts de vista.

El Consell, a través de la comissio permanent ,ha fet el seguiment del PAM en les reunions
bimensuals i els grups de treball especifics han discutit, matisat i aportat la seva experiéncia i la
seva visio a les prioritats previstes al PAM, com ara, el Pla d'inclusid, I'Acord per una Barcelona
inclusiva, el Pla de I'Habitatge, el Pla de Drogues, el Programa d'infancia i el Pla d'accio
comunitaria, entre d'altres.

Per segon any consecutiu, en el procés d’elaboracio de la part d’aquest informe participatiu corresponent
a Respostes a les propostes dels grups de treball del Consell 2004, s’han incorporat tant, les actuacions
des diferents regidories, sectors i districtes municipals, com les realitzades per les conselleries i
departaments de la Generalitat de Catalunya implicats, aixi com les dels sindicats i algunes entitats socials
de la ciutat. Amb la voluntat de respondre amb la maxima concrecié, s’ha intentat que hi quedin
reflectides les actuacions, programes o serveis més rellevants pero, també d’altres que pel seu volum o
impacte puntual resulten especialment significatives, en el benentés que, actualment, algunes actuacions
no s’han iniciat i d’altres que no han estat prioritzades. Aixi, doncs, la resposta a les propostes dels grups
de treball presentades al plenari del 2004 guanya en pluralitat i mostra la corresponsabilitzaci6 dels agents
implicats en la construccio de la ciutat, als quals cal reconéixer i agrair I’esfor¢ i dedicacié que hi han

esmercat.

Es important remarcar que en la seva trajectoria el Consell ha estat un drgan pioner en I’articulacio,
implementacio i seguiment de les politiques socials a Barcelona. Aquest any, quan se’n compleixen disset
de la seva creaci0, s’ha plantejat una avaluacio del Consell que ha de permetre mesurar els impactes que
les propostes del Consell han tingut en la formulacié de les politiques socials a la ciutat. Els resultats
provisionals del procés d’avaluacié apunten cap alguns aspectes molt significatius en el sentit que el
Consell ha contribuit a la creacié de cultura i valors compartits, ha introduit nous temes a les agendes
politiques i ciutadanes i ha demostrat capacitat per anticipar-se a determinades problematiques.
Probablement, una de les fites del bagatge del Consell durant aquests anys es fa visible en la seu paper per
millorar, qualificar i orientar les politiques socials de la ciutat mitjangant la corresponsabilitzacié dels
diferents actors implicats: administracid, entitats socials i institucions. Per tant, els resultats d’aquest
treball conjunt sén un motiu de satisfaccid que compartim sense defugir la responsabilitat, cadascu des

del seu lloc, d’assolir els reptes de millora per al futur.



Memoria d’ activitat del
Consell Municipal de Benestar Social

El Consell Municipal de Benestar Social, com a organ consultiu i de participacid, ha continuat treballant

durant aquest curs a través dels 10 grups de treball tematics convocats mensualment i a través de la

comissié permanent bimensual. Complementant la tasca habitual que es fa des dels grups de treball del

Consell i des de la Comissié Permanent, cal fer esment en el capitol d’activitat quotidiana del Consell

d’altres accions especialment significatives pel fet que sén un mitja que facilita que I’objectiu de

transversalitat i visibilitat que persegueix el Consell es concreti.

ORGANITZACIO

Plenari
Presidéncia: Regidor de Benestar Social

71 persones representants d'entitats/institucions, grups municipals i expertes en les tematiques abordades

Permanent
33 persones

Grups de treball
535 persones
140 entitats

34 experts
Dona Salut Comunitaria
Gent Gran Habitatge
— (embrié del Consell de
I'Habitatge Social)
Infancia Inclusié

Acci6 Comunitaria

Refugiats i Estrangers

Drogodependéncies

Families

COMPOSICIO

@ Plenari @ Permanent g Grups de treball @ Convidats/des

TOTAL PERSONES:




DISTRIBUCIO PER GRUPS

EHOMES

ODONES

PRESENTACIO | DIFUSIO DE LES PROPOSTES 2004

Després del Plenari del Consell, celebrat el 5 de juliol de 2004, es va fer la difusio de les propostes
presentades pels grups de treball a totes les entitats del Consell Municipal de Benestar Social, al Consell
Assessor de la Gent Gran, al Consell Municipal del Poble Gitano de Barcelona, a I’ Associacié Barcelona

per I’Accié Social, altres ajuntaments i institucions i biblioteques de la ciutat, entre d’altres.

Les propostes dels grups també es van fer arribar als organs competents implicats: Ajuntament de

Barcelona, Generalitat de Catalunya i Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales.
El dia 16 de novembre de 2004, es van presentar les propostes a la Comissio de Cultura, Educacio i

Benestar Social de I’Ajuntament de Barcelona.

ACTIVITAT DE LA COMISSIO PERMANENT

Permanent CMBS Calendari

Seguiment del PAM 06-oct-04 9-des-04 20-abr-04 20-jun-05
Seguiment del Pla d’inclusié

Avaluacio del Consell

Pressupost Benestar Social

Balancg del Programa de gent gran

ACTIVITAT DELS GRUPS DE TREBALL



Durant el curs 2004-2005, responent a les demandes del grup de treball d'Infancia i Familia, s’ha
creat el grup de treball especific de Families. Igualment, el grup de treball de Prevencié s’ha
transformat en el grup de treball d’Accié Comunitaria i el grup de treball Sida en el grup de treball
de Salut.

La secretaria del Consell s’ha esmercat especialment en impulsar el treball en xarxa facilitant
lintercanvi d'informacid, convocatories de jornades i sessions, experiéncies i altres temes
d'interés comU entre les entitats i persones que formen part dels grups contribuint, aixi, a generar
i activar xarxes de relacio i coneixement.



JORNADES

21 d'abril de 2005: Sessi6 participativa sobre el Pla municipal per a la inclusi6 social 2005-2010

Jornada de treball sobre el Pla municipal per a la inclusio social 2005-2010, celebrada al
centre civic Fort Pienc i en la qual hi van participar 130 persones dels diferents grups de
treball del Consell. Aquest Pla, proposta del grup de Pobresa I'any 2001, es va aprovar pel
Plenari de I'Ajuntament del dia 18 de marg, després d’'un procés participatiu que va comptar,
molt especialment, amb les aportacions del grup de Pobresa del Consell Municipal de
Benestar Social.

26 d’abril de 2005: Jornada sobre el Libro Blanco de la Dependencia



Jornada sobre el Libro Blanco de la Dependencia impulsada pel Consell Assessor de la Gent Gran i a
la qual hi van assistir persones del Consell Municipal de Benestar Social, celebrada al IDEC de la
Universitat Pompeu Fabra hi van participar 126 persones. Durant la jornada es van recollir de forma
participativa les diferents aportacions de les persones, entitats i institucions convidades al Libro
Blanco de la Dependencia, elaborat per I'IMSERSO. El resultat del treball d’aquesta sessi6 s’ha fet
arribar a I’lMSERSO del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales perqué el tingui en compte en la
redaccio de la futura llei.

Annex 1

27 d’abril de 2005; Jornada sobre les bases per a la nova llei de serveis socials de Catalunya

Jornada sobre les bases per a la nova llei de serveis socials de Catalunya amb I’ objectiu de donar a
coneixer les bases per a la nova Llei de serveis socials i de facilitar la participacié en el procés de
consulta i aportacions obert pel comité redactor de les bases de la Llei. L’Associacié Barcelona per
I’Acci6 Social- que va concloure I’any 2003 I’elaboracié del Llibre Blanc dels Serveis Socials
d’Atencié Primaria amb un procés participatiu que va recollir més de 900 aportacions per part
d’entitats socials, institucions, escoles universitaries, sindicats i professionals- va convocar la sessio
en la qual hi van participar 160 persones representants d’entitats i institucions que formen part del
Consell Municipal de Benestar Social i d’altres consell de I’ambit de la participacio social.

Annex 2

SESSIONSAMPLIADESDEL S GRUPSDE TREBALL

Durant aquest curs s’han convocat dues sessions de treball ampliades a les quals hi ha assistit les
persones que habitualment participen al grup i altres que participen en altres grups de treball del
Consell. Aixi, aquestes sessions han servit per presentar el Pla d’Accié Comunitaria (14 de juny) i el
Pla de Drogues (6 de juny) i facilitar un ambit de discussid i aportacions a ambdos plans per tal
d’elaborar-ne la redaccio final.

Annex 3

PREMI DEL CONSELL MUNICIPAL DE BENESTAR SOCIAL ALSMITJANSDE
COMUNICACIO

El 25 d’octubre de 2004 va tenir lloc I’acte de lliurament al Sal6é de Cent de I’ Ajuntament del Premi del
Consell Municipal de Benestar Social als mitjans de comunicacié en les modalitats de premsa, radio,
televisio i internet. Des de I’any 1993 es convoca, conjuntament amb el Col-legi de Periodistes de
Catalunya, aquest Premi amb I’objectiu de promocionar i consolidar la presencia de les tematiques socials
en els diferents mitjans de comunicacid.

A la convocatoria del 2004, es van presentar 28 candidatures, amb 156 treballs i emesos per 23
mitjans. D'entre els treballs presentats, 114 van ser de la modalitat de premsa, 17 de radio, 20 de
televisio i 5 d'internet.

Com cada any , en col-laboracié amb el Col-legi de Periodistes de Catalunya, el mes d'abril s’ha
fet la difusié de les bases del Premi per a I'edicio del 2005 entre els més de 3.500 col-legiats,
entre les persones membres de Consell i entre els mitjans de comunicacid, entre d'altres.

Annex 4



AVALUACIO DEL CONSELL MUNICIPAL DE BENESTAR SOCIAL

Enguany es compleixen 17 anys des que el Consell va iniciar la seva trajectoria I'any 1988 i
coincidint amb aquest aniversari, s’ha posat en marxa un procés d'avaluacié que ha de permetre
valorar els possibles impactes del Consell en la formulacié de les politiques socials de la ciutat.
Fins al moment , I'equip investigador ha treballat a través de grups de discussio formats per
persones que han estat o estan vinculades al Consell, d’entrevistes en profunditat a persones
amb diferents responsabilitats dins el Consell, des de la seva constitucié, i d’'una enquesta
valorativa tramesa a totes les persones que formen part dels grups de treball actualment o en el
passat 0 que han tingut alguna vinculacié amb el Consell. En les seves reunions bimensuals, la
Permanent del Consell ha seguit I'evolucié dels resultats de la feina feta fins ara.

ACORD AMB EL CONSELL ECONOMIC | SOCIAL DE BARCELONA

El Consell Economic i Social de Barcelona com a organ consultiu i de participacio del qual en formen
part els agents socials i economics més representatius de la ciutat de Barcelona té, entre d’altres, les
funcions d’elaborar estudis, dictamens i propostes de resolucions sobre matéries economiques i socials a
sol-licitud dels Organs de govern municipal o per iniciativa propia a proposta de qualsevol dels seus
membres.

Aixi, doncs, per tal d’optimitzar recursos i facilitar el treball conjunt entre el Consell Economic i Social
de Barcelona i el Consell Municipal de Benestar Social, es proposa encetar una linia de col-laboracié que,
de ben segur, contribuira a una més gran eficacia i aprofundiment en les analisis dels aspectes socials i
econodmics que comparteixen ambdds consells. Entre d’altres, aquesta col-laboracié es concretara en
I’establiment d’un meétode per a la sistematitzacio de I’intercanvi d’informaci6 entre ambdés Consells, la
participacié mutua en grups de treball, la realitzacié d’analisis i estudis conjunts, la participacio estable
del Consell Municipal de Benestar Social en la memoria socioeconomica del Consell Economic i Social
de Barcelona i I’emissio de dictamens del Consell Economic i Social de Barcelona sobre programes,
iniciatives i idees que sorgeixin en relacio a les politiques de benestar social

PRESENCIA DEL CONSELL EN ALTRES ACTIVITATS

El passat 27 de gener, el Consell Municipal de Benestar Social va participar a la taula rodona La
integracion en clave de participacion. Una reflexion estratégica, organitzada per I'Observatorio de
procesos de exclusion y incorporacion laboral del Govern Basc. L'aportacié del Consell Municipal
de Benestar Social a la jornada es va centrar, especialment, en el paper del grup de Pobresa en
el procés de construccid del Pla d'inclusid.

El Consell Municipal de Benestar Social forma part de les diferents comissions de treball de
I'Observatori Local de la Democracia Participativa, que té com a objectiu la implementacié de
diferents observatoris a diferents ciutats a partir dels quals obtenir un sistema d'indicadors
objectius i a la vegada universals que avaluin la participacio en I'ambit local. Hi participen les
ciutats de Barcelona, Buenos Aires, Cuenca (Equador), Donostia, El Bosque, La Paz, Sant
Denis, Sao Paulo i Porto Alegre.

La tasca de I'Observatori Local de Barcelona es centrard basicament en el seguiment de la
implementacio i desenvolupament de les noves Normes Reguladores de Participacio Ciutadana,
tot observant, analitzant i avaluant la qualitat dels diferents mecanismes i processos participatius
que es desenvolupin a la ciutat i tinguin com a marc de referéncia la normativa aprovada.



El Consell Municipal de Benestar Social forma part de totes les comissions de treball constituides
al voltant de: Drets de la ciutadania, Foment de I'associacionisme, Organs de participacio,
Processos i mecanismes de participacié i Instancies de mediaci i empara.

El 24 de maig de 2005, el Consell i especialment, el grup de Salut, van participar a la sessi6 de
presentacio del Ilibre Barcelona, ciutat saludable, fruit del treball de la jornada Participacio i salut

celebrada el mes de maig de 2004.

Durant aquest periode, el Consell Municipal de Benestar Social ha continuat exercint la seva tasca
d’assessorament i suport a altres organismes de participacié de nova creacié o ja existents que ho han
sol-licitat. Aixi, en el darrer curs ha estat especialment significatiu el suport a la posada en marxa dels

consells de salut en alguns districtes.



Resposta a les propostes dels
grups de treball del Consell 2004



A continuacio, es ddna resposta a les propostes formulades pels grups de treball del Consell al
plenari d’aquest organ celebrat el 3 de juliol de 2004. Cal remarcar que algunes d'elles
corresponen a propostes del grups de treball presentades en anys anteriors ja que el ritme en la
seva aplicacié ha tingut una correspondencia temporal diferent.

Al llarg de la trajectoria dels darrers anys de la comissio permanent del Consell i els seus grups
de treball, s’han discutit i assenyalat com a recomanacions i propostes diferents linies que, en
molts casos, abastaven a més d’un grup o area tematica. La incorporacié d'aquestes propostes a
lagenda municipal significa una aveng en les politiques socials de la ciutat. Es en aquest sentit
que, tot seguit, es signifiqguen una serie d'actuacions que marcaran la politica de benestar de
I'actual mandat i que donen resposta a algunes propostes formulades pels diferents grups.

La creacio del Consorci de Serveis Socials.

La Conselleria de Benestar i Familia de la Generalitat de Catalunya i la Regidoria de
Benestar Social de I'Ajuntament de Barcelona han treballat conjuntament per tal de concretar
la propera constitucid del Consorci de Serveis Socials. Aquest ens de gestio compartida
permetra articular la planificacid, seguiment i gestio de la prestacio dels serveis socials a la
nostra ciutat.

El Pla d’equipaments:

El Pla municipal per la inclusio social, el IV Pla d'acci6 social de Catalunya i el Programa
d’'actuacid municipal 2004-2007, plantegen l'objectiu compartit d'incrementar l'oferta de
serveis socials d'atencié especialitzada a la ciutat de Barcelona i donar resposta de forma
progressiva a un conjunt de necessitats socials creixents. Sobre la base d’aquest objectiu,
I'Ajuntament de Barcelona i la Generalitat de Catalunya treballen conjuntament des de I'any
passat en la diagnosi de la situacid actual, 'analisi de necessitats i I'establiment dels
diferencials de cobertura resultants per a cada tipus de servei.

Per fer front als objectius i compromisos establerts, ambdues institucions han acordat signar
un conveni de col-laboracié en materia d'equipaments de serveis socials d'atencid
especialitzada, el qual ha de permetre concretar la millora generalitzada dels nivells de
cobertura per als col-lectius de persones amb discapacitat, persones amb malaltia mental,
infancia en risc i persones grans, mitjancant la promocié de nous equipaments al llarg del
periode 2005-2007. El conveni de col-laboracié contempla tres linies d'accio:

1. Construccié de nous equipaments de titularitat publica:
Persones grans: 10 residéncies assistides amb centre de dia per a gent gran amb un
total aproximat de 1.200 places de residéncia i 320 places de centre de dia.



Persones amb discapacitat: 2 residencies per a persones amb discapacitat psiquica
profunda amb un total aproximat de 120 places, 2 residéncies per a persones amb
discapacitat psiquica lleugera o mitja amb trastorns de comportament amb un total
aproximat de 60 places, 1 residéncia per persones amb gran discapacitat fisica de 50-60
places i 1 llar residencial per a persones amb malaltia mental de 30-40 places.

Infancia en risc: 2-3 centres residencials de primera acollida per a infancia en risc amb
un total aproximat de 100 places, 1 centre residencial d'acci6 educativa intensiva, 4-5
centres residencials d'atencié educativa amb un total de 100 places.

2. La generacid de places publiques concertades mitjancant la construccié de nous
equipaments promoguts per entitats d'iniciativa social: 2 residencies per a persones amb
discapacitat psiquica profunda, 1 residencia per a persones amb discapacitat psiquica
lleugera o mitja amb trastorns de conducta, 6 residéncies per a persones amb gran
discapacitat fisica, 2 centres d'atenci6 especialitzada de caire dilirn per a persones amb
gran discapacitat fisica i 4 llars residencials per a persones amb malaltia mental.

3. Altres acords de cooperacid per a la creacié de places: En el periode 2005-2007
s'impulsaran amb entitats d'iniciativa privada de caire social, projectes de llar residencia
per a discapacitats psiquics o fisics per un maxim de 368 places. També i durant el
mateix periode, el Departament de Benestar i Familia incrementara, mitjancant entitats
privades, la cobertura pablica de residéncia assistida per a gent gran de la ciutat de
Barcelona en un nombre aproximat de 1.366 places.

El Pla municipal per a la inclusi6 social:

El Pla Municipal per a la Inclusié Social és el fruit d’aportacions diverses i plurals. L'any

2002, el Consell Municipal de Benestar Social va aprovar la proposta d'elaboraci6 d'un pla

d'actuacio per a abordar les situacions de pobresa i exclusié social a Barcelona. L'any 2004,

el Consell Plenari de I'Ajuntament de Barcelona aprova un Programa d’Actuacié Municipal

(PAM) 2004-2007 on s'expressa ja de forma nitida el compromis amb ['elaboracio d’un Pla

Municipal per a la Inclusié Social.

El disseny del Pla Municipal per a la Inclusid Social s’ha volgut plantejar des d’una optica

global de ciutat. D'aquesta manera, s’ha pretes fer de la participacio i la transversalitat els

vehicles del procés. Participacio per tal d'incorporar el conjunt d'actors institucionals,
associatius i comunitaris que operen en el terreny de la inclusio. Transversalitat per tal
d'integrar les accions que des dels diferents sectors i districtes de I'Ajuntament s'impulsen
per a la Inclusié Social. En aquest sentit, s’han incorporat en el proces, principalment, els
ambits municipals de Benestar Social, Persones amb Discapacitat, Cultura, Educaci, Dona,

Drets Civils, Salut, Joventut, Esports, Ocupacié, Habitatge i Urbanisme.

El Pla és, per tant, el resultat del conjunt de reflexions i aportacions fetes, entre d'altres, des

de la taula intersectorial municipal, des del Consell Municipal de Benestar Social, des dels



espais tecnics i politics de coordinacié del Sector de Serveis Personals i de la Comissié de
Cultura, Educacio i Benestar Social de I'Ajuntament.

El Pla Municipal per a la Inclusio Social presenta sis linies estratégiques, enteses com els
grans ambits d’accid que estructuren els objectius i les accions del Pla, aixi com trenta-set
accions, amb projectes, serveis i recursos especifics, ja existents 0 a posar en marxa, que
concreten els objectius operatius que I'Ajuntament ha de desplegar al llarg de la vigéncia del
Pla.

Aixi mateix, el Pla també aporta les posicions i propostes de I'Ajuntament respecte de
questions clau que requereixen de compromisos d'accio i recursos financers per part de la
resta d'administracions.

En la linia de I'aplicacié del Pla d'inclusi6, al mes de maig, es posa en marxa el primer servei
de baixa exigéncia amb capacitat per a 40 persones sense sostre en fase avancada o
consolidada de desestructuracié personal. Aquest servei ofereix un espai d'acolliment
residencial temporal amb temps d’estada molt flexible, la cobertura de necessitats basiques i
la possibilitat de vinculacié progressiva a altres serveis i recursos socials que permetin
processos personalitzats d'insercid. Els objectius del centre sén, d’'una banda, oferir a les
persones sense sostre de la ciutat amb greus dificultats socials que viuen al carrer en
situacié cronica i que no accedeixen als recursos de la xarxa d'atencid a persones sense
sostre, un espai d'acolliment residencial temporal que cobrira les necessitats basiques
d'allotjament, alimentacio, higiene, salut i atencié social amb un baix grau de compromis i, de
I'altra, contribuir a vincular aquestes persones a d'altres serveis més adequats a la seva
situacio personal a partir dels recursos i serveis existents.

La teleassisténcia:

La teleassisténcia és un instrument de primer ordre de cara a la prevencié i preservacio de
I'autonomia de les persones grans. Les persones potencialment usuaries d'aquest servei son
persones grans que viuen soles, permanent o temporalment, que tenen més de 85 0 més de
65 pero amb una situacié de dependéncia acreditada, o també, aquelles persones menors
de 65 anys amb un significatiu grau de dependéncia.

El PAM 2004-2007 especifica que totes les persones grans de la ciutat amb un grau de
dependéncia lleu i un marc de relacio social i de suport debilitat, havien de tenir garantit el
servei de teleassistencia. Amb aquest objectiu, I'Ajuntament de Barcelona ha signat un
conveni amb 'NlMSERSO i amb la Federacié Espanyola de Municipis i Provincies mitjangant
el qual s’estableix un sistema de financament que permet arribar a més poblacié susceptible
de rebre el servei. Aixi, la previsio és arribar el 2007 amb 25.000 aparells de teleassisténcia,
la qual cosa significara un augment 20.000 unitats en relacio a les gairebé 5.000 existents
actualment.

El Pla de I'habitatge:



El Plenari de I'Ajuntament va aprovar el maig de 2004 el Pla d’Habitatge de Barcelona que té
com objectius basics millorar i facilitar I'accés a un habitatge digne i adequat als ciutadans i
ciutadanes de Barcelona, promoure la rehabilitacid dels habitatges i barris de la ciutat i
coordinar les actuacions de totes les administracions pabliques en matéria d’habitatge.

S’han iniciat, el procés d'analisi, discussio i aportacions del Programa d'accié comunitaria i el
Pla de drogues de Barcelona, per tal d'adequar les diferents actuacions a la realitat actual,
responent als criteris de transversalitat assenyalats pel Consell, s’ha convidat a aquest
procés a d'altres membres dels diferents grups de treball. En propers plenaris del Consell es
donara compte de les actuacions i dels resultats d’aquests plans.



« Quelesdemandesfetesdesdel’inici del Grup
Dona, siguin dutes a ter me, especialment la que
recorda la necessitat que |'administracié municipal
esdevingui exemplificadora, tant en les seves
politiqgues com en les persones que lesfan.

« Quela perspectiva de genereimpregni total la
politica municipal

La Regidoria de Dona i Drets Civils ha impulsat els Punts d'Informaci6 i Atenci6 a les Dones
(PIADs). Aquests tenen la voluntat de ser la porta que canalitzi, a partir del territori, les
demandes de les dones de la ciutat, que permetin atendre les necessitats d'informacio,
assessorament, acompanyament i derivacio quan aquestes siguin necessaries, en estreta
col-laboracié amb dels serveis municipals i les entitats de dones de la ciutat. Als PIADs, a més
d’'una assessoria juridica, es duu a terme una intervencio individual, comunitaria i grupal, en la
que cal ressaltar els tallers que s'hi realitzen: assertivitat, elaboracié de dols, autoestima i
sexualitat des d’una perspectiva de génere. Actualment, hi ha cobertura a 6 districtes de la ciutat
amb la previsié que tots els territoris en disposin.

El Centre d’Informaci6 i Recursos per a Dones (CIRD) manté com a objectiu promocionar la participacio
de les entitats feministes o de dones a la vida de la ciutat, oferir-los els recursos logistics, bibliografics o

formatius necessaris o canalitzar les seves demandes cap els serveis competencialment indicats.

Els Premis 8 de mar¢ - Maria Aurélia Capmany es convoquen anualment amb la intencio
d'estimular la participacio de les dones en la redefinicio dels rols de génere de les dones de la
ciutat. Les propostes guanyadores tenen com a objectiu incidir en els diferents ambits tematics
proposats, que canvien cada any, amb la intencié de visibilitzar la diversitat de les experiencies,
vides i coneixements de les barcelonines. Els projectes guanyadors d’enguany (XIX edicid), La
transgressié de la Paoloa i + Masculine/- Feminine, se centren en el paper de les dones a la
publicitat.



Aixi mateix, cal destacar la celebracié del Dia Internacional de les Dones, 8 de marg, a tots els
districtes, amb tematiques ben diferents perd sempre com a expressio del reconeixement vers
les dones. En aquesta linia cal, també, mencionar el Premi Ma. Angels Rives Urefia, que se
celebra al Districte de les Corts.

Per incentivar la promoci6 i el suport a les entitats de dones de la ciutat, a més de les subvencions
atorgades anualment, s’han signat convenis amb el Servei d’Informacid, Atencié i Mediacio (SIAM) de la
UGT, amb la Xarxa Feminista, Ca la Dona, Tamaia, el Centre de Cultura de Dones Francesca

Bonnemaison i Surt.

Amb el Servei d’Informacio, Atencié i Mediacié (SIAM) de la UGT s’ofereix atencié a dones nascudes
en aquells paisos que les converteixen en immigrants per tal que no siguin discriminades ni excloses per
la seva situacio juridica ni per la seva condicié de dones. També, s’ha financat I’estudi que permetra
elaborar les recomanacions als sindicats per incloure la perspectiva de génere a la negociacié des
convenis col-lectius. A la Xarxa Feminista se li dona suport, mitjangant conveni, per organitzar la Gran
Trobada de Dones que tindra lloc el 2006. Amb Ca la Dona i el Centre de Cultura de Dones Francesca
Bonnemaison se signen convenis per tal d’establir un marc de cooperaci6é que faciliti les activitats i la

coordinacio entre ambdues entitats i I’ Ajuntament.

El Casal d’Associacions Juvenils de Barcelona ha promogut diferents accions d’informacié i
sensibilitzacid: Els drets laborals de les dones treballadores en els paisos del Sud, jornada d’activitats,
dia 26 novembre; Comer¢ amb Justicia: els Drets Laborals, exposicio sobre els drets laborals de les
dones dels paisos del Sud; del 16 de novembre al 1 de desembre; Fins que la mort ens separi?,

documental i debat sobre la violéncia doméstica, el 25 de novembre.

Consolidacié de I’Observatori de Dones als Mitjans de Comunicacié (ODMC), conjuntament amb altres
ajuntaments i la Diputacié de Barcelona, amb la finalitat de vetllar perque els mitjans de comunicacid no

reprodueixin els rols de génere estereotipats, vexatius, ni fomentin les relacions de génere abusives.

En el marc del Pla Operatiu Contra la Violéncia vers les Dones, se signa un conveni amb Tamaia per
donar suport als seus programes Atencid, Formacio i Sensibilitzacié per eradicar la violéncia de génere.
En aquest context, s’ha realitzat la recerca Avaluacid dels grups d’atencio psicosocial, al districte de Nou
Barris; cursos de formacié de mentors a Horta-Guinardd; el projecte de la Unié Europea Daphne, per
elaborar indicadors comuns conjuntament amb grans urbs europees; s’han organitzat les jornades al
voltant del 25 de novembre Les violéncies contra les dones; s’ha aprovat una mesura de Govern al Ple del
Consell Municipal de 24 de novembre de 2004, per tal de fomentar actuacions municipals que facin de

Barcelona una ciutat lliure de violéncia de génere. | s’ha consolidat el Circuit BCN contra la violéncia de



génere, organ de coordinacid d’agents que intervenen en casos de violéncia de génere, instrument
fonamental per millorar la coordinacié dels serveis que atenen a les dones que pateixen aquestes
situacions i oferir-les, aixi, una atencid integral, interdisciplinar, el menys agressiva possible, que en

faciliti la seva recuperacio.

L’any 2002, es va signar I'Acord Ciutada per una Barcelona lliure de violéncia vers les dones,
que va suposar un pas més en la col-laboracio conjunta entre I'Ajuntament de Barcelona i el teixit
associatiu en la lluita contra la violencia vers les dones a la ciutat. En aquest moment hi ha 450
entitats signats que realitzen diferents activitats d'informacié i sensibilitzacié ciutadana. Aixi, 'any
passat es van realitzar 103 xerrades i aquest curs s’han incorporat a I'oferta tallers audiovisuals.

La Regidoria de la Dona i Drets Civils ha impulsat el programa Plans d’igualtat a les empreses de la
ciutat de Barcelona que té com a objectiu principal implicar a les empreses en la gestio ética
(responsabilitat social) de les seves organitzacions, destacant el treball per a la igualtat d’oportunitats com

un dels elements fonamentals. Actualment hi participen 46 empreses.

Barcelona Activa realitza una série de programes adrecats a diferents col-lectius de dones de la
ciutat, aixi, amb el sector de Serveis Personals té signat un acord per desenvolupar el Programa
d'insercio sociolaboral, que va adrecat als col-lectius de persones mes desafavorides de la ciutat,
el programa d'insercio laboral dirigit a dones victimes de maltractaments fisics i psiquics que
actua de forma coordinada amb els punts d' informacio i recursos de la dona. El Kali Activa que
s'adreca a dones d'etnia gitana per tal d' afavorir la seva insercid. Igualment, es realitza un
programa de foment de la igualtat d'oportunitats_en ocupacions on les dones estan
subrepresentades (sector del taxi), en el qual participen 15 dones. Durant I'any 2004 un 62,4 %
de les persones participants en els diferents programes de Barcelona Activa van ser dones.

La Regidoria dels Nous Usos dels Temps a la ciutat ha encarregat un estudi sobre I’Us social del temps a
I'Institut d'Estudis Regionals i Metropolitans per disposar d’informacio detallada sobre la realitat urbana
de la ciutat des de la perspectiva temporal. En aquesta direccid, també s’ha creat una Taula del Temps
amb participacié dels diferents agents socials i persones expertes per elaborar diferents programes i
accions. En col-laboracié amb el Consell Economic i Social de Barcelona, s’ha impulsat el projecte
L'organitzacio del temps a les empreses. Conjuntament amb la Fundacié Bofill es realitza el Projecte
Temps de barri, temps educatiu i familiar a tres barris, amb la participacié de tots els agents per millorar
la xarxa educativa i per disposar d'una oferta extraescolar coherent amb les necessitat reals dels temps de
les families. Destacar, també, el projecte La Marina, temps de barri, temps compartit, amb la Fundacio
Ma. A. Campmany, es treballa i es fan propostes sobre el planejament d'un nou barri i I'organitzacié dels
seus temps dels diferents serveis i espais. En la linia de la conciliacio de la vida laboral i familiar,

Barcelona Activa ha col-laborat amb els projectes Tempora i Equilibra.



L’Ajuntament de Barcelona, en el conveni col-lectiu 2004-2007, recull un nou permis de paternitat de
quatre setmanes que es pot gaudir de forma simultania al periode de maternitat 0 una vegada esgotat

aquest.

Destacar que el Pacte Local per I’Ocupacié de Barcelona 2004-2007 recull en la seva quarta mesura “Fer
realitat la paritat de participacio equitativa de dones en els programes per a I’ocupacio i la creacid

d’empreses”.

El Consell de les Dones de Barcelona, amb I’objectiu d’estimular la participaci6 i I'associacionisme dels
col-lectius de dones , visibilitzar les idees, la manera de fer i la veu de les dones; aquest curs 2004-2005,
han desenvolupant tres sessions de formacio adrecades a les dones de les associacions del Consell de la
ciutat i dels districtes sobre: la violéncia vers les dones: prevencio de la violencia, reptes de I'educacio,
Observatori de les dones: linies estratégiques d'observacio; i la conciliacié de la vida personal, familiar i

laboral: el temps de les dones.

La Regidoria de Dona i Drets Civils ha presentat al Consell la proposta de principis orientatius del Pla
d'Actuacidé Municipal de les Dones 2005-2008. Actualment es treballa a partir de diverses comissions
tematiques per elaborar les aportacions per la construccié del programa. Durant aquest any esta prevista

I’ampliacié del Consell amb 13 entitats més que es sumaran a les 103 existents fins ara.

L’Institut Catala de la Dona ha iniciat una série de reunions amb administracions locals que tenen
regidories de la Dona per tal d’establir canals de col-laboraci6. En aquesta linia va organitzar de les
Jornades d’estiu Mon Local i Politiques de Dones, el 13 i 14 de juny, amb I’objectiu que les politiques de
dones siguin una realitat a tots els ajuntaments de Catalunya. Destacar, també, I’organitzacid, els dies 20 i
21 de maig, amb motiu de la commemoraci6 del 24 de maig, dia Internacional de les Dones per a la Pau i
el Desarmament, de les jornades Les mediacions femenines. Una practica de Pau. D’altra banda, s’ha
realitzat la modificacié del Consell Nacional de Dones de Catalunya, amb I’objectiu de reforcar els
vincles amb els grups i entitats que conformen la xarxa associativa femenina de tots els territoris de
Catalunya i la creacio de les Assemblees Territorials de Dones de Catalunya (ATDC), previstes per finals

d’any a Barcelona.

Des de la UGT s'ha fet I'edici6 d’un codi de conducta i protocol d'actuacio per la igualtat de tracte
i no discriminacié en materia de prevencid de I'assetjament sexual i proteccié de la dignitat en el
treball i, també, I'edicié del manual Coneix els teus drets en matéria d'igualtat i no discriminacid
entre generes, aixi com l'assessorament i atencio directa a persones amb problemes laborals o
de violencia. També ha organitzat actes adrecats a les dones migrades (mar¢ de 2004 i marg de
2005), amb I'objectiu donar veu a la migracié femenina.






. Esdemanaal’ Ajuntament que contribueixi ala
racionalitzacié dels usoster apeutics de la cannabis

. Impulsar noves estrategies preventivesi
terapeutiques en funcio deles novesrealitats del
consum de la cannabis

La Direccidé General de Recursos Sanitaris del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya ha
dissenyat la posada en marxa d’una experiéncia pilot per a I’Gs terapéutic de cannabis a Catalunya -en la
linia de la proposta assenyala pel grup de Drogodependéncies- i que té com a objectiu respondre a la
demanda terapéutica dels pacients que requereixen pal-liar els simptomes derivats de les patologies molt
greus, en les quals hi ha hagut un fracas dels tractaments convencionals i I’avaluacid dels possibles

beneficis relacionats amb el seu Us sota condicions estrictament controlades.

El plantejament d’aquesta experiéncia pilot es va presentar i discutir en el grup de drogues del CMBS el

mes de marg¢ amb el compromis d’informar sobre seguiment dels resultats de la seva aplicacio.

En el marc de les noves estrategies preventives i, en funcié de les noves realitats del consum de la
cannabis, I’Agéncia de Salut Publica de Barcelona ha promogut I’exposicié Cannabis. Com ho vius?,
formada per 11 plafons en format comic que promou la reflexio a partir de situacions properes a
I’adolescent i joves. Conté una guia d’activitats per a I’educador/a i un ftriptic informatiu per a
I’adolescent. S’exposa als centres i entitats juvenils, espais de trobada i centres educatius. En el mateix
sentit, també, s’esta realitzant un video sobre el cannabis, adrecat a alumnes d’educacid secundaria

obligatoria.

S’ha donat suport a la realitzacié del material i intervencions d’Energy-control, associacio per la
reduccio de riscos de consum de drogues i joves en discoteques i espais d'oci. S’han elaborat
uns cartells sobre I'éxtasi liquida (GHB) i sobre alcohol. El primer forma part d’'una intervencid en
discos gays de I'Eixample. També s’ha redactat, conjuntament amb el Sector de Seguretat i
Mobilitat, un protocol de d'intervencié en discoteques amb consum de drogues detectat per
Guardia Urbana i districtes.



Pel que fa al treball educatiu en espais no formals, assenyalar que des del programa A partir del
carrer s’han impulsat “les taules de debat” al districte de Sarria-Sant Gervasi sobre el consum de
drogues, amb l'objectiu d'articular espais de dialeg i reflexié sobre la realitat de I'adolescéncia i el
consum de toxics, aixi com de les actuacions a realitzar pels diferents agents que intervenen en
aquest sector de poblacio.

En relacié a la fira Spannabis 2005, la segona edicid sobre el cannabis i tecnologies alternatives, que es va
celebrar al Palau Sant Jordi i que volia donar a coneixer a la poblaci6 general i als professionals del grow-
shops les possibilitats del canem a tots els nivells, I’ Agencia de Salut Piblica de Barcelona va pautar amb
els organitzadors una normativa de salut sobre I’esdeveniment atés que els organs de les administracions

competents havien donat el vist i plau per a la seva realitzacio.

L’Agéncia de Salut Publica de Barcelona ha promogut un grup focal de prevencid integrat per diferents
professionals de I’ambit de la salut publica, dels joves i de la prevencié que intervenen en els programes a
la ciutat, que s’ha reunit des de desembre de 2003 fins I’1 de juny de 2005 amb I’objectiu de revisar la
situacio epidemiologica i debatre estratégies preventives de I’abus de substancies. Les seves conclusions i

recomanacions seran la base per reorientar els programes preventius.

L’Institut Municipal d’Educacié ha realitzat I’Audiéncia Publica Salut, Barcelona!, per a nens i nenes,
amb I’objectiu que aquests fessin propostes per a una millor qualitat de vida. En aquest procés es van fer

tot un seguit d’aportacions relatives al consum de drogues i les seves conseqiiéncies.

Durant el curs 2004-05 s’han impulsat els plans preventius de centre com a estratégia per construir un
discurs preventiu amb la participacié i consens de tota la comunitat escolar (equip docent, families i
alumnes) i la coordinacié dels diferents serveis i recursos de I’Agéencia de Salut Publica i dels districtes
(Serveis Personals i Secretaria Técnica de Prevenci6). Actualment s’esta actuant en 20 escoles de la

ciutat.

Des de I’Agéncia de Salut Publica s’ha seguit impulsant el programa De marxa sense entrebancs, que és
un programa de prevencio de riscos relacionats amb el consum de begudes alcoholiques i d’altres drogues
i que promou alternatives d’ocupacio de I’oci i el lleure adrecat a joves i adolescents. Algunes de les
activitats realitzades han estat teatre al carrer, formacié de monitors de lleure, tallers i activitats per a
adolescents i joves amb la col-laboracié de centres civics, entitats juvenils i tots aquells grups i

associacions que treballen amb i per als joves.

La Creu Roja dins el projecte Somni, el 31 de maig ,Dia internacional sense tabac, va instal-lar un stand

informatiu i facilitava una entrevista de valoracié de la dependéncia de la nicotina. També, destacar la



programacio el passat 10 de juny al SAT de I’obra de teatre La millor marihuana la fa la mamma a carrec

del grup de teatre Gottic de la Creu Roja.



. Concretar lanocio “la persona al centre del
sistema”: participacio de les personesgransi dels
cuidadorgesen € pladecures.

. Facilitar la cooperaci6 de les associacions de gent
gran en |’atencié domiciliaria: prevencio, deteccio |
r ecolzament

El PAM 2004-2007 ha incorporat com una prioritat, I’impuls del model integrat de Serveis d’atencio
domiciliaria, i concebut com el conjunt de serveis de primaria que es proveeixen en el marc de les llars,
adrecats tant a gent gran i altres persones en situacié de dependéncia, com a families amb necessitats
especifiques. S’assenyala que el nou model haura de millorar I’accessibilitat, I’equitat en el conjunt de la
ciutat, la qualitat de les prestacions, la proximitat i I’adaptaci6 a la diversitat de necessitats. Aixi mateix,
establira la coordinacio dels diferents serveis d’atencid domiciliaria i impulsara actuacions preventives.
També concreta que cal potenciar de forma substancial i prioritaria el conjunt de serveis d’atencio

domiciliaria per arribar, el 2007, a una taxa de cobertura del 4%.

En relacié a aquests objectius s’esta fent el seguiment del nou model integrat del Servei atencio
domiciliaria que s'aplica des del juliol del 2004. Els serveis d’atencié domiciliaria es presten des de la
xarxa dels centres de serveis socials dels districtes. Son un conjunt d’accions i recursos que es realitzen a
la llar dels usuaris amb la finalitat de prestar suport personal, atencid i ajut a persones i families en
situacié de manca d’autonomia personal, dificultats o problematiques familiars especials, primordialment
persones grans, per tal de mantenir-les en el seu medi en les millors condicions de vida i durant el major
temps possible. Aquest servei té un finangament 100% public, en funcié del nivell d’ingressos i nivell de
dependéncia. L’increment dels recursos pressupostaris entre el 2002 i 2003 ha estat d’un 8,22%, el 2003-
2004 d’un 13,9% i el 2004-2005 d’un 21,95%. S'esta realitzant un increment progressiu per a que en el

nou contracte 2006-2007 del SAD s'arribi a un increment notable de la cobertura.

El perfil de les llars ateses és el segiient: el 75% de les persones titulars de les llars ateses son dones i el
25% son homes; el 55% sén llars unipersonals i el 45% Ilars amb més d’una persona i el 82% de les llars

ateses corresponen a persones grans.



La cartera de serveis esta composada per hores de treballadora familiar en atencié personal, apats a
domicili, neteges, bugaderia, serveis complementaris, arranjaments i parament de la llar. L’assignacio

dels diferents serveis es determina en funcid dels nivells de dependencia.

També, s’han establert els indicadors de necessitat d’atenci6 i de distribuci6 de recursos als districtes. El
nou model ha implicat I’establiment i ajustament del sistema d’informacid del servei. S'ha fet el disseny
d'una experiéncia pilot de coordinacid sociosanitaria amb el Consorci Sanitari i esta pendent d'aplicacio a

un districte.

El nou contracte pel 2006-2007 ha d’incorporar les linies de millora que passen per avancar cap un model
d’atencié a la dependéncia vinculat a la comunitat; articular i coordinar el Servei d’Atencid Domiciliaria
amb altres iniciatives de suport social i amb la xarxa sociosanitaria per tal de desenvolupar i avaluar
intervencions intersectorials. Aquest model preveu integrar en la seva base la participacié de les persones
grans i/o familiars en els plans de cura i permetra articular la cooperacio de les associacions de gent gran
en els aspectes de caracter preventiu i de deteccid. Aquest conjunt d’avencos significara una millora en
els protocols i les eines per a garantir I’nomogeneitat en I’accés al servei al conjunt de la ciutat i avancar

cap el model sociosanitari a partir del desenvolupament d’experiéncies pilot.

El PAM 2004-2007 especifica que totes les persones grans de la ciutat amb un grau de dependéncia lleu i
un marc de relaci6 social i de suport debilitat, havien de tenir garantit el servei de teleassisténcia. Amb
aquest objectiu, I’Ajuntament de Barcelona ha signat un conveni amb I’lMSERSO i amb la Federacio
Espanyola de Municipis i Provincies mitjancant el qual s’estableix un sistema de finangament que permet
arribar a més poblacid susceptible de rebre el servei. Aixi, la previsio és arribar el 2007 amb 25.000
aparells de teleassisténcia, la qual cosa significara un augment 20.000 unitats en relaci6 a les gairebé

5.000 existents actualment.

Esta prevista la signatura d'un conveni de col-laboracio entre I'Ajuntament de Barcelona i la
Generalitat de Catalunya en matéria d’equipaments de serveis socials d'atencié especialitzada
que permetra concretar la millora generalitzada dels nivells de cobertura per a diferents
col-lectius, entre d'altres el de la gent gran. Concretament esta prevista la construccio de 10
residéncies assistides amb centre de dia per a gent gran amb un total aproximat de 1.200 places
de residéncia i 320 places de centre de dia, que situara Barcelona en una cobertura similar o
superior a la de la resta de Catalunya.

Igualment, s'esta en periode de tancament de I'execuci6 dels diferents equipaments previstos al
Pla d’equipaments de l'anterior mandat i que en total han significat la construccié de 10
residencies per a la gent gran i més de 600 places d’habitatges amb serveis per a la gent gran.



Actualment, s'esta en procés de creaci6 de les Comissions de participacié dels habitatges amb
serveis.

El Consell Assessor de la Gent Gran i el grup de Gent Gran del Consell han impulsat la celebracié de la
Jornada participativa, el 26 d’abril de 2005, per fer aportacions al Libro Blanco de la Dependencia de
I’IMSERSO, base per a la futura llei de dependéncia. Les aportacions realitzades per les 126 persones
assistents s’han fet arribar al Ministerio per tal que siguin tingudes en compte a I’hora de redactar

I’esborrany de la llei.

Igualment, el grup de Gent Gran i el Consell Assessor de la Gent Gran van participar en la jornada sobre
les bases per la nova llei de Serveis Socials de Catalunya realitzant aportacions i propostes per incorporar-

les en el futur redactat de la llei.

Dins del programa del Consell Assessor de la Gent Gran 2004-2007, s’ha creat un grup de treball per a la
segona fase del document obert de Drets i Llibertats de les Persones Grans amb Dependéncia, en el qual
hi estan directament implicades les comissions i consells de gent gran dels districtes presentant

aportacions.

En la majoria dels districtes, es programen accions adrecades a les persones amb dependéncia i a les
persones cuidadores. Aixi, per exemple, els casals de gent gran de Sarria-Sant Gervasi han mantingut una
estreta relacié amb els centres de serveis socials amb la finalitat de detectar persones grans dependents i
donar suport a les persones cuidadores i els centres de serveis socials del districte de I’Eixample ha posat
en funcionament el projecte Cuidem els cuidadors. També estan molt consolidats als territoris els
programes deteccid, suport 0 acompanyament a persones grans. A tall d’exemple, es pot citar, el grup de
treball de voluntariat a I’espai de gent gran Sagrada Familia que ha vist reconeguda la seva tasca per la

comissio de gent gran d’aquest districte.

Igualment, els districtes implementen projectes basats en la cooperacio i el treball comunitari. En aquesta
linia, cal fer esment del Pla integral de la gent gran de la Barceloneta i de I’Oficina d’atencié a la gent
gran en aquest barri, en funcionament des de juny. A les mostres d’entitats que es programen anualment
als districtes es fan activitats adregades a afavorir el coneixement i intercanvi entre els diferents agents

dels territoris.

Aixi mateix, els districtes incorporen en els seus programes la perspectiva intergeneracional com, per
exemple, els espais de gent gran dels centres civics dels districte de I’Eixample amb els petits

corresponsals, I’hort, el taller de panellets i la historia del barri del centre civic Fort Pienc.



La UGT de Catalunya ha creat un grup de treball sobre atencio a la dependéncia. Mitjangant aquest grup
s’ha desenvolupat una analisi de dades relatives a persones amb dependéncia a Catalunya, aixi com dels

serveis existents i s’ha elaborat un informe de propostes concretes per atendre la dependéncia.

El sindicat CCOO ha organitzat una Jornada sobre els centres de serveis socials d’atencié primaria

adrecada a la federacid de pensionistes i jubilats del sindicat.



« Promoure que el Consorci de I'Habitatge de Barcelona
sigui un veritable ens de gestio, dotant-lo de les
competencies propies de planificacio i dels recursos
necessaris.

« Constituir el Consell del’Habitatge de Barcelonai
comptar amb I’ experiencia del Grup d’'Habitatge
Social del Consell Municipal de Benestar Social per
al seu impuls.

. Garantir la consulta per part del Grup d’'Habitatge
Social del Consell Municipal de Benestar Social del
Pla d’Habitatge de Bar celona 2004-2010 i del Pla
General pel Dret al’Habitatge de Catalunya 2004-

L’Ajuntament de Barcelona i la Generalitat estan treballant en la modificacio dels estatuts del Consorci de
I’Habitatge, per tal que esdevingui I’auténtic ens de planificacié de les politiques d’habitatge a la ciutat.

Actualment la modificacio dels estatuts es troba en tramit d’aprovacio.

El Consorci d’Habitatge ha encarregat al Patronat Municipal de I’Habitatge la constitucio i la gestio de la

borsa d’habitatge de lloguer social de Barcelona.

A la seva sessio de 27 d’abril de 2005, el Consorci d’Habitatge va proposar estudiar la creacio del Consell
d’Habitatge Social com a desenvolupament del grup de treball d’Habitatge Social del Consell Municipal
de Benestar Social. La creacio, desenvolupament i gestié del Consell d’Habitatge Social recau en la
Regidoria de Sol i Habitatge. A la sessié de treball del grup del dia 11 de novembre de 2004, es va
comptar amb la preséncia del Regidor de Sol i Habitatge per tal de debatre i recollir aportacions per a la
futura creacio del Consell d’Habitatge, partint d’una analisi inicial realitzada per I’Institut de

Governabilitat i Politiques Publiques.



El Consell de Ciutat ha promogut , també, un grup de treball sobre habitatge per tal d’actualitzar una
diagnosi de la situacio i proposar noves actuacions, prioritzant quines s6n de major importancia. Aquest

procés ha comptat, amb les aportacions del treball dels darrers anys del grup d’Habitatge del Consell.

En compliment de les propostes realitzades pel grup d’Habitatge, a la sessio del 17 de marg, la directora
general d’Habitatge de la Generalitat de Catalunya va presentar el decret 454/2004 de 14 de desembre de
desplegament del Pla pel dret a I’habitatge 2004-2005 i a la sessid del Consell del 7 de juny, el Director

de Sol i Habitatge va presentar el balang del Pla d’Habitatge de Barcelona.

El Plenari de I'Ajuntament va aprovar el maig de 2004 el Pla d’Habitatge de Barcelona que té
com objectius basics millorar i facilitar 'accés a un habitatge digne i adequat als ciutadans i
ciutadanes de Barcelona, promoure la rehabilitacio dels habitatges i barris de la ciutat i coordinar
les actuacions de totes les administracions publiques en matéria d’habitatge.

El Pla d’Habitatge estima com a potencial de construccio d’habitatges, en el periode 2004 — 2010, d’entre
65.000 a 1000.000 nous habitatges, dels que entre 19.000 a 37.000 seran habitatges assequibles i/o
protegits. En una primera fase, en el periode 2004 - 2007 I’ Ajuntament de Barcelona preveu un potencial
de promoci6 de 10.000 nous habitatges protegits i/o assequibles (publics o privats) i I’aportaci6é de 449

milions d’euros dels pressupostos municipals d’inversio.

HABITATGES HABITATGES DE
TOTALS PROTECCIO /O
2004 — 2010 (1) ASSEQUIBLES
2004-2010

Rehabilitacié d’habitatges i mobilitzacid 8.000 32.000 12.000 (2)
Nous habitatges en ambits urbans consolidats 13.000 15.000 i
Nous habitatges en ambits nou planejament aprovat 15.000 17.000 5.000 6.000
Nous habitatges en ambits planejament en tramit i/o estudi 8.000 10.000 2.000 3.000
Nous habitatges en barris de transformacié i planejament 14.000 18.000 5.000 8.000
pendent
Programa d’habitatge dotacional (3) 7.000 8.000 7.000 8.000
HABITATGES TOTALS 65.000 100.000 19.000 37.000

Quadre resum del potencial de promocié d’habitatge del pla 2004-2010:

(1) Habitatges (lliures o protegits i/o assequibles) acabats o en construcci6 iniciada, de promoci6 publica o privada,
en régim de lloguer o de venda

(2) Nou parc d’habitatge assequible i mobilitzacié habitatges buits, vinculat a les politiques de rehabilitacié dels
nous Plans d’Habitatge de I’Estat i la Generalitat

(3) Inclou habitatges per a joves, apartaments amb serveis per la gent gran, residéncies d’estudiants i residéncies
assistides



El dia 23 de juny s’ha posat en funcionament I’Oficina Barcelona Habitatge dintre del marc d’aplicacio
del Pla d’Habitatge de Barcelona amb I’objectiu d’informar i assessorar a la ciutadania sobre les giiestions

d’habitatge a la ciutat.

Igualment, I’Oficina Municipal d’Informacié al Consumidor atén demandes ciutadanes sobre
I’assetjament immobiliari. Aquest darrer any s’ha comptabilitzat un increment molt considerable de les
demandes i ha calgut intensificar la feina d’estudi i tramit de les reclamacions acceptades. Esta previst

reforcar la plantilla de personal per tal de poder ampliar I’horari a les tardes.

Els sindicats han realitzat diferents aportacions durant I’elaboraci6 del Pla pel dret a I’Habitatge 2004-
2007, a través del Consell de Treball Economic i Social i reunions amb el Conseller d’Habitatge i Medi

Ambient.

La UGT de Catalunya ha participat a la subcomissié “Urbanisme, Habitatge i Cohesié Social” del Pla
estratégic metropolita de Barcelona, de la que sortira un document de propostes sobre actuacions en

materia d’urbanisme i habitatge que facilitin la cohesié social.

Els sindicats, associacions de veins i altres entitats també participants del grup de treball, formen la
Plataforma pel dret a un Habitatge digne, la qual té com objectiu garantir un habitatge digne per les
persones que es troben en situacié d’exclusié social, i en especial treballa els casos de desnonament.
Durant el 2004 i el 2005 la plataforma ha fet diferents reunions amb I’Ajuntament de Barcelona,
Generalitat i altres administracions. Entre d’altres actuacions, destaca la jornada Patrimoni Public de sol:
creacio i Us i la compareixenga davant la Comissié de Politica Territorial del Parlament de Catalunya per

tal d’explicar les mancances en materia d’habitatge i reivindicar noves actuacions.

La Plataforma per un Habitatge Digne, també, ha reclamat a les diferents administracions la creaci6 d’un
grup d’habitatges destinats a resoldre necessitats d’urgéncia i evitant deixar la gent al carrer (desnonats,
families monoparentals, immigrants, persones excloses, etc.). Aquests habitatges han de ser pablics i no
son destinats ni a lloguer ni a compra, sind que han de respondre situacions d’urgéncia, i per tant, sén

ocupats temporalment.



« Impulsar € Programa municipal pelsinfants

. Fer deBarcelona una ciutat amigable, responsablei
acollidora pels ciutadansi ciutadanes més joves

« Incentivar la participacio delsinfants

La Direccié de Benestar Social de I'Ajuntament de Barcelona esta elaborant el nou Programa
d'infancia 2005-2008. En aquest sentit, es va fer la presentacid al grup d’Infancia del Consell de
les linies orientadores del mateix i I'analisi de les noves necessitats i emergents de la infancia i
I'adolesceéncia per la seva discussio i recollida d'aportacions. A l'inici del proper curs s'aportara la
proposta final per la seva discussio final.

Pel que fa a les noves necessitats i els nous emergents de la infancia i I'adolescéncia, es va
posar en rellevancia, el repuntament d'embarassos d'adolescents, la disminucié de I'edat d'inici
del consum d'alcohol i cannabis, la persistencia de I'absentisme escolar en la franja 14-16, la
conducta de la violéncia com una pauta de relacio: conductes violentes com és I'acoquinament
(bullying), la violéncia per part d'alguns adolescents cap als seus progenitors, la reaparicio de
bandes juvenils, etc.

El programa municipal pels infants es van proposar quatre eixos: el de la participacio, el de les
families, un socioeducatiu i la infancia en risc 0 en exclusié social. Aquest quatre eixos
contemplen tres nivells que han d'estar estretament relacionats i complementats mitjangant el
treball territorial: el de 0 a 3 anys, el de I'adolescéncia i el de la xarxa d’entitats i organitzacions
que treballen per a la infancia.

En relacié a I'objectiu que assenyala el PAM 2004-2007 de promoure estratégies potents de
coneixement i recerca sobre les dinamiques de la infancia i I'adolescencia, com a base per a la
programacio d'accions, pero també per a dotar de visibilitat ciutadana la realitat dels infants de la
ciutat. S’ha encarregat el segon informe sobre infancia i families al Consorci Institut d'Infancia i
Mén Urba (CIMU) i I'elaboraci6 de I'enquesta sobre la participacié dels adolescents a la llar.



En linia amb les recomanacions del grup, el PAM 2004-2007 incorpora I'objectiu de promoure i
garantir de forma progressiva que els espais publics, equipaments, serveis i activitats de
I'Ajuntament de Barcelona comptin amb estrategies adrecades i pensades pels i per als infants,
per tal de fer de Barcelona una ciutat dels nens i les nenes, amigable, responsable i acollidora
dels seus ciutadans i ciutadanes més joves. En relacio a la necessitat de conéixer si els diferents
equipaments i espais municipals estan pensats per a I'is dels infants, I'Institut Municipal de
Parcs i Jardins disposa, en aquests moments, de dues ludoteques, una al parc de la Ciutadella i
I'altra al parc del Roserar de Cervantes, amb I'objectiu d'incentivar el joc a l'aire lliure dels nens i
nenes i la seva familia. Igualment, les ludoteques, una setmana al mes, organitzen tallers
mediambientals de forma gratuita.

La ciutat de Barcelona disposa actualment de 645 espais publics dedicats al joc infantil. Aquestes zones
es troben als parcs, jardins i places de la ciutat i han estat configurades seguint uns criteris generals
unitaris basats en la seguretat dels infants, el foment de la seva socialitzacio, i I’equitativa distribucié
territorial i uniformitat de la qualitat. Aquestes arees de joc infantil han anat evolucionant en funcio de les

necessitats de I’Us i de I’edat dels usuaris, aixi com de les pautes constructives de seguretat.

En el marc d'aquest procés d'evolucid destaca la necessitat de millorar-ne els aspectes
d'accessibilitat i potenciar la creaci6 de noves arees, que siguin integradores i ofereixin aspectes
ludics interessants per a tots els nens i nenes. Per posar en marxa aquest objectius s’ha realitzat
un projecte d'investigacio, conjuntament amb [I'Institut Municipal de Disminuits, amb diversos
centres i de rehabilitacid i amb técnics especialitzats amb la materia. Juntament amb els
districtes s’ha concretat el disseny i la realitzacié de 10 arees de joc accessibles a la ciutat de
Barcelona que es faran abans d'acabar I'actual mandat.

El PAM 2004-2007 indica que cal promoure estrategies innovadores de participacié dels infants i
dels adolescents en tots els districtes de la ciutat, com a via per a fer efectiu el dret dels més
petits a la ciutadania, i com a cami per a que Barcelona s’enriqueixi amb la creativitat dels
ciutadans i ciutadanes més joves. En relacié a aquests objectius, s'han presentat i analitzat amb
el grup d'Infancia algunes de les experiencies existents en temes de participacio. S'ha incorporat
el tema de la participacio en I'estand municipal del Sal6 de la Infancia amb el lema Barcelona
dona la paraula als infants, amb I'objectiu de facilitar la participacio dels infants i fer-los créixer
com a persones compromeses amb la vida comunitaria i amb actituds civiques. També s’ha
celebrat la X Audiéncia publica de nois i noies de Barcelona, el dia 10 de maig, organitzada per
I'IMEB i que aquest any s’ha dedicat al tema de la salut.

En alguns districtes de la ciutat s’han endegat iniciatives adrecades a afavorir la participacio dels
nens i nenes de la ciutat. A tall d’exemple, Sants-Montjuic el projecte Fer de ciutadans i



ciutadanes: un aprenentatge civic, vol contribuir a fer de I'escola un espai educatiu en els valors
civics i democratics a partir del coneixement de I'accié publica i el seu abast. Durant el curs
2004-2005 hi han participat 4 centres i un total de 270 alumnes.

Pel que fa referéncia als centres residencials d'accio educativa (CRAE) i als Equips d’Atencid a
la Infancia i I'’Adolescéncia (EAIA) com a programes en els quals intervé la DGAIA, des d’'aquest
organisme s'insisteix en la participacio dels infants i dels adolescents en totes aquelles decisions
que els afecten. Aquesta premissa es contempla en els projectes educatius de centre en relacio
a la vida quotidiana dels infants i adolescents tutelats que viuen en centres, per exemple en la
necessitat d’establir assemblees de menors, la participacio i escolta en les activitats lddiques i de
convivéncia del centre, etc. En relacié a la intervencid dels EAIA, la DGAIA manté I'exigencia de
coneixer i escoltar els infants i els adolescents subjectes d'estudi abans d'efectuar les propostes
que els afecten.

Aixi mateix, la participacio dels infants i adolescents és un aspecte fonamental a valorar en
aquells programes adrecats a aquesta poblacid que sol-liciten subvencions a I'Administracio,
com és el cas dels centres oberts. Actualment, aquest aspecte es considera a partir de
I'existéncia de programes educatius individuals i assemblees programats en els projectes que
presenten les diferents entitats.

En la linia assenyalada de millorar la capacitat de resposta integral a les necessitats dels menors
immigrants no acompanyats i, per tal d'establir un nou acord interinstitucional per al Programa
d'atencié a menors estrangers sense referents familiars (Menors Estrangers i Immigrants No
Acompanyats-MEINA) i amb I'objectiu de consolidar i enfortir els recursos existents i millorar els
circuits i mecanismes per a la deteccio de les situacions de risc, l'atencio integral i la insercié
social d'aquests menors, des de la Direccié de Benestar Social s'ha iniciat la revisié del Servei de
detecci0 i intervencid al carrer. Les dades estadistiques referides als menors sén compartides
entre la Generalitat i I'Ajuntament.

A proposta del grup d'Infancia, aquest curs 2004-2005 s’ha creat -en el Consell Municipal de
Benestar Social- el grup de treball de Families, que s’ha reunit en 7 sessions de treball i ha
reflexionat i presentat propostes al voltant de noves politiques per a les families.

Pel que fa a la revisi6 de barems per a I'atorgament de beques per a les activitats d'estiu per a
infants i joves, durant el 2005 s’ha iniciat un treball de revisié del marc normatiu actual i s’ha
constituit una comissio de treball per modificar les bases i adequar-les, entre altres temes, a les
necessitats actuals de les entitats d’associacionisme educatiu juvenil.



En la linia d’afavorir la transversalitat, la Direccié General d’Atenci6 a la Infancia i I'Adolescéncia
(DGAIA) del Departament de Benestar i Familia compta amb I'experiéncia positiva de la
participacio en diferents comissions interdepartamentals. S’han establert contactes amb diferents
conselleries per tal d'impulsar plans concrets com: Pla integral de salut mental, en el qual hi
participen el Departament de Justicia, el Departament d’Educacid, el Departament de Benestar i
Familia i el Departament de Salut; Pla interdepartamental de joves en arribar a la majoria d'edat,
en el qual hi intervenen el Departament de Treball i Industria i el Departament de Benestar i
Familia; Pla nacional de Catalunya en relacié a politiques de joventut; Comissio de seguiment
dels programes operatius de l'objectiu 3 del Fons Social Europeu, participant-hi els
Departaments de Justicia, Educacid, Salut, Treball i Benestar i Familia.

En relaci6 a conéixer quin diagnostic institucional hi ha sobre el tema de la mendicitat i els infants
immigrants i la resposta que s'hi esta donant, el Departament de Benestar i Familia coincideix
amb les observacions del Sindic de Greuges i d'altres Departaments (Interior, Justicia, Salut) en
relacié a la necessitat d'abordar aquesta problematica des dels diferents ambits d'actuacio i les
diverses administracions implicades en temes de seguretat, no només des de les intervencions
policials, judicials i les protectores, per tal de donar una resposta globalitzadora i integradora a
aquesta greu problematica. Aixi doncs, s'aposta per cercar un plantejament global que
s'emmarqui en el pla d'actuacié sobre el poble gitano que ja elabora la Direccio General
d’Actuacions Comunitaries i Civiques, atenent que es tracta d’'un fenomen que sobrepassa el que
és estrictament la proteccio a la infancia i 'adolescéncia i afecta tot un grup familiar amb patrons
de conducta i habits propis, que dificiiment encaixen en la nostra societat actual.

Cal remarcar que en el conveni en matéria d’equipaments de serveis socials d’atencié especialitzada
pendent de signatura entre I’Ajuntament de Barcelona i la Generalitat de Catalunya, es preveu la
construccid d’equipaments per a la infancia en risc: 100 places en centres residencials de primera
acollida, 100 places de centres residencials d’atencio educativa i 1 centre residencial d’accio educativa

intensiva.



« Promoure queelsprogramesd’insercio
sociolaboral s'adeqtin ales condicions de cada
personai que tinguin en compte les seves
possibilitats d’inserci6 al mercat laboral

. Fer el seguiment i afavorir la consulta del Grup de
Pobresa del Consell Municipal de Benestar Social
en el desenvolupament del Pla municipal per ala
Inclusio Social

El Sector de Serveis Personals i Barcelona Activa han renovat, pel 2005, un acord de col-laboracio per a
la gestié del Programa d’insercid sociolaboral, a través del qual els serveis socials d’atencié primaria, els
serveis d’atencid especialitzada i les entitats privades reconegudes poden derivar-hi a les persones que
reuneixin les condicions adequades, per tal de que iniciin un itinerari cap a I’ocupacié. A nivell economic,
I’acord té una dotacio de 288.617 euros. Entre d’altres, I’acord de col -laboracié contempla I’entrevista,
I’orientaci6 professional i la derivacio a diferents recursos propis del programa i generals de Barcelona
Activa en funcié de les necessitats de cada usuari/a i I’acompanyament personalitzat al llarg dels diferents

itineraris. Les previsions d’atencid pel 2005 son de 300 persones.

Pel que fa al suport a entitats d’insercio sociolaboral, I’any 2005 s’han subvencionat diferents projectes de
les entitats com, per exemple: I’Institut de Reinsercié Social, la Fundacié Engrunes, la Fundaci6é Futur,
I’ Acci6 solidaria contra I’atur, el Casal dels infants del Raval, la Fundacié ARED i la Fundaci6 Els tres

turons.

En aquesta mateixa linia, el Pacte per I’ocupaci6 de la ciutat de Barcelona 2004-2007 ha estat un ambit de
reflexié i compromis al voltant del mercat laboral i les politiques d’ocupacié entre els agents socials,
empresarials i I’administraci6. El Pacte recull en la seva primera mesura “Fer de la transformacio de la
ciutat el motor generador de noves oportunitats per a persones i empreses, fent-les més accessibles a

aquelles persones amb més dificultats per incorporar-se al mercat de treball.”



Igualment, Barcelona Activa ha continuat desenvolupant, conjuntament amb altres arees i instituts de la
ciutat, el Pla Jove que ha atés durant el 2004 un total de 1.136 joves que accedeixen al programa.
Igualment, al districte de Sants-Montjuic s’ha realitzat el programa d’insercié sociolaboral de dones
gitanes d’Hostafrancs, executat per Barcelona Activa amb la col-laboracio del districte i del Centre

Cultural Gitano d’Hostafrancs, adregat a 18 dones joves d’étnia gitana.

Fruit de la collaboracié entre Barcelona Activa, I’Institut Municipal de Persones amb Discapacitat,
sindicats i entitats representatives del col-lectiu, s’ha elaborat la guia per a la contractacié de persones

amb discapacitat adrecada a empresaris i sindicats per tal de promoure la contractacio d’aquest col-lectiu.

El Pla Municipal per a la Inclusié Social 2005-2010 va ser aprovat pel Plenari de I’Ajuntament el passat
18 de marc¢ i respon a la proposta formulada pel grup de treball de Pobresa del Consell I’any 2001, el qual
durant aquest curs ha dedicat part del seu treball a discutir i presentar aportacions al voltant del Pla.
Igualment el passat 21 d’abril es va celebrar una sessid de treball sobre el Pla oberta a totes les persones

que formen part del Consell.

Al llarg del primer any de vigéncia del Pla municipal per a la inclusié social es fixara el sistema
d’indicadors i d’estructuracié d’informacio, els resultats es presentaran anualment als diversos espais
institucionals i participatius relacionats amb el desplegament del Pla: la comissié de plenari de Cultura,
Educacio i Benestar Social i, si s’escau, el Plenari de I’Ajuntament, el grup de treball de Pobresa, la

Comissio Permanent del Consell Municipal de Benestar Social i, si s’escau, el Consell de Ciutat.

La comissio permanent del Consell Municipal de Benestar Social ha estat regularment informada sobre el
seguiment de les accions inicials de desplegament del Pla (centre de baixa exigéencia, pla d’equipaments,
pisos d’inclusid, ...). Des de I’Associacié Barcelona per I’Accié Social s’ha creat una comissié per
articular la participacio dels diferents agents en la concrecid de I’Acord. Aquesta comissioé ha recollit les
consideracions del grup de Pobresa. Es previst que a principis del proper curs estigui llesta la proposta i es

discuteixi en el si del grup.

La Comissio per a la Inclusi6 de clausules socials presidida per la Regidora d’Ocupacio i Innovacié ha
constatat que, malgrat les iniciatives engegades, calia potenciar-ne d’altres mitjancant un nou redactat de
la reserva contractual. Aixi, amparant-se en la Llei 7/2004 de 16 de juliol, de mesures fiscals i
administratives d'acompanyament dels pressupostos de la Generalitat de Catalunya per I'any 2004, la
Comissio per a la inclusié de clausules socials proposara al Plenari de I’Ajuntament I’aplicacio de la
reserva social als objectes contractuals d’obres i serveis de conservacio i manteniment de béns immobles;
els serveis de missatgeria, correspondéncia i distribucio, arts grafiques, neteja i bugaderia, restauracio,
recollida i transport de residus, i també els serveis i els subministraments auxiliars per al funcionament

d’aquest Ajuntament, dels seus organismes autonoms i de les empreses municipals.



Els agents economics i sindicals, han signat amb el govern de la Generalitat, un acord estratégic per a la
internacionalitzacid, la qualitat de I’ocupacid i la competitivitat de I’economia catalana, en el que es
recullen algunes mesures de millora del programa de la Renda minima d’insercid. Entre aquestes mesures
es contempla I’augment de la quantia basica d’aquesta prestacid i la creacié d’una nova prestacié per
aquelles persones que en situaciéd d’exclusio tenen dificultats per a seguir els itineraris marcats pel

programa de la Renda minima d’insercio.



. Promourei ampliar experienciescom A partir del
carrer arrelatsalacomunitat i al territori en €
mar c de |’accié comunitaria

. Adequar lesintervencions amb els menors
romanesos a les noves situacions emer gents

. Promourei ampliar experiencies que estiguin
arreladesala comunitat i al territori en el marc de

En el programa d'accié socioeducativa A partir del carrer, iniciat a I'abril de 2002, el principi
d’'aproximacio a la realitat de cada cas, aixi com entendre quins son els patrons culturals de cada
grup de joves abans d'intervenir, ha estat present en el desenvolupament de tots els projectes
que es porten a terme a cada districte. Es manté com a requisit ineludible per poder establir un
bon vincle educatiu des del que promoure el canvis. Esta present en la filosofia i metodologia
d'intervencio i s'aprofundeix a través de la formacio continua dels professionals.

Ates que el consum i tinenca de cannabis €s un problema detectat als districtes, s’ha avancat de
forma generalitzada en la informacio i educacio que els joves tenen al respecte, comptant amb la
col-laboraci6 de les Secretaries de prevencid i els recursos de I'Agencia de Salut Pablica. En
aquests casos s'intervé a partir d'espais de dialeg on poder treballar les consequéncies legals i
socials que se'n deriven comptant, si s'escau, amb la implicacié de la familia.

Pel que fa a buscar mesures alternatives a les sancions i que aquestes mesures puguin generar
nous recursos socioeducatius pels ciutadans més joves, s'ha generalitzat a tots els districtes a
partir de I'experiéncia pilot iniciada a Horta-Guinardo i impulsada per la Secretaria Tecnica de
Prevencio un protocol d'actuacié per commutar les sancions administratives per serveis a la
comunitat.

En relacié a ofertar una adequada informacié dels aspectes relacionats amb la salut, amb la
sexualitat, amb la insercié laboral, etc., principalment a partir del treball grupal comunitari i
complementant els recursos d'informacio i atencié que I'Agéncia de Salut Pdblica posa a I'abast
dels adolescents mitjancant els centres educatius, es fan actuacions concretes des del programa



A partir del carrer destinades a donar una educacié més personalitzada. Se s'escau, es fa
I'acompanyament educatiu i I'apropament als recursos especifics d’atencié quan hi ha problemes
de salut o relacionats amb la sexualitat. Shan programat, també, taller especifics com per
exemple Per la teva salut jove!

Dins del marc del Programa, respecte a la insercio laboral, es treballa el retorn al sistema
educatiu en coordinacié amb el Pla Jove d'Ocupacié i es preveu impulsar un dispositiu especific
d'accés al mon laboral per donar resposta a la problematica creixent. Un altre dels objectius
prioritaris, tant a les intervencions amb grups de joves com en I'accio individual, és el d'identificar
I fer visibles els aspectes que promouen actituds violentes i relacions abusives entre iguals. En
alguns districtes, quan ha estat possible per les caracteristiques del grup d'adolescents, s’han fet
tallers monografics sobre el tema, per exemple: L'amor no €és I'hostia.

Tot i que en l'activitat general de tots els projectes es contemplen les activitats esportives com a
mitja extraordinari de vinculacio i desenvolupament educatiu, els joves continuen demanant més
espais on poder practicar I'esport de manera lliure.

En relacié a I'aspecte que incideix en que els programes d'intervencié comunitaria cal entendre
que la psicologia dels joves respon al principi de “l'instantenisme”, es considera fonamental
aquest principi, cercant I'equilibri entre immediatesa per vincular i compromis per part dels joves
per anar treballant la responsabilitat.

Des de la seva posada en funcionament, el programa A partir del carrer s’ha adaptat
progressivament a les necessitats, expectatives i desitjos dels joves de cada barri per tal que
aquests se sentin incorporats en la planificacio general dels territoris. A nivell contractual, s’ha
prorrogat el contracte de prestacid del servei i s'esta treballant per optimitzar el model i
redimensionar, si s'escau, el servei a la ciutat.

La Regidoria de Joventut ha trames regularment les publicacions Protagonistes Ja i Papers de
Joventut als educadors de A partir del carrer.

Dins del programa A partir del carrer, els diferents districtes del la ciutat han posat en marxa
projectes amb finalitats socioeducatives. Aixi, per exemple, al districte de I'Eixample s’han fet
prospeccions de places, espais oberts, connexio amb grups de joves i programacié d'activitats, la
lliga de futbol i basquet 3x3, el cicle Dones i salut de programes de prevencid i salut comunitaria.
Al districte de Sant Marti s'ha desenvolupat un treball de seguiment individualitzat amb un grup
estable d'uns 15 nois i noies del barri de Via Trajana, s’ha fet informacio, orientacio,
acompanyament i seguiment dels joves a espais lidics i equipaments esportius, sha



desenvolupat un taller sobre sexualitat i embarassos no desitjats. A Sarria-Sant Gervasi s'ha
iniciat la prospeccio de les zones de Sarria, Vallvidrera i les Planes, on I'observacio directa ha
permes identificar com a espais de trobada habituals d'adolescents i joves un seguit de places i
jardins del districte. En general, a la majoria dels districtes, s’ha dut a terme un treball de
promocid i participacio dels joves en la dinamica de la comunitat, mitjancant la seva participacio
en l'organitzacio d'activitats veinals seguint el calendari festiu.

Pel que fa a I'adequacid de les intervencions amb els menors romanesos a les noves situacions
emergents, la Direccio de Benestar Social té un programa de prospeccio i detecci6 de situacions
emergents al carrer (a partir del treball del Serveis d'insercié social amb persones i families
sense sostre,...) i en el darrer any ha estat puntual la deteccio de families del col-lectiu romaneés
en algun assentament a la ciutat. Actualment, la poblacié gitano romanesa resideix
majoritariament en diferents zones de la ciutat en blocs de pisos i, aixi, es treballa amb families
que viuen a diferents barris i des dels serveis datencio primaria (mitjancant I'atencio
individualitzada i familiar, I'ajut a families, el seguiment i la cura dels infants i adolescents, PIRMI,
projectes d'insercio sociolaboral...).

Des del Servei de Mediacio Intercultural es déna suport als professionals dels centres de serveis socials,
en I’atenci6 a aquestes families gitanes d’origen romanes, mitjangant la intervencid directa de mediadors i
I’assessorament a casos i treball grupal. En el marc de les tasques del Servei de mediacio intercultural, es
va realitzar un taller amb professionals dels serveis socials d’atencié primaria, per a I’intercanvi
d’experiéncies i bones practiques de treball amb poblaci6 gitano romanesa, essent un dels temes abordats
I’acompanyament educatiu i la insercid sociolaboral d’adolescents i joves. Junt amb projectes més
consolidats com és el cas del treball grupal desenvolupat a Horta (Tanderei, fem cami) i les tasques
realitzades amb families i menors, com és el cas de Ciutat Vella, es posen de manifest les dificultats en la
insercio sociolaboral lligats als temes de permis de residéncia. Al barri de Sants s’ha treballat en relacio
als menors romanesos el tema de I’absentisme escolar i de cobertura pels temes de menjador, llibres i
material escolar. També s’ha donat suport a iniciatives del teixit social que plantegen la intervencié amb

aquest col-lectiu, com és el cas de la Uni6 Romani o La Formiga.

En la linia del que assenyalava el grup de Prevencid, de promoure i ampliar experiéncies que estiguin
arrelades a la comunitat i al territori en el marc de I’accié i amb sintonia a I’objectiu estrategic que
assenyala el PAM 2004-2007 de dotar la ciutat d’un marc de referéncia compartit, tant estratéegic com
metodologic, pel que fa a I’accidé comunitaria com a mecanisme generador de benestar i cohesié en la
vida quotidiana, el mes d’octubre de 2004 s’ha creat el grup de treball d’Accid comunitaria i ha abordat
durant el curs diferents aspectes metodologics en relacio I’accidé comunitaria. Igualment s’ha presentat en

el grup el Programa municipal per a I’accié comunitaria, actualment en procés d’elaboracio.






. Afavorir € coneixement dela ciutadania en relacié
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. Descentralitzar el SAIER en els diferents districtes
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« Promoure metodologiesdetreball comunitari i en

El mes de gener de 2005 Barcelona compta amb 230.942 persones estrangeres empadronades (un 14,6%
sobre el total de la poblacio). Aixi, la poblaci6 estrangera a la ciutat ha augmentat un 14,1% durant I’any
2004. Aquest important augment, tanmateix significa el menor ritme de creixement dels darrers cinc anys.
L’any 2003 es va produir un increment del 24,2%, confirmant la tendéncia iniciada en I’anterior exercici

de ralentitzacio del creixement.

Per continents, la meitat de les persones estrangeres residents a Barcelona provenen del continent america
52%, i més concretament d’Ameérica del Sud (43% del total d’estrangers), mentre que un 23% son
europeus, basicament de la Uni6 Europea (25 estats membres). En menor grau, procedeixen d’Asia (16%)
i Africa, basicament d’Africa del Nord i del Magrib (9%).

Nombre d’estrangers residents a

} Barcelona.

Gener 2005
| Eixample 39.616
| Ciutat Vella 38.045
| Sants-Montjuic 28.352
| Sant Marti 25.639
| Nou Barris 19.307
| Horta-Guinardé 16.688
| Gracia 15.326
| Sarria-Sant Gervasi 14.949
| Sant Andreu 14.135
| No consta 10.545
| Les Corts 8.340
|

BARCELONA 230.942
|




El RD 2393/2004 de 30 de desembre, pel que s’aprova el reglament de la llei organica 4/2000 d’11 de
gener sobre drets i llibertats dels estrangers a Espanya i la seva integracié social, ha significat un pas
important en la millora de la situacié de la poblacié immigrada a la ciutat. Aixi, I’Ajuntament ha posat en

marxa els dispositius per I’aplicacié d’aquest reglament, mitjancant diversos procediments.

1. Procediment de normalitzacio: es facilita als empresaris 0 empleadors que pretenguin contractar una
persona estrangera la possibilitat de sol-licitar que se li atorgui una autoritzacid inicial de residencia i
treball per compte aliena. Per atendre les demandes derivades d’aquest procés, I’Ajuntament ha
reforcat durant aquest periode les 11 Oficines d’Atencié al Ciutada amb la contractacio addicional de
fins a 32 persones. Finalment, les dades disponibles fan referéncia a la situacid corresponent a finals
d’abril. El volum de sol-licituds de certificats d’empadronament ha estat fins aleshores de 49.738
persones i s’han lliurat 47.397 certificats d’empadronament, la qual cosa significa el 95% de les

sol-licituds.

D’altra banda, es va crear un dispositiu especial per gestionar les altes al padrd per les persones que

no ho estaven. Els serveis socials van realitzar els certificats d’informe social.

2. Procediment de reagrupament familiar: procés pel qual la persona estrangera amb autoritzacio de
residir a Espanya pot demanar el reagrupament del conjuge, descendents i ascendents. En aquest
procediment, I’ Ajuntament té I’obligacié d’emetre I’informe de disponibilitat d’habitatge adequat per
atendre les necessitats del reagrupant i de la seva familia. S’han rebut fins a finals d’abril, un total de
1.273 sol-licituds d’informe de disponibilitat d’habitatge per part de reagrupant. Un cop presentada
aquesta documentacio es procedeix a comprovar la veracitat de la mateixa, mitjancant el padrd i la
visita de la Guardia Urbana que elabora un informe sobre les condicions de [I’habitatge.

Posteriorment, es procedeix a enviar per correu certificat I’informe.

3. Procediment d’autoritzacio de residéncia temporal per supdsits excepcionals: procés pel qual es
facilita I’autoritzacié de residéncia a persones estrangeres que acreditin permanéncia continuada a
Espanya durant 3 anys i comptin amb contracte de treball o mitjans de vida suficients. Com a prova
pilot s’ha posat en marxa al Districte de I’Eixample d’un Punt d’Informaci6 d’Arrelament per a
realitzar les tasques relacionades amb I’emissio de I’informe.

Igualment, es va reforcar el SAIER durant el periode de normalitzacié per poder atendre les

demandes d’informacio relatives a la implantacio del reglament dels nous procediments.

En la linia d’afavorir el coneixement de la immigracié entre la ciutadania, la Regidoria de Joventut ha
programat diferents accions per, per exemple, Punt de trobada. Una visi6 sobre la diversitat cultural,

exposicio del 14 al 30 d’octubre al Casal d’Associacions Juvenils de BCN i la xerrada al CIAJ, el 10 de



marg, sobre la Llei d’estrangeria. En aquest mateix sentit, els diferents districtes han programat accions
informatives i de sensibilitzacié com, per exemple, el Pla d’acollida i el projecte per treballar habits
socials al CEIP Poeta Foix del districte de Sarria-Sant Gervasi. Amb aquesta mateixa finalitat, els
sindicats han organitzat, també, activitats ladiques, formatives i informatives com, per exemple, el torneig

de futbol i I’estudi sobre I’economia submergida de la UGT, les assemblees informatives de CCOO...

El SAIER (Servei d'Atencio a Immigrants i Estrangers Refugiats) és un servei municipal, que ofereix

atencio a persones estrangeres, ja siguin persones que han immigrat per motius economics com refugiats

o asilats, que donada I'especificitat de la seva demanda i/o per no tenir vinculacid territorial, és convenient

que siguin atesos des d'un servei de ciutat. Presta els serveis segiients:

— Informacid i orientaci6 sobre recursos socials, educatius, sanitaris, laborals i culturals de la ciutat.

— Atencid social a persones estrangeres sense vinculacio territorial (acolliment temporal, menjadors,
beques escolars, etc.), complementant les accions dels serveis d’atencié social municipals territorials

— Assessorament i tramitacié de la documentacio especifica pel fet de ser estranger (permisos de
treball i residéncia, reagrupament familiar, etc.).

— Assessorament juridic en temes relacionats amb I'estrangeria.

— Informacié i orientacid per a la formaci6 i la insercio laboral dels immigrants.

—  Cursos de catala i castella.

Totes aquestes accions es realitzen mitjancant la col-laboracid d’entitats de la ciutat, com sén ACSAR,
CITE, AMIC, Creu Roja, Collegi d'Advocats, el Consorci de Normalitzacié Lingiistica i el Servei

d’informacié.

En general, els centres de serveis socials dels districtes reben les primeres consultes i donen atencio a

persones immigrants abans de fer la derivacid al SAIER.

A partir de l'any 1999 aquest servei ha experimentat un fort increment i ha demostrat flexibilitat i

capacitat d'adaptacid a I'increment de la demanda.

Evolucié d’Usuaris del SAIER
2002 2003 2004 Increment 03704

Usuaris 10.188 14.947 17.141 14,7%

El pressupost del SAIER, en el seu conjunt pel 2005 és de 915.074 euros, la qual cosa significa un

augment del 47 % respecte el 2003.

El Consell de Ciutat ha promogut un grup de treball sobre immigracid per tal d’actualitzar una diagnosi
de situacié i proposar noves actuacions, prioritzant quines son de major importancia. Aquest procés

compta amb les aportacions del treball del grup de Refugiats i Estrangers del Consell de Benestar Social.



En la linia de promoure metodologies de treball comunitari i en xarxa als diferents territoris de la ciutat,
els districtes programen accions en aquest sentit. Aixi, per exemple, al districte de Sant Marti, a la zona
de Poblenou, des de fa cinc anys funciona el projecte comunitari Apropem-nos que busca millorar la
convivencia entre les diferents cultures que conviuen al barri. El projecte s’organitza en plenari i diferents
comissions de treball, en els quals participen técnics i técniques de serveis personals del territori,
associacions i persones a titol individual. Al districte de Nou Barris s’ha signat un conveni amb la xarxa
Nou Barris Acull. Al districte de Sants-Montjuic s’ha implementat el Pla de desenvolupament comunitari
Poble Sec amb un eix transversal d’intervencid de la convivéncia al barri. Al districte d’Horta-Guinardd

funciona el programa Nous veins i veines per acollir a la nova ciutadania.

Per tal de repensar la missié del grup de Refugiats i Estrangers en el sentit d’afavorir una major
vinculacié a les politiques d’immigracid i al Consell d’Immigracié de Barcelona, s’ha programat una
sessid de treball del grup amb la secretaria tecnica del Consell d’Immigraci6. Durant la sessié es va
formular la proposta de creacié de la taula Compromis Barcelona Diversa, en el marc del Pla Municipal
d’Immigracio. Aquesta proposta es presentara a la propera sessio plenaria del Consell d’Immigracio per

tal d’establir els detalls de la seva vinculacid.



. Mantenir i ampliar €l sistema devigilanciadela
infeccio pel VIH ala ciutat, amb € maxim rigor |
qualitat

. Vetllar per la prevencio, la participacioi la
coordinacio detots els agents que intervenen en €

temadela Sida
- Refiindar I'artiial Griin detrehall enhrela Sida en

L’Ageéncia de Salut Pablica de Barcelona manté el dispositiu de vigilancia de la infeccié del VIH que té
informacio de qualitat sobre la dinamica de la infeccié pel VIH a la ciutat, tot garantint els principis de
confidencialitat. Aquest s’ha mantingut amb caire voluntari amb dificultats per obtenir cobertura. Aquesta
informacio és accessible a internet al web de I’Agéncia a través del butlletins trimestrals. D’altra banda,
en I’informe de salut de Barcelona que es presenta cada any, també s’informa de I’evolucié de la SIDA a

la ciutat.

En la linia de vetllar per la prevencio, la participacio i la coordinacié de tots els agents que
intervenen en el tema de la Sida, s’ha fet un esfor¢ permanent per afavorir la transversalitat entre
els agents de salut pablica amb l'objectiu d'afavorir la coordinacidé entre els professionals,
projectes, programes, etc. L'Agencia de Salut Pdblica col-labora amb entitats sense anim de
lucre, mitjancant subvencions pel foment d’activitats i programes, amb I'objectiu de desenvolupar
un seguit d’actuacions que permeten promoure I'extensio de grups d’ajuda mdtua i les accions de
prevencio de la infeccio pel VIH/SIDA.

L’Ageéncia de Salut Publica de Barcelona, a través dels diferents programes d’actuacio (educatius, agents
de salut, etc.) ha fet un esfor¢ per incrementar les accions de prevencié i adequar-les comunicativament
als diferents sectors de poblacié, amb la finalitat d’optimitzar el seu impacte i I’éxit del seus resultats. En

aquest sentit, cal assenyalar la seva incidencia, especialment entre usuaris de drogues marginals.

En la linia d’actuar per la prevencié en relacié a la immigracid i I’educacio sexual pel que fa a les pautes
de comportament sexual: prevencié de malalties de transmissi6 sexual, Us de métodes anticonceptius, etc.,

tot fent una mirada especial cap al sector de poblaci6 de adolescents i joves, I’ Agéncia de Salut Publica ha



creat un grup de treball per tal de presentar millores en els programes existents i proposar-ne de noves, si

s’escau.

En el marc dels convenis del Sector de Serveis Personals amb els sindicats, es contempla una linia

d’actuacions adregada a sensibilitzar i informar sobre els aspectes del VIH i Sida en I’ambit laboral.

La Creu Roja ha participat en el XII Memorial internacional de la Sida amb activitats de prevencié de

malalties de transmissid sexual i métodes anticonceptius.

Després de nou anys de funcionament, el grup de treball de Sida va valorar que, sense deixar de vetllar
per les bones politiques de tema especific de la Sida, el grup s’obris a altres membres dels diferents
ambits de la salut amb la finalitat de fer una mirada més integral, de promoure politiques que vetllin per la
transversalitat dels serveis de salut i que tinguin en compte les necessitats basiques per poder dur una vida
normalitzada. Partint d’aquestes premisses, el grup de treball sobre Sida proposava la seva transformacio
en grup de treball sobre Salut. Aixi, doncs, a I’octubre de 2004, ha comengat a funcionar el grup de Salut,

amb la participacié dels agents més directament implicats.
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Grup detreball sobre ACCIO COMUNITARIA
Document de propostes 2005
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Sr. Oscar Benitez i Bernal , Grup Municipal PSC
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Sr. Antoni Latres i Sallent, Grup Municipal CiU
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Sr. Artur Parcerisa i Aran, Departament Didactica i Organitzacié Educativa, Universitat de
Barcelona
Sr. Antoni Petrus i Rotger, expert
Sr. Josep Lluis Rueda i Latasa, expert
Sr. Josep M. Suelves, Col-legi Oficial de Psicolegs de Catalunya
Sr. Sergi Valera i Pertegas, Consell Social de la Universitat de Barcelona
Sr. Tomeu Vidal i Moranta, Consell Social de la Universitat de Barcelona
Sra. Teresa Visa i Pérez, Associacio per a les Nacions Unides a Espanya

Sra. Marta Zaragoza, Caritas Diocesana de Barcelona



Técnics i técniques municipals
Sra. Merche Alvira i Latorre, Direcci6 de Participacié Social, Sector de Serveis Personals
Sra. Mercé Gonzaélez i Esteve, Direcci6 de Joventut, Sector de Serveis Personals
Sr. Josep M. Lahosa i Cafiellas, Direccié de Serveis de Prevencio, Sector de Seguretat i Mobilitat
Sra. Flor Majado i Freile, Direcci6 de Benestar Social, Sector de Serveis Personals

Sr. Aleix Ripol i Millet, Direcci6 de Benestar Social, Sector de Serveis Personals

Representants d’altres entitats
Sra. Carme Bosch i Font, Ventijol
Sr. Xavi Campos, Col-legi d’Educadores i Educadors Socials de Catalunya
Sra. M. Rosa Lunas i Masnou, Associacid Catalana de Familiars, Usuaris, Col-laboradors
Geriatrics
Sra. Felisa Pérez i Anton, Associacié Benestar i Desenvolupament

Sra. Mertxe Pérez, Col-legi d’Educadores i Educadors Socials de Catalunya

Invitats i invitades per a temes especifics
Sra. Rosa Bagaria i Tristany, Direccio de Participacio Social, Sector de Serveis Personals
Sra. Empar Escayola i Vergara, Institut Municipal d'Educacid
Im. Sr. Ricard Goma i Carmona, Regidor Ponent de Benestar Social i President del
Consell Municipal de Benestar Social
Sr. Xavier Godas i Pérez, Regidoria de Benestar Social
Sra. M. Dolores Hernandez Hernandez, Univeridad de la Laguna
Sra. Laia Herrera, Consell de la Joventut de Barcelona
Sr. Antoni Navarro, Consell Assessor de la Gent Gran de Barcelona

Sra. Genisa Prats, Desenvolupament Comunitari



1. El punt de partidai elsobjectiusdel Grup d’Accio
Comunitaria pel curs 2004 - 2005

El Grup d’Acci6 Comunitaria €s un grup de treball de nova creacio en el marc del Consell
Municipal de Benestar Social. La temporada 2004 - 2005, per tant, emmarca el seu primer any
de funcionament. En part, pero, podem entendre’l com una refundacié de l'antic Grup de
Prevencio: el Grup d’Accié Comunitaria es composa, majoritariament, de les mateixes persones
que formaren aquell grup; la seva constitucié respon a la inquietud expressada pel Grup de
Prevencio per aprofundir en la reflexio a I'entorn de la participacio comunitaria. No obstant aixo,
el Grup d’Acci6 Comunitaria es constitueix com un grup nou: situa I'’Accié Comunitaria en el
centre de la seva agenda de treball; canvia el coordinador del grup; i s'amplia el ventall de
persones i entitats que en formen part.

Es en el marc d’aquesta nova conjuntura del tensié entre continuitat i novetat que cal emmarcar
la feina realitzada durant la temporada 2004 — 2005: 'Acci6 Comunitaria no és un ambit de
reflexio absolutament nou per a les persones que formen part del grup i bona part d’elles havien
comencat a discutir en anys anteriors al voltant d’aquesta tematica; pero també €s cert que
aquest no va ser mai el centre de gravetat de 'agenda de treball i que moltes de les persones
que actualment formen part del Grup tot just s’hi han incorporat aquesta curs.

Es per aixd que des del Grup d’Accié Comunitaria es va plantejar, a comencaments de la
temporada, un primer gran objectiu:

Objectiu 1

Reflexionar conjuntament al voltant del concepte i de les implicacions practiques de I'Accio
Comunitaria; compartir visions i experiencies personals; tot plegat amb la finalitat de construir un
marc conceptual comd que fos la base sobre la qual continuar treballant en els anys
subseqtents.

Es a dir, s'entenia que la noci6 de I'Accié Comunitaria pot resultar molt amplia i, depén de com,
vague. A I'hora, les caracteristiques del grup feien necessari construir un marc conceptual més o
menys compartit, conciliar llenguatges, compartir visions...

No obstant aix0, el Grup d’Accié Comunitaria ha pres consciéncia, des del primer moment, de
I'oportunitat que tenia de comencar a fer propostes. Aquesta oportunitat venia definida pel procés
impulsat per I'Ajuntament de Barcelona per a l'elaboracié d'un Programa Municipal d’Acci6
Comunitaria. L'oportunitat d'incidéncia sobre el Pla havia de ser aprofitada i, com acostuma a




passar, els temps de la participacié van haver d'accelerar-se per ajustar-se als ritmes politics.
Per tant, aquest va ser el segon gran objectiu que el Grup es va vam proposar assolir:

Objectiu 2

Fer el seguiment del procés d'elaboracié del Programa Municipal d’Acci6 Comunitaria, discutir
conjuntament a I'entorn dels primers esborranys del Pla i fer propostes per a la seva millora.

2. L'agenda de treball

D'acord amb aquests dos grans objectius, el Grup d’Acci6 Comunitaria ha seguit la segiient
agenda de treball:

13 de desembre de 2004: es constitueix el Grup d’Acci6 Comunitaria i es presenta el nou
coordinador del Grup. Es discuteixen els objectius per a la temporada i es pacta 'agenda de les
sessions que vindran.

1 de febrer de 2005: a partir d'una exposicid per part del mateix coordinador del Grup, s'enceta el
debat sobre que entendre per Accio Comunitaria i quin lloc especific ocupen en aquest marc
conceptual els anomenats “Plans de Desenvolupament Comunitari”.

17 de mar¢ de 2005: es convida a la Sra. Maria Dolores Hernandez, experta en processos
comunitaris i professora del Master sobre Metodologies Participatives i Desenvolupament Local.
El Grup intercanvia amb ella nocions, idees i experiéncies d’Accié Comunitaria.

26 d'abril de 2005: el Sr. Aleix Ripoll, tecnic de Serveis Personals de I'Ajuntament de Barcelona i
responsable del Programa Municipal d’Accié Comunitaria, explica el procés que s'esta seguint
per a I'elaboracio del Programa Municipal d’Accié Comunitaria. Presenta, també, els primers
documents que s'estan produint i, sobre aquesta base, el Grup discuteix amb ell criteris
conceptuals, metodologics i practics de I'Accié Comunitaria.

14 de juny de 2005: el Regidor de Benestar Social, Ricard Goma, conjuntament amb el Sr. Aleix
Ripoll, presenten un eshorrany del Programa d'Accio Comunitaria. ES genera un debat
estructurat en dues preguntes: 1) quins problemes i quins reptes cal preveure en I'impuls de les
Accions Comunitaries? 2) Quines propostes pot fer el Grup al Programa d’Accié Comunitaria? El




Grup ha convidat a persones procedents d'altres Grups de Treball del CMBS i d'entitats i
institucions diverses per participar en el debat.

3. Reflexions a I’entorn de I’Accié Comunitaria

a) Respecte la nocio d’Accidé Comunitaria

La noci6 d’Accié Comunitaria es presta a maltiples significats; les fronteres del concepte no estan
clares; d'altres conceptes que se’n deriven presenten les mateixes dificultats. Un dels reptes que
s’ha plantejat el Grup, per tant, ha estat la problematitzacié d’aquesta noci.

A titol d’exemple, han sorgit en el Grup algunes idees com:

v Quan es parla d’Accié Comunitaria, tot sovint pensem en “Plans Comunitaris”. En canvi, el
Grup tendeix a coincidir a I'nora de remarcar que I'Accié Comunitaria no s’esgota en els
Plans Comunitaris.

v Parlar d’Acci6 Comunitaria implica referir-se a la necessitat de repensar les formes
tradicionals d'intervenir sobre els problemes i les necessitats socials: nocions com la
participacio ciutadana, la transversalitat, la proximitat i la prevencio esdevenen coordenades
basiques per comencar a posar limits al concepte. Moltes “accions”, més enlla dels Plans
Comunitaris, es formulen des d'aquests plantejaments.

v Malgrat el caracter innovador d'aquesta aproximacié, podem preguntar-nos si no estem
volent reinventar coses que ja fa temps que s'estan duent a terme. Algunes practiques
institucionals de I'Ajuntament i dels seus Districtes, aixi com del teixit associatiu, practiques
que fa temps que es venen desenvolupant, poden encabir-se dins de la nocié de I'Accid
Comunitaria.

v" A Thora, tots els conceptes que es deriven de I'Accié Comunitaria (comunitat, participacio,
transversalitat, proximitat...) requereixen, també, ser problematitzats. Per exemple, que vol
dir “comunitat”: no podem caure en una visi¢ ingénua de la “comunitat” que no reconegui la
diversitat, la desigualtat, les asimetries de poder i els conflictes que en ella s’hi produeixen.
Que vol dir “participacio™: els “graus” de la participacio poden ser molt diversos (informacié —
consulta — codecisié — corresponsabilitzacio...) i no tots ells poden ser entesos com a
equivalents; la participacio comunitaria no pot ser qualificada com a tal si no és pluralista i



incloent (per exemple: com fer participar els exclosos?)... Que significa “corresponsabilitat™:
parlar d’Accid6 Comunitaria implica corresponsabilitzar els mdltiples actors i col-lectius que
conformen la comunitat en els processos de transformacié social; no obstant aixo, cal
reconéixer que els punts de partida de cadascu sén molt diversos, que no tothom es pot fer
corresponsable de tot en els mateixos termes (per exemple, poden corresponsabilitzar, en
termes equivalents, al teixit associatiu, als cossos técnics i als responsables politics de
I'administracio?).

b) Respecte els “Processos Comunitaris”

Més o menys explicitament, el Grup ha discutit els principis que han d'orientar I'Accio
Comunitaria i els processos que se’n deriven. En aquest sentit, s’han formulat diverses idees:

v D'entrada, relacionat amb el que s’ha dit més amunt, cal aclarir quins criteris ens permeten
distingir entre queé és i que no una Accié Comunitaria; qué €s i que no un Pla Comunitari...
Des del Grup, es té la percepcid que alguns processos que podrien ser qualificats com a
“comunitaris” no estan reconeguts com a tal i d'altres que si que ho s6n no acaben
d’acomplir els criteris que haurien de respectar.

v A I'hora, qualsevol procés comunitari hauria de respondre a algunes qilestions basiques,
que necessariament haurien de ser explicitades: quins objectius es proposa; quines fases
pretén seguir; a partir de quines metodologies s'articula... Planificar 'accié comunitaria, en
aquest sentit, és una manera d'optimitzar les accions comunitaries.

v" El Grup ha insistit molt en la necessitat d'avaluacio de I'Accié Comunitaria: es tracta de “fer”,
si, pero també d'avaluar el qué fem. Es detecta un gran repte en aquest sentit, sobretot si es
té en compte que l'avaluacié ha d'atendre a resultats, als impactes, pero també als
processos en si mateixos. L'avaluacid ha de comptar ja des de la seva definicid en la
participacid dels seus actors i sectors implicats. Aquesta avaluacié també hauria de
permetre avaluar el propi procés participatiu. Finalment, resta obert I'interrogant sobre si els
processos comunitaris, per definicié, poden tenir fi, data d’acabament, o no.

v No existeix Accié Comunitaria si no hi ha participacié ciutadana. Cal evitar que els processos
acabin sent monopolitzats per tecnics i experts i afavorir-ne I'apropiaci ciutadana. No
obstant aix0, delimitar amb claredat nivells de responsabilitat, reconéixer que el ciutada ha
de ser subjecte pero que, inevitablement, també objecte... Participacié no ha de ser sinonim
de desresponsabilitzacio per part de I'administracio, com tampoc no pot quedar restringida a
informacid, consulta o legitimacio.



v L'Acci6 Comunitaria s’ha d'orientar molt més a “veinificar” els técnics de I'administracio que
no pas a “tecnificar” els veins. Cal anar en compte amb no “professionalitzar” la participacio,
la qual cosa pot comportar perdua d’'autonomia i de representativitat dels participants.

4. Discussio al voltant del Programa Municipal d’Acci6
Comunitaria

Tal com s’ha apuntat més amunt, I'Gltima sessié del Grup d’Accié Comunitaria en la present
temporada es va dedicar a discutir el primer esborrany del Programa d'Accié Municipal
Comunitaria. El debat es va estructurar al voltant de dues preguntes generals:

a) Problemes, reptes que poden aparéixer
b) Propostes / aportacions que es poden fer al Pla

A continuacid, es fa una sintesi de les idees sorgides en aquesta sessio:

a) Problemes, reptes...

v Es valora positivament la iniciativa de I'Ajuntament, tot reconeixent alguns antecedents
d'acci6 comunitaria a la ciutat de Barcelona ja des dels anys 80. El programa pot representar
una oportunitat de sistematitzacio d’experiéncies ja existents aixi com de generacié de
noves dins d'un marc mes coherent.

v’ Cal preveure que alguns temes susceptibles de ser abordats des de I'Accié Comunitaria
poden ser “facils”, poc conflictius... No aixi amb d'altres, com la ubicaci6é dels equipaments
d'atencié a les drogodependéncies. Cal reflexionar sobre les metodologies a emprar en
aquest tipus de situacions conflictives.

v No podem donar per descomptada la participacio ciutadana, que tot sovint és una de les
grans febleses dels barris. Potser caldria pensar en la figura d'un “pedagog de carrer” que
contribueixi a dinamitzar la participacio, des de la proximitat amb els veins i a la seva vida
quotidiana. En aquest sentit, €s clau estimular la participacié de dos col-lectius especifics:
els joves i els immigrants.



Cal preveure dificultats per generar processos realment transversals: el Programa és
impulsat per una area especifica de I'Ajuntament (Benestar Social) quan, en canvi, molts
dels temes que sorgeixen en els Diagnostics Comunitaris fan referéncia a serveis educatius i
de salut que ni tan sols formen part de I'ambit competencial de I'Ajuntament; tot sovint, la
implicacié dels tecnics en aquests processos €s massa voluntarista i no sempre compten
amb el suport de les organitzacions de les quals en formen part.

Paradoxalment, I'’Accié6 Comunitaria corre el risc, depenent de com es plantegi, de desactivar
I'espontaneitat de I'accié comunitaria, de limitar I'autonomia critica del teixit associatiu...

No poden aplicar-se les mateixes metodologies a tot arreu: hi ha el risc d’acabar perdent la
“sensibilitat del lloc”.

No podem plantejar la participacio de tothom al mateix nivell: cal distingir entre la participacio
en la dimensié politica dels Plans Comunitaris i la participacié en els projectes que se’n
deriven.

Hi ha un repte de transformaci6 de valors, i aquest és un dels grans objectius que s’ha de
proposar un procés comunitari.

La implicacio i el protagonisme dels districtes és clau per fer real la transversalitat.
Els professionals dels serveis sanitaris, educatius i de serveis socials sovint no han tingut
I'oportunitat d’exercir la visid de la dimensié comunitaria de la seva feina. Existeix un gran

repte de transformacié d'actituds i de practiques en aquest nivell.

L'emfasi en els temes “de barri” no ens pot fer perdre la visié dels temes que son de
ciutadania, de ciutat, els temes que son inter-territorials.

Dinamitzar els Plans Comunitaris requereix una certa professionalitzacio, una certa
preparacié metodologica que cal anticipar.

Cal reconéixer l'existéncia del conflicte, de tensions entre entitats i administracions que,
abans de comencar un Pla Comunitari, haurien de ser gestionades i resoltes.



b) Propostes / aportacions al Pla

Cal que el document reconegui, mes explicitament, el conjunt d’Accions Comunitaries que
existeixen a Barcelona, en molts casos des de fa anys.

Cal garantir una certa autonomia dels “equips comunitaris”. aquesta autonomia és
necessaria perqué puguin acomplir la seva principal funcié: posar en relacié actors i
recursos en el marc de projectes compartits.

Cal preveure mecanismes de comunicacid interna, dins de I'administracid, del Programa
d'Accié Comunitaria i buscar complicitats amb ell.

Cal treballar la formaci6 dels técnics de l'administraci6 que s'implicaran en aquests
processos. Formacio en nocions i en metodologies de treball.

Cal incorporar en el document, i preveure per la seva implantacio, mecanismes d'Avaluacid
dels Plans i de les Accions Comunitaries. Aixo implica que préviament els plans i accions
hagin explicitat els corresponents objectius. A més el Pla haura de determinar els criteris
d'avaluacid i els indicadors corresponents.

El document hauria de reconéixer de manera més explicita el repte de 'empoderament de la
comunitat. Aixi mateix, es troba a faltar la perspectiva de génere.

Podria ser interessant incorporar el Pla un mapa actiu de projectes i d'accions comunitaries
en marxa a la ciutat.



Grup detreball sobre DONA
Document de propostes 2005

Composicio del grup

Coordinadora

Sra. Teresa Torns i Martin, experta
Sra. Neus Roca Cortés, experta

Secretariatécnica

Sra. Pilar Solanes i Salse, secretaria
Sr. Carles Gil i Miquel, secretari adjunt

Participants
Representants de les entitats membres del Consell

Sra. Isabel Cortés i Miret, Grup Municipal ICV-EU i A

Sra. Mercé Espargar6 i Ricds, Caritas Diocesana de Barcelona

Sra. Olga Fernandez i Martin Corral, CCOO

Sra. Anna Gimeno i Febrer, Grup Municipal CiU

Sra. Laia Herrera, Consell de la Joventut de Barcelona

Sra. M. Lluisa Ibafiez i Boira, PPC

Sra. Horténsia Marcos i Tocino, Col-legi Oficial d’Infermeria de Barcelona
Sra. Rafaela Martin i Manzanares, UGT

Sra. M. del Carme Olivé i Ferrer, Universitat de Barcelona

Sra. Maria Ramos i Miranda, Col-legi Oficial de Treball Social i Assistents Socials de
Catalunya

Sra. Nuria Sancho i Alvarez, Grup Municipal ERC

Tecniques municipals

Sra. Merche Alvira i Latorre, Direccié de Serveis de Participacié Social, Sector de Serveis
Personals

Sra. Rosa Batet i Valerio, Barcelona Activa, SA

Sra. Sara Berbel i Sdnchez, Consell Economic i Social de Barcelona

Sra. Maribel Cardenas Jiménez, Pla Operatiu contra la Violencia vers les Dones

Sra. Mercé Gonzélez i Esteve, Direccié Joventut, Sector de Serveis Personals

Sra. Cinta Llorens i Sanz, Centre Civic La Taxonera



Sra. Carme Vidal i Estruel, assessora tecnica de Regidoria de Politica de la Dona

Representants d'altres entitats
Sra. Patricia Albero i Vidal, Associacié Benestar i Desenvolupament
Sra. Rosa Maria Dumenjé i Marti, Fundacié Maria Aurelia Capmany
Sra. Marta Mas i Perulles, Federacié de Dones per la Igualtat de Catalunya
Sra. Carmen Menchon i Guirado, Ajuntament Hospitalet de Llobregat
Sra. Rosa Micas i Estalayo, Acci6 Contra la Violéncia Domestica Barcelona
Sra. Anna Suarez, FEMAREC, SCCL

Sra. Ndria Torres, Associacié Catalana de Llevadores

Invitats i invitades per a temes especifics
Im. Sr. Ricard Goma i Carmona, Regidor Ponent de Benestar Social i President del
Consell Municipal de Benestar Social
Ima. Sra. Pilar Vallugera i Balafia, regidora ponent de Dona i Drets Civils i presidenta del Consell

de Dones de Barcelona



El dia 5 d'octubre de 2004 es va celebrar una reunié del Grup de treball sobre Dona del Consell
Municipal de Benestar Social, amb la finalitat de reflexionar sobre els nous reptes de futur del
Grup Dona pel que fa a la participacio social. En aquest sentit, es va valorar la coexistencia del
Grup Dona del Consell Municipal de Benestar Social i la del propi Consell de Dones de
Barcelona, i es va reflexionar sobre com es podrien sumar i optimitzar I'experiéncia d'aquests
dos espais participatius. Per a aquesta sessié es va convidar a la Ima. Sra. Pilar Vallugera,
regidora de Dona i Drets Civils i presidenta del Consell de Dones i a I'lm. Sr. Ricard Goma,
regidor de Benestar Social i president del Consell Municipal de Benestar Social.

Es va valorar que per establir una major vinculacié del Grup Dona del Consell Municipal de
Benestar Social al Consell de Dones, calia traslladar aquesta proposta al Consell de Dones i per
tal que aquest Consell establis el procés d’aquesta vinculacid.

Com a resultat d'aixo, el dia 3 de desembre de 2004, es va celebrar una reunié amb persones
representants del Grup Dona del Consell Municipal de Benestar Social i del Consell de Dones,
de les quals hi va haver membres que formen part d’aquests dos espais. Hi van assistir:

Sra. Merche Alvira , secretaria del Consell de les Dones

Sra. Sensi Dominguez, UGT i representant de la permanent del Consell de Dones

Sra. Consol Farré, Associacio Catolica Internacional de Serveis a la Joventut Femenina

Sr. Carles Gil, secretari adjunt del Consell Municipal de Benestar Social

Sra. Montse Hernandez, Creu Roja de Barcelona

Sra. Hortensia Marcos, Col-legi Oficial d'infermeria de Barcelona

Sra. Marta Mas, Federacio de Dones per a la Igualtat i representant de la Permanent del Consell
de Dones

Sra. Maria Olivares, Associacié de Dones Eco Feministes, representant de la Permanent del
Consell de Dones

Sra. Merce Otero, Ca La Dona i representant de la Permanent del Consell de Dones

Sra. Pilar Solanes, directora de la Direccid de Participacié Social de I'Ajuntament de Barcelona
Sra. Pilar Vallugera, regidora de Dona i Drets Civils i presidenta del Consell de les Dones

Sra. Carme Vidal, assessora tecnica de la Regidoria de Politica de la Dona

En aquesta reuni6 es va valorar molt positivament les diferents aportacions que s’han fet des del
seu inici per part del Grup Dona del Consell Municipal de Benestar Social i en aquest sentit es
veu necessari que aquesta experiéncia com a grup de treball i de reflexio no s'interrompi.

Es va compartir que, sigui la que sigui la vinculacié entre aquest dos espais participatius, un dels
objectius primordials és fer escoltar la veu de les dones i visibilitzar la seva aportacio. En aquest



sentit, es va reflexionar sobre la conveniéncia de la transversalitat entre els espais participatius i
es va apuntar que l'existéncia d'espais participatius de dones no garanteix per si sol la
transversalitat.

Per altra banda, es va fer mencio a les conclusions del | Congrés de Dones on es va parlar de la
participacié de les dones. Es va recordar que les dones participen continuament a la vida pablica
i privada. Es va comentar que el fonamental és reconeixer i prioritzar els llocs on sigui més
efectiva la participacio de les dones.

Es va acordar que el Grup de treball Dona del Consell Municipal de Benestar Social continui com
a grup de reflexid, depenent del Consell Municipal de Benestar Social, durant el curs 2005-2006,
i que durant aquest periode el Consell de les Dones fara una proposta al Grup Dona de com dur
a terme aquesta incorporacio.

El Consell de Dones, a la seva comissio permanent del 29 de mar¢ de 2005, va acordar
reflexionar sobre el com aprofundir en el tema de participacid i dona, i, en aquest sentit, com
avancar en la concrecié de la proposta de vincular el Grup Dona del Consell Municipal de
Benestar Social en el Consell de les Dones.

Finalment, el dia 30 de juny de 2005 va tenir lloc una reuni6 del Grup Dona del Consell Municipal
de Benestar Social en la que es va presentar a la nova de la nova coordinadora del Grup Dona,
Sra. Neus Roca Cortés, professora del Departament de Psicologia Social de la Universitat de
Barcelona, i es van apuntar temes per tractar el curs 2005/2006.

El Grup Dona manifesta el seu reconeixement a la tasca de coordinacié que ha dut a terme la
Sra. Teresa Torns i Martin, des de I'any 1997, i li expressa el seu agraiment per haver pogut tenir
I'oportunitat de compartir el seu coneixement, la seva experiéncia i la seva valua com a persona.



Grup detreball sobre DROGODEPENDENCIES
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Coordinadora

Sra. Gemma Calvet i Barot, experta

Secretariatécnica
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Consideracions

e Les diverses sessions d’enguany han estat destinades a aprofundir en el coneixement dels diversos
dispositius existents en matéria d’assisténcia i d’inserci¢ destinats a la poblacié drogodepenent amb
fracas als tractaments convencionals, o cronificada. Dispositius encarnats en la filosofia de la
prevencio de danys i reduccio de riscos, des de I’ambit sanitari i I’ambit social. La reduccio6 de danys
promou una visio pragmatica de les drogues legals e il-legals, acceptant I’existéncia del consum i
articulant dispositius sanitaris i socials que afavoreixin a més a més del tractament, la qualitat de vida
dels usuaris, addictes o no.

e El ple desenvolupament de la filosofia de la reduccié de danys pel que fa a les intervencions vers les
drogodependencies han fet avancar cap a la realitat dels consumidors per via endovenosa que no han
trobat en els tractaments de dispensacié de metadona o en els lliures de drogues, una sortida real a la
seva addicié ni tan sols en termes de compensacié o de minima qualitat de vida. Aquest grup que
s’entén pels estudis empirics existents que ha fracassat en les actuals opcions de tractament, no
sobrepassa el 25% de pacients adscrits als programes de manteniment de metadona.

e El deteriorament en la seva marginalitat social, I’abandonament dels tractaments, el risc de
sobredosis, la cronificacio de addicid, la seva incidéncia en les conductes delictives, i les malalties
associades (hepatitis C, VIH) han estat punt de partida d’aquests nous dispositius. Concretament el
programa de dispensaci6 d’heroina, i les sales de consum higiénic.

e Més enlla del benefici pel propi usuari, la utilitat publica d’aquests dispositius és inqiiestionable.
Facilita la integracio social dels usuaris més marginalitzats, es redueix la incidencia delictiva, la via
publica no és escenari de consum. Tot aix0 fa que la dimensié comunitaria sigui crucial tan en els
processos d’implementacid dels serveis com en la valoraci6 de la seva eficacia.

e Els programes de dispensacio terapeutica d’heroina, contrastats a nivell internacional, ofereixen una
nova possibilitat d’abordatge terapéutic de les drogodependéncies. Aquests programes es dispensen
amb perspectiva de procés evolutiu del pacient, és a dir, combinat amb altres serveis i tractaments,
des de els programes de manteniment en metadona fins els lliures de drogues. En aquests programes
sanitaris és indispensable el reforg de la intervencié social i psiquiatrica.

e Les sales de consum higiénic de drogues atenen als usuaris en la seva realitat de consum de
substancies il-legals, sanitaritzen la ingesta i constitueixen un nou dispositiu d’atencid social en el seu
procés d’incorporacid social.

e Enun altre nivell, pero participant de la necessitat de conviure de manera diferent amb el consum de

substancies il-legals, els programes d’Gs terapéutic del cannabis constitueixen un avang
medicamentds per determinades patologies.

Criteris d’actuacio

e Normalitzacio i dimensié comunitaria

Hem de reclamar la consideracié dels drogodepenents com a malalts. Des de aquesta visid no
estigmatitzadora socialment, s’ha d’acceptar que tinguin a la seva disposicié els recursos socio-sanitaris
necessaris per fer front a la malaltia. La comunitat social ha d’assolir la seva normalitzacié.

e  Utilitat publica, la societat també n’és usuaria

| S’ha de promoure la pedagogia de I’utilitat publica d’aquests dispositius i el paper actiu de la comunitat |




en el procés d’implementacio i seguiment de la seva eficacia

e Interdisciplinarietat: confluéncia d’intervencid de diversos professionals

Els recursos han de comptar amb la presencia de professionals de les arees sanitaria, social i psiquiatria.
Es determinant la no precaritzacid dels treballadors i la suficiencia de recursos per garantir la dignitat i
I’eficacia de les intervencions.

e Proximitat i universalitat: suficiencia de dispositius i equilibri territorial

La ubicacid dels dispositius ha de ser propera a les zones de consum, pero ha de facilitar el reequilibri de
la oferta i ha de ser plural en el territori.

e Integralitat i Coordinaci6

Han de cobrir-se les necessitats de I’usuari, des de la perspectiva del treball en xarxa, complementarietat
de les intervencions i la derivacid entre recursos.

Propostes

1. Es urgent per tal de poder atendre a la poblacié drogodepenent més deteriorada i que queda féra
dels circuits d’atenci6 existents, la creacio de nous recursos de baixa exigéncia, que cobrint la
vessant sociosanitaria puguin donar resposta a les necessitats d’allotjament i pernocta,
alimentacid, higiene i cura. Cal potenciar accions formatives d’habits laborals orientats cap a la
insercio laboral i dotar els corresponents dispositius necessaris.




La implementacié dels recursos s’ha de realitzar amb metodologia comunitaria, estimulant la
participacié dels actors socials del territori tan en la deteccié de necessitats a cobrir com en els
processos d’avaluacié de I’eficacia. En aquest treball comunitari sera imprescindible la
participaci6 dels propis usuaris.

Cal establir protocols de coordinacio amb policia local, policia nacional i mossos d’esquadra en
els que s’establiran les directrius a seguir per tal de combinar i conciliar les funcions de seguretat
amb I’optimitzaci6 i bon funcionament dels recursos.

S’han de promoure programes especifics de formacié en intervencié en drogodependéncies amb
especial emfasi en les instancies policials, treballadors de carrer i agents de salut.

Es necessari planificar la coordinacié amb els ens i mitjans d’informaci6 pablics i privats per tal
de corresponsabilitzar-los com actors en les politiques de reduccié de danys.
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Sintesl delesreflexionsi propostes politiques

El grup de families del Consell Municipal de Benestar Social s’ha constituit amb diferents organitzacions
que s’acosten a la familia des de molt diverses perspectives. Es, per tant, una mirada molt amplia i es
tracta de poder recollir la riquesa de matisos que aix0 representa.

Podem comptar amb una definici6 de familia que ens sigui operativa? Els debats en el si del grup han dut
a optar per no constrenyir-nos a cap definicid. Des d’un punt de vista legal o normatiu és imprescindible
acotar els parametres que defineixen la constitucié d’una familia, pero en canvi, des d’altres perspectives,
es fa necessari poder tenir més flexibilitat a I’hora de considerar quan podem parlar de familia. Una
proposta per avangar i arribar a un consens del treball realitzat pel Grup, va ser la de centrar-nos, més que
en la seva definicid, en I’analisi de les funcions que du a terme la familia (o les families).

Les societats modernes son el fruit de les transformacions de les institucions que les composen i, en
aquest sentit, la familia, com una d’aquestes institucions, esta en continua mudanca. Avui hem de parlar
de diverses formes familiars que les persones —dels diferents grups socials, han constituit per tal de cobrir
les seves funcions. La familia forma part, per tant, de I’engranatge de la societat i vehicula unes funcions
especifiques. Per una banda, s’espera que la familia pugui cobrir unes determinades necessitats
individuals. Tots tenim determinades necessitats econdmiques, afectives, de relacions, d’aprenentatge, de
suport, culturals o moltes d’altres). Quan som petits, quan som grans, estem malalts o patim qualsevol
entrebanc, les nostres necessitats s’incrementen. En determinats moments del cicle vital sense un suport
no podem tirar endavant. Per altra banda, el grup familiar té també la responsabilitat de socialitzar els
seus fills. Per la introduccioé dels nous membres a un determinat grup social, a les seves normes, valors i
altres aspectes culturals és imprescindible també la seva funcid.

En aquest sentit, i d’una manera amplia, ens referirem a families tenint en compte les diverses formes
familiars que constitueixen els nuclis de convivéncia o les relacions afectives que comprometen un
projecte de vida coml. Les nostres recomanacions estan vinculades a les mancances que s’han pogut
detectar per I’acompliment de les funcions de totes aquelles formes familiars que els ciutadans de
Barcelona han constituit.

Noves condicions de vida comporten noves necessitats. Les families suporten la dificultat de fer
compatibles la individualitat i el compromis. El treball productiu i el treball reproductiu. Les
responsabilitats i la festa. L’educacid i I’oci. La familia és un suport i ajut, pero també pot ser una font de
conflictes. Les diverses etapes de la vida, plantegen dificultats al grup familiar que, a cops, tenen dificil
solucid. L’encaix dels petits, adolescents o els avis dins del grup va modificant les seves relacions i
plantejant nous reptes. La dona dins la familia és la que habitualment té la cura dels seus membres. Es a
ella a qui li resulta més dificil de fer compatible aquesta funcié amb la de membre actiu dins del mon
social, politic o productiu. També, és en la familia on conflueixen totes les debilitats dels altres sectors
socials. Totes les contradiccions i mal funcionaments del mercat laboral, del sistema educatiu, del sistema
sanitari, de la comunitat o del mateix sistema politic, conflueixen en la familia, on els seus membres
comparteixen la seva vida quotidiana. Els problemes d’habitatge, la insuficiencia publica de llars
d’infants de 0-3 anys, de residéncies o de centres de dia per determinats col-lectius o, fins i tot, la
precarietat laboral, sén alguns dels més importants déficits que ha d’afrontar i intentar resoldre el grup
familiar.

D’altra banda, I’atencié de les carregues familiars i la possibilitat de gaudir la llibertat personal —en
especial, de temps, perd també en forma de recursos i d’espais- és el conflicte que avui sembla requerir
més atencio de les politiques publiques adrecades a les families. Es per aix0d que un objectiu prioritari de
les politiques familiars ha de ser el de facilitar la conciliacié de la vida de les persones amb la vida del
conjunt familiar. Politiques, que permetin fer compatible el treball laboral, perd no tant sols aixd. També
poder tenir espais de temps personal, d’esbarjo o per qualsevol altre inquietud personal amb I’assumpcié
dels compromisos familiars. Per aix0, una filosofia que hauria de permear tota politica adrecada a les
families és la de fer més facil I’accés a qualsevol informacid, gestié o servei que pugui menester.

Les discussions al si del grup s’han centrat en uns temes i n’han apuntat uns d’altres. De les
problematiques que no s’han pogut tractar en aquest primer any de treball hi ha aspectes tant importants
com els relacionats amb els avis, les families monoparentals amb carregues familiars, el pes que ve
assumint la dona dins la familia, la possibilitat de planificar uns Centres d’atencié a les families, o, tambg,
I’estudi de I’estructura familiar de les persones que provenen d’altres cultures. S6n problemes detectats



que no s’han pogut abordar per manca de temps i que queden ja planificats per a ser tractats en el proper
any.

El grup de families ha volgut fer unes recomanacions de tipus normatiu i també unes propostes de
politiques concretes d’atencio a la familia. Tres son les recomanacions sobre diferents aspectes que fem
de cara a facilitar la eficiéncia d’algunes de les mesures ja existents:

a) Potenciar les practiques responsables de les empreses.

De cara a aconseguir la conciliacié de les vides personals, laborals i familiars, un primer pas és que
I’Ajuntament ajudi a difondre aquesta cultura i servir de model com a propia institucié. Un segon pas, és
el de forcar que d’altres institucions —en especial les empreses- vagin canviant els seus habits i sent més
sensibles a aquesta necessitat. Es suggereixen dues formules per a estimular aquesta sensibilitat: (1)
Prioritzar la contractacié de I’Ajuntament amb aquelles empreses que tinguin establertes mesures per
facilitar als seus treballadors I’assumpcio de les seves responsabilitats familiars, introduint una clausula
en les contractacions que aixi ho indiqui. (2) Fer un estudi, i donar publicitat a un ranking de les empreses
socialment responsables que tinguin en compte bones practiques de conciliacio dels temps dels seus
treballadors,

b) Flexibilitzar els criteris d’admissié a determinats serveis o prestacions.

Es detecta, en general, que I’accés a determinats serveis o prestacions esta regulat per uns criteris rigids
que exclouen als que no els compleixen. Es necessari que cap grup familiar, per la seva especificitat,
quedi exclos de cap servei. Es suggereix que s’estudii la possibilitat de revisar i flexibilitzar els criteris
d’admissié a determinades prestacions o serveis, ja que hi ha persones que es troben al llindar de
determinats nivells d’edat, renda, discapacitat, o de qualsevol altre index, i tenint problematiques molt
similars a les categories que es reconeixen, queden excloses dels serveis o prestacions.

(c) Participaci6 en el disseny de noves politiques.

El grup de families és conscient de que algunes de les propostes que aqui es presenten han estat fruit
d’una primera analisi i que caldria madurar-la en el moment de posar-la en practica. Al grup li agradaria
col-laborar o ser consultat en el moment de dissenyar alguna politica que es posés en funcionament a
partir de les seves propostes.



Propostes de politiques familiars

Per tal de reflexionar i poder proposar mesures concretes, s’han dibuixat quatre grans ambits dins les
funcions familiars:

(1) Necessitats generals de tot grup familiar.

(2) Necessitats relacionades amb la crianga i educacid dels fills

(3) Necessitats relacionades amb familiars dependents

(4) Necessitats relacionades amb families en situacid de risc.

(1) Necessitats generalsdetot grup familiar

Ha semblat molt interessant ressaltar aquest aspecte. Es tracta de “normalitzar” les necessitats familiars.
Sigui quin sigui el nivell de renda, o la composicio del grup, o els nivells culturals o qualsevol altre
variable, tot grup familiar necessita en un moment donat conéixer I’oferta i les possibilitats d’accés a uns
determinats serveis. Per aix0, s’apunta que la primera mesura que caldria tenir en compte és:

-2 Un servel deinformacié a lesfamilies

Es proposa establir un Punt d’informacio, orientacié i assessorament, a cada barri, sobre els recursos
(ja siguin publics o privats) existents per a les families. Un servei adrecat a totes les families de la ciutat,
en aquest sentit, (i constatant que els serveis socials s6n viscuts com serveis per a persones o families
amb problematiques especifiques) es proposa que s’ubiquin en un espai diferenciat, que hauria de ser
central en cada barri. Un punt de referencia clar, de facil accés, i homogeni en tots els barris de la ciutat.

-2 Mediaci6 familiar

Un recurs preventiu que pot tenir una forta eficacia és el de la mediacio en els conflictes interpersonals
que la familia pateix —com qualsevol altre grup social. Els conflictes intergeneracionals (amb els fills o
amb els avis) o els conflictes de parella poden ser més facilment resolts amb un ajut extern a la familia. Es
proposa promoure la utilitzacié de la mediacié familiar. Facilitar I’accés al recurs. Que sigui un recurs
a I’abast de totes les families de la ciutat, sense que, per exemple, hagi de passar per la via judicial o
qualsevol altre protocol normatiu que dificulta I’accés al servei.

(2) Necessitatsrelacionadesamb la criancai I’ educaci6 dels
fills

- Serveis de mainaderes

Es proposa establir, potenciar o facilitar un servei de persones mainaderes que estigui regulat per
I’ Administracié competent. Aquest servei s’hauria d’oferir en modalitats diverses: sigui per unes hores al
domicili de la persona demandant, en petits grups al domicili de la mainadera, etc., de cara a facilitar
I’atencié de la primera infancia a la llar, en aquells casos que hi hagi una demanda, sigui per necessitat o
per opcié personal.

- Estendre els“ espais familiars”

Es valora molt positivament les experiéncies d’Espais Familiars per a families amb petitsde 0 a 3
anys. Caldria fer I’esfor¢ d’ampliar el nombre d’aquests espais de trobada entre infants, pares i mares,
avis i avies, i d’altres educadors que en tenen cura.

- Formaci6 per ala crianga i educacio delsfills

Es proposa potenciar i donar suport a les xarxes de grups de pares i mares o de les AMPA per a
desenvolupar programes de formaci6 adregats a la crianca dels fills i a I’educacié en valors i actituds
civiques.

-2 Activitatsdelleure

Es valora molt positivament la feina dels grups de lleure i el complement que representa en I’educacio i
socialitzacio de nens i joves. Es proposa augmentar € suport a les associacions de lleure per tal
d’ajudar a resoldre alguns dels problemes d’infrastructura (en especial s’han detectat problemes de locals)



que alguns grups pateixen, per tal d’adequar les necessitats dels joves amb tots aquells serveis d’oci de la
ciutat.

(3) Necessitats relacionades amb familiars dependents

Les families amb persones dependents requereixen d’una proteccié especial ja que —com s’ha pogut
comprovar en els darrers temps, hi ha un deteriorament de la qualitat de vida dels qui en tenen cura d’una
manera molt preocupant. Pendents de la llei de la dependéncia, hi ha moltes esperances amb el que
suposara la seva aplicaci6. No obstant aix0 es proposen dues mesures:

- Vinculacio entre servels
Es proposa estendre a tots els barris les bones practiques existents de vinculacié entre els serveis
sanitarisi els serveissocials.

- Suport del voluntariat a les families
Davant de la complexitat de I’actuacio del voluntariat en el suport familiar, es proposa la coordinacio de
la xar xa de les entitats que hi treballen

(4) Necessitatsrelacionades amb families en situacio derisc

- Educador social familiar

Per a families en clara situacid de risc social, es proposa establir un suport socioeducatiu temporal a
domicili a través de la figura d’un educador de suport al grup familiar, que ajudés a superar situacions
puntuals dificils.
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Presentacio

Pel periode 2004-05 el Grup de treball sobre Gent Gran va decidir tractar el tema Immigracié i
Envelliment. En iniciar el treball ens vam plantejar els segiients objectius:

1) Comprendre les diferents vessants que configuren els processos d’immigracio i especificament la
participacio de persones immigrades en I’atenci6 a les persones grans.

2) Coneixer algunes de les iniciatives que es duen a terme a la ciutat.

3) Establir propostes per promoure el paper actiu de la gent gran en la construccié d’una ciutat
multicultural.

4) Aportar elements per la definicio de politiques que articulin I’envelliment i la multiculturalitat.

En totes les sessions hem comptat amb aportacions externes quin detall es recull en el calendari de
reunions, les quals han anat seguides d’un ampli debat; tanmateix, una part de membres del grup des de la
perspectiva de les seves entitats han identificat les idees clau, aixi com propostes d’actuacié tot
assenyalant les vies en que poden col-laborar-hi.

Complementariament el Grup ha dedicat una sessi6 a la presentacio i debat del balan¢ d’actuacio del
Programa Municipal per a la gent gran 2001-2004.

Immigracio i Envelliment

Presentem a continuacio, de forma esquematica, els temes abordats en les diferents sessions ja que
I’amplitud de les presentacions no permet fer-ne un resum de cada una d’elles.

L’aproximacio al fet migratori

Ens va permetre:

- Apropar-nos demograficament a la magnitud i caracteristiques de la immigracio, els seus efectes en
termes de creixement de la poblacid front I’estancament, i la génesi dels processos migratoris en la
que es creuen els efectes push i pull- expectativa de trobar una sortida a la pobresa i necessitat de
poblacio jove i de forca laboral-. I, a la vegada advertir els reptes que planteja un model global de
desenvolupament que es concreta localment: gestid dels assentaments, construcci6 de la convivéncia
local, compartir drets i deures.

- Veure els diferents models d’incorporacid, intercultural, segregacionista, multicultural,
assimilacionista, i advertir la doble vessant, cultural i normativa, la seva relacié amb la perspectiva
dels Drets Humans. També la necessitat que el model de convivéncia permeti un funcionament
social positiu per a tots els implicats en el qual s’adverteixen tres nivells: els valors democratics, que
ineludiblement han de ser compartits per tots; les lleis que sén canviables; i tot un seguit d’aspectes
que les lleis no regulen, aspectes expressius de cultures i codis diferents, sobre els quals els
ciutadans, individualment i col-lectiva, tenim a les nostres mans la possibilitat de construir la
convivéncia.

Dades sociodemografiques sobre el fet migratori a Barcelona

Ens va permetre:

- Situar-nos en una perspectiva historica de les migracions a la ciutat, com a marc de cruilla, aspecte
compartit amb altres ciutats europees, i a la vegada fer-ho en relacié amb la immigraci6 recent. Per
aquesta, i a difereéncia d’altres ciutats europees, a Barcelona s’ha produit un increment de la poblacid
immigrada en un periode curt amés de la diversitat quan als origens: ritme accelerat els anys 2001 i
2002 i descens al 2004; persones de més de 150 nacionalitats entre les quals predominen les
procedents de Llatinoameérica, 52%, de paisos europeus, 22%, i en menor proporcié les procedents
d’Asia,15% , Africa, 10%, i América del Nord, 1%.

- Comprendre les caracteristiques segons diferents aspectes. Entre ells: la distribucio en els districtes
de la ciutat amb un predomini a Ciutat Vella, 9 Barris, Poble Sec i diverses zones de Sant Marti; el
génere, amb un nombre molt important de dones entre les persones immigrades procedents de
Llatinoamérica i de Filipines i d’homes entre les procedents de I’ Africa subsahariana i del Pakistan;
I’edat, només el 25 tenen més de 65 anys; i el capital educatiu, el 27% tenen estudis superiors,



mentre que pels autoctons aquest percentatge es del 17%, aixi com pel nivell d’estudis secundaris les
xifres son 25,4% i 39, 3% respectivament.

Copsar qiestions basiques en els processos d’integracié com ara la funcio de les dones, sovint
invisible, la escola, la salut, I’habitatge. | a la vegada entendre que el procés d’integracié presenta
especificatius segons el moment del curs vital —generacions que inicien el procés d’integracio i
generacions successives.

Reflexionar en clau de les aportacions que fan al desenvolupament de la nostra ciutat, als efectes en
els seus nuclis d’origen, aixi com als temes sovint objecte d’estereotips.

La immigracio, el mercat laboral i els serveis d’atencié a la gent
gran

Ens va permetre:

Coneixer la situaci6 d’atur registrat i les caracteristiques d’aquest (sexe, edat, nivell d’estudis) aixi
com el tipus d’ocupaci6 buscada; també els tipus de programes que es desenvolupen per facilitar la
integracio en el mercat de treball.

Comprendre en quin context pel que fa al model de benestar es situa la preséncia de persones
immigrades en els serveis d’atencio a la gent gran. La existencia d’un model familista conjugat amb
la incorporacio de les dones al mercat de treball genera la necessitat de comptar amb persones que
puguin encarregar-se de les tasques de cura tant d’infants com de persones grans.

Entendre que s’ha produit una expansi6 del mercat desregularitzat qué sovint es tradueix en un tipus
de ghetto laboral: feminitzat, desqualificat, mal pagat i precari. En els anomenats “serveis de la vida
diaria” es produeix etnitzacio i les activitats més devaluades —servei domestic vivint a la mateixa
llar- es concentren en les dones estrangeres que viuen aqui des de fa menys temps, conformant
situacions que dificulten tenir una vida familiar propia. La elevada presencia de dones immigrants
en aquest sector es correspon amb el fenomen d’ internacionalitzacio del treball de cura, expressiu
d’un mon globalitzat.

Valorar la importancia que I’accés als serveis d’atenci6 es consideri com un dret de ciutadania tal i
com es contempla en els texts publicats per la preparacié de la nova llei de Serveis Socials de
Catalunya i del Sistema d’Atencié a la dependéncia a nivell de I’estat. A la vegada advertir els
impactes positius d’ aquesta transformacié en termes d’ocupacié, de superacié de I’economia
submergida, i també la importancia de garantir formaci6 i condicions de treball adequades.



Presentacio d’experiencies d’actuacions a la ciutat de Barcelona

Projecte convivencial APROPEM-NOS del barri del Poble Nou (Dte. Sant Marti).
Ens va permetre:

Comprendre el procés endegat per I’ Associacio de Veins, inicialment concretat en activitats puntuals
i de suport, que progressivament s’eixampla amb la participacid de diverses entitats i organitzacions
(parroquia, Serveis Socials, Centre Civic, ludoteca) i permet la creacié d’espais de convivencia.
Copsar les bases en les que es sostenen els espais de convivéncia: con€ixer-se €s basic per perdre la
por, cal trobar camins i espais que permetin la comunicacio en els qué puguin parlar tant la gent del
barri com els nouvinguts amb altres cultures.

Coneixer les activitats concretes que s’han realitzat o s’estan fent actualment, com ara: classes de
castella i de catala realitzades per voluntaris entre els quals hi ha persones jubilades; presentacions
de les entitats del barri; visita al barri coneixent la seva historia a través de la experiéncia de veins i
veines; incorporacié de les diferents cultures a les festes del bari; investigacié sobre qué pensa la
gent del barri feta a través de reunions de grup; el barri com espai de convivencia amb la
col-laboracié de la Universitat Autonoma de Barcelona i la Federacié d’Associacions de Veins; i
altres iniciatives especifiques segons el marc -ludoteca, biblioteca, Centre Civic, Aula de Gent Gran
“Endavant Sant Marti”, revista de I’Associacié de Veins - en les quals es promou el coneixement
mutu, i per tant la superaci6 d’estereotips.

Projecte NOU BARRIS ACULL del Districte de Nou Barris
Ens va permetre:

Situar la iniciativa en el context i la evolucid dels moviments veinals per la millora de les condicions
de vida, tot incorporant a la vegada una perspectiva d’anticipacié. El projecte, que s’origina als
inicis de I’any 2001, agrupa associacions de veins i parroquies i evidencia tant les queixes que
arriben a uns com les demandes que arriben als altres.

Comprendre la logica aplicada per no organitzar una entitat especifica dedicada als temes de les
persones immigrades: entendre que es tracta fonamentalment de nous veins i veines i que
requereixen d’un tractament transversal. Com a resultat es crea una xarxa d’entitats i persones
individuals en la qué cada una assumeix la part que li pertoca.

Copsar la combinacié entre accions especifiques com ara I’assessorament juridic amb altres no
especifiques com I’ensenyament del catala. També veure els diferents efectes com ara que a les
Escoles d’Adults anteriorment no hi havia classes de castella i que ara s6n compartides per dones
grans i per dones magrebines joves.

Orientar I’activitat per I’afavoriment de la convivéncia: que els autoctons no pensin que els altres
acaparen recursos, que els nouvinguts se sentin d’aqui. A la vegada comprenent que hi ha
oportunitats de relacié molt valuoses entre les generacions grans i els infants en els casals o com la
de persones grans que viuen soles que poden ser una font de suport pels infants tot fent d’avis, i
sentir-se estimats i reconeguts fent-ho.

Projecte Barri Educador. Casal dels Infants del Raval (Dte. Ciutat Vella)
Ens va permetre:

Comprendre el projecte en el marc de les activitats que realitza la entitat i la diversitat de persones
que hi col-laboren entre les que hi ha persones grans que realitzen diverses activitats com a
voluntaris.

Aproximar-nos a la dinamica i recorregut fet en el marc del projecte Barri Educador, centrat en un
espai public amb els objectius seglients: implicar els veins i veines i les entitats en la millora d’un
espai public entes com espai de socialitzacid; promoure la millora de la cohesié social a través
d’intervencions educatives i intergeneracionals en espais concrets i moments concrets; prevenir
conflictes latents al barri, generant I’apropament entre grups que tenen interessos diferents al voltant
d’activitats comunes.

Entendre els nexes entre: la situacié de persones grans, veines del barri des de molt temps, que viuen
soles, 0 es senten, i que pateixen aillament, i la dels infants sense familia o sense avis.

Endinsar-nos en els diferents tipus d’activitats realitzades: observacio visual, observacio participant,
creacid de grups de veins i usuaris d’una placa; i desenvolupament de propostes, tot comprenent els
components de negociacié amb la implicacio de persones que juguen un paper de lideratge en la
comunitat més propera, integrades o no en associacions. També entendre la importancia atorgada a



facilitar la superacid d’estereotips envers alldo que es desconegut i diferent a través d’accions
compartides en moments successius.

Conclusions

Tal i com hem esmentat la riquesa de les presentacions va correspondre’s amb un viu i productiu debat.
Per a tots els participants les sessions van permetre tant comprendre la complexitat de la immigracié com
coneixer actuacions que s’estan duent a la ciutat, susceptibles d’ampliar-se a altres barris.

Tot i amb el risc de simplificar, indiqguem a continuacié una esquematica classificacio dels continguts de
les intervencions dels membres del grup. Identifiquem 4 tipus d’intervencions:

- les que transmeten inquietud, neguit i es focalitzen en aquells aspectes que consideren més dificils
de gestionar com ara les diferéncies culturals traduides en formes de vida i valors, els impactes en
les prestacions de I’Estat del benestar, i la dimensié identitaria,

- les que estableixen paral-lelismes, similituds entre les experiéncies migratories de les persones grans
i les corresponents a les actuals persones immigrades; aquest nexe es el nucli en el que es sustenta la
expressio i actitud solidaria,

- les que es situen en una perspectiva més global incorporant els reptes que comporta la immigracio
sense concentrar-se en els aspectes de tensio, ni defensant actituds “buenistes”,

- les que es centren en un o varis espais, marcs, de la vida quotidiana respecte als quals es posicionen
com a ciutadans tot incorporant la seva posicié especifica (tipus d’entitat de gent gran, organitzacid
proveidora de serveis, entitat de voluntariat, fundacio, perspectiva professional).

Com es pot advertir en la lectura d’aquest Informe, el contingut de les sessions ha sigut molt ric pel que fa
a nocions, plantejaments i practiques. D’aquest conjunt, de nou amb risc de simplificar, es presenten a
continuacio6 una série d’idees-clau:

1) la importancia de comprendre que la immigracio es un fet que respon tant a les necessitats de les
persones immigrants com a les de les societats en les que s’incorporen,

2) I’acceptacié de les diferéncies i també el seu valor requereix respecte; respectar i sentir-se respectat,
compaginar drets i deures sdn aspectes imprescindibles per alimentar la convivéncia,

3) el desconeixement mutu produeix actituds de prevencid i refls, es la base del sentiments d’inseguretat i
por, justifica la necessitat de desenvolupar activitats conjuntes que permetin canviar la visi6é d’uns i altres,
4) la importancia que les persones immigrants que tenen cura de les persones grans disposin de formacid
per les seves tasques tot considerant amés de la important xifra actual, la qué es preveu a partir de
I’aplicacio del sistema d’atenci6 a la dependéncia, especialment en els serveis d’atencié domiciliaria.



Propostes

1) Elaborar materials destinats a les entitats de gent gran a fi de facilitar el debat i la implicacié activa de
les persones grans en activitats que ja es realitzen o en accions noves. Convé considerar en el seu disseny:
la incidéncia tant de les seves experiéncies actuals i del passat com la derivada dels estereotips aixi com
incorporar la perspectiva de les persones immigrades.

2) Proposar al Consell Assessor de la Gent Gran que incorpori aquest tema com a linia de treball, que
suggerim es prioritzi, tant a través del debat intern com mitjangant la promocid d’activitats de debat,
sensibilitzacid i d’intervencié des de les Comissions o Consells de Gent Gran de Districte i les
associacions; a la vegada que faci extensiva aquesta accio a altres Consells i federacions d’entitats de gent
gran.

3) Realitzar un estudi que permeti conéixer i aprofundir sobre les experiéncies d’interaccié entre les
associacions de gent gran i les persones immigrades, a la vegada que brindi informacié sobre experiéncies
realitzades en altres paisos.

4) Facilitar la extensi6 dels projectes comunitaris que, com els presentats aborden la realitat quotidiana de
la immigracid, a altres barris de la ciutat promovent la participacio de la gent gran, i a la vegada promoure
la perspectiva multigeneracional i els components de dialeg, respecte i convivencia en tots els projectes
que s’endeguin a nivell de ciutat.

5) Organitzar un projecte pilot d’avis substituts a través del qual les persones grans aportin als infants fills
i filles de persones immigrades petites ajudes (companya quan estan malalts, suport a activitats escolars,
cangurs en abséncia dels pares...), tot incorporant la perspectiva de les persones immigrades per tal
d’ajustar el projecte a llurs necessitats, condicions i estils de vida.

6) Organitzar un projecte pilot en el que les dones grans autoctones donin classes de cuina a persones
immigrades joves per tal de facilitar I’adaptacio dels menjars als productes accessibles a la nostra ciutat,
tot incorporant en el disseny, com en I’anterior proposta, la perspectiva de les persones immigrades.

7) Desenvolupar accions que facilitin la formacio inicial de les persones immigrades en les tasques de
cura de les persones gran, tot contemplant els aspectes tant de cura com culturals, i també la formacio de
seguiment.

8) Realitzar un estudi sobre el mercat de treball que permeti identificar les necessitats, actuals i de futur,
aixi com les vies d’adaptacié de les persones immigrants en els serveis dirigits a la gent gran, tot
considerant aquell aspectes que emergeixen en la experiéncia de les persones immigrades, en bona part
dones.

9) Analitzar les condicions actuals, i les qué es preveuen en els futurs marcs normatius actualment en curs
de debat, pel que fa a I’accés de les persones grans immigrades als diversos serveis d’atencio a la gent
gran.

10) Difondre el document de Propostes 2005 del Grup de Treball Gent Gran del Consell i les activitats
gue es vagin desenvolupant sobre “Immigracio i Envelliment” tant a través de la web municipal com de
les creades per les entitats que participen en el Grup de Treball, aixi com a través dels butlletins i revistes.

Balan¢ d’actuacié del Programa municipal per a la
gent gran 2001-2004

Aquesta sessio es va basar en la presentacié resumida del corresponent document, lliurat amb antelacid, i
va permetre: comprendre la evolucid que caracteritza la gent gran a la ciutat, i la relativa a les politiques
municipals i els nivells d’implementacié assolits aixi com identificar quines sén les perspectives i
aspectes sobre els qué convé parar especial atencio.



Algunes de les dades que caracteritzen la nostra ciutat sén I’augment dels indexs de sobreenvelliment,
46,5%, i de solitud, 23,25% entre les persones de 65 i més, i 29,5% entre les de 75 i més anys. Comencen
a ser majoritaries les persones de 75 anys i més, mentre que el nombre global de persones grans tendeix a
estancar-se. La major longevitat explica aquesta caracteristica i la seva associacié amb el major nombre
de persones que viuen soles, situacié en el que hi ha un clar efecte de génere: el 84,4% del total de
persones de més de 75 anys que viuen soles sén dones.

Les actuacions municipals des de Benestar Social estan dirigides tant a les persones que necessiten ajudes
per la seva vida diaria, amb intensitats variades, com a aquelles altres que no les requereixen, i que son la
majoria. Per aquestes, les dades corresponents a 2004 posen de manifest la capacitat d’aglutinar que tenen
els diferents marcs i espais existents en els districtes de la ciutat: 287 entitats participen en el Consell
Assessor en els seus diferents nivells, el plenari, la Comissié Permanent i les Comissions de Gent Gran
dels districtes. S’aprecia I’augment tant en les activitats socioculturals, sovint organitzades conjuntament
amb entitats, com en altres actuacions com ara la Targeta Rosa, el programa de Vacances o el programa
Viure i Conviure. Pel que fa als serveis d’atencio, les persones grans sén el 41,3% de les persones ateses
en els Centres Municipals de Serveis Socials i s’ha incrementat, lleugerament el nombre de persones que
utilitzen els serveis d’Atenci6 Domiciliaria i de Teleassisténcia; el major creixement s’ha produit en la
xifra d’ habitatges amb serveis, mentre que es manté estable la xifra de places en centres residencials,
guina competéencia no correspon al govern municipal.

Les dades aportades en el document posen de manifest els avengos, amb intensitats diferents, en
I’acompliment dels objectius estratégics formulats pel periode 2001-04.

Entre els aspectes emfatitzats en el debat, s’assenyalen els seguents:

1) I'augment de serveis de teleassisténcia que en el marc del conveni subscrit per I’Ajuntament amb la
Federacié Espanyola de Municipis i I'IMSERSO, permetra aplicar el programa amb una orientacié
universalista, i tenint com a col-lectiu prioritari les persones de 85 anys i més que viuen soles,

2) la necessitat de valorar I’augment de serveis d’atencié domiciliaria tenint en compta I’increment de la
xifra de persones d’edat més avancada; també la necessitat de considerar la intensitat, amés de la
cobertura, aixi com que els serveis resultin adequats per les families que tenen cura de les persones grans,

3) la importancia de combinar I’increment de serveis amb el desenvolupament de projectes comunitaris
gue puguin acomplir una funcié de suport i recolzament a les persones grans que viuen a casa,

4) Iinterés de diferenciar entre persones que viuen soles i persones que pateixen solitud, ja que aquesta
esta associada principalment a la inexisténcia, o inadequacio, de xarxes de relacid,

5) la pertinencia d’avancar en un enfocament transversal en la planificacio i en les actuacions.



Grup detreball sobre HABI TATGE SOCIAL
Document de propostes 2005
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Sr. Jordi Bernadas i Gabernet, CCOO

Sra. M. Rosa Bonet i Casas, Grup d’Estudis Socioambientals de la Universitat de Barcelona

Sra. Merce Carreras i Solanas, Consell Social de la Universitat de Barcelona
Sr. Francesc Costa i Pons, Cambra de la Propietat Urbana

Sr. Jordi Ferrer, Federaci6 Catalana de VVoluntariat Social

Sr. Enric Guiton i Ribelles, Universitat Politecnica de Catalunya
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Sr. Joan B. Isart i L6pez, Federacio d’Associacions de Veins de Barcelona
Sra. Custodia Moreno i Rivero, Grup Municipal PSC

Sra. Tania Pérez i Diaz, Consell de la Joventut de Barcelona

Sr. Josep M. Puig i Puigdomenech, Fundacié Familia i Benestar Social

Sr. Camilo Ramos i Bardn, Grup Municipal ICV-EU i A

Sr. Eduard Sanz i Garcia, UGT

Sra. Mercé Tatjer i Mir, experta

Sra. Marta Torras, Fundacié Un Sol Mon, Caixa Catalunya

Sra. Milena Verrié i Biosca, Fundacié Un Sol Mén, Caixa Catalunya

Tecnics i tecniques municipals
Sra. Fuensanta Alcala i Luque, Patronat Municipal de I’Habitatge
Sr. Jaume Barnada i Lépez, Institut Municipal d’Urbanisme
Sra. M. Blanca Catala i Jiménez, Patronat Municipal d’Habitatge

Sra. Nuria Gracia i Ortufio, Patronat Municipal d’Habitatge



Sr. Fernando Gravet i Leni, Patronat Municipal d’Habitatge

Sra. Emilia Pallas i Zenke, Direccid de Benestar Social, Sector de Serveis Personals

Sra. Guadalupe Pulido i Bermejo, Oficina per la no Discriminacio, Ajuntament de Barcelona

Sr. Joan Recasens i Albadalejo, Direccid de Joventut, Sector Serveis Personals, Ajuntament de
Barcelona

Sra. Catalina Sanchez i Celdran, Patronat Municipal d’Habitatge

Sra. Silvia Soler i Sola, Patronat Municipal d’Habitatge

Representants d'altres entitats
Sr. Pere Pujol, Arquitectes Sense Fronteres
Sr. Francesc Riera i Portolés, Associacié per a la Promocio i la Insercié Professional

Sr. Antoni Salamero i Salas, Fundacié Foment de I’Habitatge Social

Invitats i invitades per a temes especifics
Sr. Lluis Fajari i Agudo, cap de gabinet de la Regidoria de Sol i Habitatge
Im. Sr. Eugeni Forradellas i Bombardd, regidor ponent de Sol i Habitatge i president del Patronat
Municipal d’Habitatge
Im. Sr. Ricard Goma i Carmona, regidor ponent de Benestar Social i president del Consell
Municipal de Benestar Social
Sra. Imma Quintana i Portolés, técnica de I’ Institut de Govern i Politiques Publiques
Sr. Antonio Sorolla i Edo, gerent del Patronat d’Habitatge Social
Sra. Carme Trilla i Ballart, directora general de la Direccio General d’Habitatge de la Generalitat

de Catalunya



Presentacio

Tal com es va acordar al Plenari del Consell Municipal de Benestar Social del juliol del 2004, el Grup
d’Habitatge Social d’aquest Consell durant aquest periode esta esdevenint una plataforma base per a la
constitucid del nou Consell de I’Habitatge Social de Barcelona. L experiéncia en la seva trajectoria des de
la seva constitucio, I’any 1990, fa que sigui un punt de partida privilegiat en I’'impuls del nou Consell de

I’Habitatge Social de Barcelona.

Amb la constitucié del nou Consell de I'Habitatge Social de Barcelona es vol aconseguir que
aquest Consell esdevingui un instrument de generacid d'opini6 i de proposta a I'entorn de la
politica d’habitatge de la ciutat que promogui el Consorci d’Habitatge de Barcelona i que,
especificament, esdevingui l'instrument que permeti generar la discussid i el debat de les
principals linies d'actuacid de I'Ajuntament en matéria d’habitatge.

Aquests curs 2004-2005 el Grup d’Habitatge Social del Consell Municipal de Benestar Social ha celebrat

tres reunions de treball.

10 novembre 2004
Presentacio de la proposta inicial de creacié del Consell de I’Habitatge Social de Barcelona
Per a aquesta sessio es va convidar a;
Sr. Lluis Fajari i Agudo, cap de gabinet de la Regidoria de Sol i Habitatge
Im. Sr. Eugeni Forradellas i Bombardo, regidor ponent de Sol i Habitatge i president del Patronat
Municipal d’Habitatge
Im. Sr. Ricard Goma, regidor ponent de Benestar Social i president del Consell Municipal de
Benestar Social
Sra. Imma Quintana i Portolés, técnica de I’ Institut de Govern i Politiques Publiques

Sr. Antoni Sorolla i Edo, gerent del Patronat d’Habitatge de Barcelona.

17 mar ¢ 2005
Presentacié del DECRET 454/2004, de 14 de desembre, de desplegament del Pla per al dret a
I'habitatge 2004-2007. A carrec de la Sra. Carme Trilla i Ballart, directora general de la Direccié

General d’Habitatge de la Generalitat de Catalunya.



7 juny 2005
Balang del Pla d’Habitatge de Barcelona 2004-2010. A carrec del Sr. Jaume Barnada i L6pez,
director de Politica del Sol i Habitatge de I’ Institut Municipal d’Urbanisme.
Consell de I’Habitatge Social de Barcelona. A carrec de la Sra. Fuensanta Alcala i Luque, Cap de

Gabinet de la Presidéncia i la Geréncia del Patronat Municipal Habitatge.

El Consell d'Habitatge Social de Barcelona

El Consell d'Habitatge Social de Barcelona ha d'esdevenir el maxim organ consultiu i de
participacié del Consorci d'Habitatge de Barcelona.

El Consorci d'Habitatge de Barcelona creat per l'article 61.7 de la Carta Municipal és I'ens
participat per la Generalitat de Catalunya i I'Ajuntament de Barcelona al qual li correspon la
planificacio, la programacid i la gestio de I'habitatge public, en régim de propietat i de lloguer, en
el terme municipal de Barcelona, tal i com estableixen els articles 85 i 86 de la Carta Municipal

Les seves funcions principals, tal i com estableixen els seus Estatuts’, sén les segiients:

La planificacio de les actuacions d'habitatge public en I'ambit municipal de Barcelona.
La planificacié de la promocié directa 0 convinguda amb d'altres ens d'habitatge public a la
ciutat de Barcelona.
- La promoci6 de la politica d'habitatges de lloguer per a joves o per a altres col-lectius amb
requeriments especifics.
- La planificacid de les actuacions de remodelaci6 i de rehabilitacié de barris que s'hagin de dur a
terme a la ciutat de Barcelona.
- La programacio i promocié de la rehabilitacid, la reparacio i millora dels barris de promocio
publica existent.
El control, la tutela i el seguiment de les actuacions realitzades, en el seu cas, pels ens
personalitzats encarregats de la gesti6 de I'habitatge public.

El Consell d'Habitatge Social de Barcelona, en tant que organ consultiu i de participacié del Consorci
d'Habitatge de Barcelona, haura d'estar dotat de la maxima representativitat per tal que esdevingui un
veritable instrument de suport a I'elaboracid de la politica d'habitatge municipal.

En els seu origen els consells sectorials municipals van ser constituits com a organs de participacié
regulats i estructurats, organitzats exclusivament com a llocs de trobada entre I'administracié i les
associacions. Eren mecanismes de participacié permanents, formals i estables i responien principalment a
la necessitat d'esdevenir espais per a facilitar informacié i generar un cert debat. La seva funcid basica era
garantir, sobretot, la maxima informacié a l'entorn de les propostes municipals.

Integrats per representants de I'Ajuntament i per representants de les entitats, servien per intercanviar
informaci6 i acordar aspectes molt generals de les politiques de la ciutat. Aquests instruments, davant de
les noves demandes ciutadanes de participacié més efectiva, no esdevenen pero prou eficients.

La Carta Municipal i les noves Normes Reguladores de la Participacié Ciutadana de I'Ajuntament de
Barcelona han establert un nou marc normatiu que incorpora un salt qualitatiu en el terreny de la
participacié ciutadana. Preveuen que la participacié en el si dels consells no només es basi en el consens

1 V. Decret 420/2000 de 27 de desembre de constitucio del Consorci d'Habitatge de Barcelona.



de politiques sind també en la implicacié de la ciutadania en la presa de decisions i en el seu control i

seguiment.

En aquest sentit, donen resposta a la demanda creixent d'implicar la ciutadania en la governabilitat de les
ciutats i ofereix noves férmules per garantir una major participacio ciutadana en els processos i la
implementacio de les politiques municipals.

El Consell d'Habitatge Social de Barcelona ha de respondre a aquest nou model de participacié, més
plural, que estén i integra els mecanismes de participacio ciutadana en el si dels Consells.

Per tant, ha d'esdevenir un nou espai de participacié més flexible i ha de donar resposta a les demandes
de major participaci6 perd també de major implicaci6 en els processos i les politiques.

En la configuraci6 del Consell d'Habitatge Social de Barcelona caldra tenir present, per tant:

1.

La representativitat dels participants. Es proposa un model de participaci6 en el qual tingui
cabuda el conjunt d'actors que configura el network de la politica d'habitatge de la ciutat.

La capacitat d'influencia en les politiques d'habitatge que afecten la ciutat. EI Consell
d'Habitatge Social de Barcelona ha d'esdevenir un veritable espai de debat, de dialeg i
d'intercanvi amb capacitat d'incidir en la presa de decisions politiques a nivell municipal,
autonomic i estatal. Es amb aquesta finalitat que caldra establir un funcionament flexible
capag d'adaptar-se als processos que generin les politiques i a les transformacions socials.

La contribucié del Consell d'Habitatge Social de Barcelona en I'enfortiment de la cultura
democratica i participativa a la ciutat. Per tal que el Consell esdevingui un veritable
instrument de participacié caldra incorporar en el seu funcionament habitual noves
dinamiques participatives que donin suport als processos de decisié politica en materia
d'habitatge a la ciutat (diagnostic, definicio d'objectius generals, identificacié d'escenaris de
futur i noves estratégies).

DECRET 454/2004, de 14 de desembre, de desplegament del
Pla per al dret a |'habitatge 2004-2007

Es valora que aquest decret sera un bon marc pel desenvolupament del Pla d’habitatge de
Catalunya. El decret s’articula a partir dels eixos segients:

Foment de patrimonis de sol per a habitatge protegit

Reforcament de I’oferta de proteccié publica

Habitatge de Preu Concertat

Marc de preus de I’habitatge protegit de Catalunya

Ajuts al pagament de lloguer

Mediaci6 en el lloguer i parc desocupat

Programa per a I’estudi i el coneixement de I’estat de conservacid del parc d’habitatge / Test
de I’edifici (TEDI)

Programa de rehabilitaci6 d’Edificis d’Us Residencial i d’Habitatges

El Pla d’'Habitatge de Barcelona 2004-2010



L’Ajuntament de Barcelona s’ha fixat com una de les seves prioritats impulsar una politica
d’habitatge que garanteixi I'accés de la ciutadania a un habitatge digne. EI Consell Plenari
Municipal va aprovar al maig de 2004 el Pla d’Habitatge de Barcelona que té com objectius
basics:

- Millorar i facilitar I’accés a un habitatge digne i adequat als ciutadans i ciutadanes de Barcelona,
d’acord amb les noves necessitats i en coordinacio amb I’ambit metropolita.

- Promoure la rehabilitacio dels habitatges i barris de la ciutat.
- Coordinar les actuacions de totes les administracions publiques en materia d’habitatge.

Per articular el Pla es preveuen quatre eixos claus que fan referencia als aspectes fonamentals de la
politica que es vol desenvolupar i del model de ciutat que es proposa, aquest son:

Rehabilitacié d’habitatges i de barris de la ciutat.

Politica de Sol.

Promocié de I’Habitatge assequible.

Orientacid i serveis al ciutada.

Tanmateix, el pla preveu un nou instrument per la coordinaci6 i promocié de I’habitatge a Barcelona, el
Consorci de I’Habitatge de Barcelona. Que disposara de competéncies per planificar i dirigir les
actuacions previstes, i cercar una coordinacié amb les que s’efectuen en I’ambit metropolita.

Finalment el Pla fa un requeriment especific per tal que els nous plans d’habitatge dels governs de I’Estat
i la Generalitat recullin i dotin les seves actuacions.



Les actuacions del Pla d’Habitatge 2004 — 2010 de I’Ajuntament de Barcelona s’agrupen en 10
programes:

Els 2 primers, estan lligats als processos de rehabilitacié dels edificis i teixits de la ciutat
amb I’objectiu d’impulsar la rehabilitacié i mobilitzaci6 del parc d’habitatge buit.

-

. Programes de rehabilitacio
. Mobilitzacio del parc d’habitatge buit

N

Es proposen 4 programes més que fan referéncia a la promocié de nous habitatges, a
I’execucié dels nous planejaments en sol urba i a I’obtencié de sol. Aquests programes
garanteixen un desenvolupament racional i equilibrat del territori.

. Programa de gesti6 de sol

. Noves arees en transformacid

. Promoci6 d’habitatge protegit

. Programa de construccio6 d’habitatge dotacional

[o2 N2 BE SNV}

El Pla d’habitatge determina finalment 4 programes instrumentals que proposen una
innovacio en el procés urbanistic, garanteixen a la ciutadania informacié i transparéncia en
la producci6 i adjudicacié dels habitatges.

7. Foment de I’oferta d’habitatge de lloguer
8. Modificacions normatives en matéria d’habitatge
9. Atencid al ciutada i suport en I’accés a I’habitatge
10.0ptimitzacid del procediment urbanistic

El Pla d’Habitatge estima com a potencial de construccio d’habitatges, en el periode 2004 — 2010, d’entre
65.000 a 1.000.000 nous habitatges, dels que entre 19.000 a 37.000 seran habitatges assequibles i/o
protegits.

En una primera fase, en el periode 2004 - 2007 I'Ajuntament de Barcelona preveu un potencial
de promocioé de 10.000 nous habitatges protegits i/o assequibles (publics o privats) i I'aportacid
de 449 milions d’euros dels pressupostos municipals d'inversio.



Quadreresum del potencial de promocio d’ habitatge

HABITATGES HABITATGESDE
TOTALS PROTECCIOQ i/o
2004-2010 (1) ASSEQUIBLES
2004-2010
Rehabilitacié d’habitatgesi mobilitzacio
8.000 32.000 12.000 (2)
Nous habitatges en ambits urbans
consolidats 13.000 15.000
Nous habitatges en ambits nou
plangjament aprovat 15.000 17.000 5.000 5.500
Nous habitatges en ambits plang ament en
tramit i/o estudi 8.000 10.000 2.000 2.500
Nous habitatgesen barrisde
transformacié i plangjament pendent 14.000 18.000 5.000 8.000
Programa d’ habitatge dotacional (3) 7.000 8.000 7.000 8.000
HABITATGES TOTALS 65.000 100.000 19.000 37.000

En el periode 2004-2007 es preveu un potencial de promocidé de 10.000 nous habitatges
protegits i/o0 assequibles (publics o privats) i I'aportacié de 435 milions d’euros dels
pressupostos municipals d’inversio

(1) Habitatges (lliures o protegits i/o assequibles) acabats o en construcci6 iniciada, de promoci6 publica o privada,
en regim de lloguer o de venda

(2) Nou parc d’habitatge assequible i mobilitzacié habitatges buits, vinculat a les politiques de rehabilitacié dels
nous Plans d’Habitatge de I’Estat i de la Generalitat

(3) Inclou habitatges per a joves, apartaments amb serveis per la gent gran, residencies d’estudiants i residencies
assistides




Propostes

Es valora la necessitat d’incrementar els acords politics necessaris per trobar solucions rapides per donar
respostes eficients a les demandes d’habitatge social de la ciutat, especialment a les del sector de la

poblaciéd amb problemes d’exclusi6 i en el col-lectiu jove.

Es demana a les administracions competents que repensin quines estratégies poden afavorir un increment
del parc d’habitatge social de la ciutat que doni resposta a les necessitats reals. En aquest sentit,
s’assenyala que es tinguin en compte les propostes d’altres paisos sobre la “quota solidaria” en la

promocid publica i privada relatives al percentatge d’habitatge social.

Es veu necessari crear mecanismes adequats amb la finalitat d’augmentar el parc d’habitatge en régim de

lloguer.

Sobre les promocions publiques d’habitatges per a col-lectius especifics, es demana que s’informi al Grup
de treball sobre Habitatge Social de la valoracio, en termes de convivéncia, entre col-lectius i que es

considerin els beneficis del potencial intergeneracional.

Tenint en compte les noves tipologies familiars, es demana que en les noves promocions, publiques i

privades, es tinguin en compte la necessitat d’habitatge per a families monoparentals amb carregues.

Es demana a I’ Ajuntament que informi al Grup de treball sobre Habitatge Social del Consell Municipal de
Benestar Social sobre els recursos socials d’habitatge que s’estan destinant actualment a les persones amb
necessitats socials (Servei de Suport a I’Habitatge, Ajuts economics familiars, etc.), aixi com quins

projectes estan programats a curt termini (Pisos d’inclusio social/ ADIGSA...).

El Grup de treball sobre Habitatge Social veu necessari que es constitueixi, quan abans sigui possible, el
nou Consell de I’Habitatge Social de Barcelona, i que aquest tingui en compte la participacio de tots els

agents socials en la qliestié de I’habitatge.



Grup de treball sobre INFANCIA
Document de propostes2005

Composicio del grup

Coordinadora

Sra. Jose Fernandez i Barrera, experta

Secretaria técnica
Sra. Pilar Solanes i Salse, secretaria
Sr. Carles Gil i Miquel, secretari adjunt

Participants

Representants de les entitats membres del Consell
Sr. Marc Barrachina i Rotllan, Fundaci6 Pere Tarrés
Sr. Alberto Barrientos i Fernandez, Col-legi Oficial de Psicolegs de Catalunya
Sr. Xavier Becerra i Castells, CCOO
Sr. Rafael Contreras i Martinez, Grup Municipal ICV-EU i A
Sr. Jaume Farré i Cortadellas, Fundacié “la Caixa”
Sra. Anna Ferndndez i Fernandez, Federaci6 Catalana de Voluntariat Social
Sra. Assumpcié Franquesa i Segura, Caritas Diocesana de Barcelona
Sr. Juan Garcia i Trujillano, Federacié d’Associacions de Veins de Barcelona
Sr. Jordi Gir6 i Castafier, Federacit¢ d’Associacions de Veins de Barcelona
Sra. Mireia Grifols i Seba, Fundacio6 Pere Tarrés
Sra. Carme Jara i Chiquito, Comissio Infancia de Justicia i Pau
Sra. Anna Jardi i Ramos, UGT
Sra. M. Rosa Martinez i Barella, Universitat de Barcelona
Sr. Angel Miret i Serra, Grup Municipal CiU
Sra. Marian Pérez i Martinez, CCOO
Sr. Javier Puigdollers i Noblom, Grup Municipal CiU
Sr. Jordi Ripoll i Tuto, Creu Roja de Barcelona
Sr. José Ruiz i Montés, Creu Roja de Barcelona
Sra. M. Carmen Soldan i Sanchez, Grup Municipal PSC

Sr. Carles Vicens i Calvet, Col-legi Oficial Industrials de Catalunya



Tecnics i tecniques municipals
Sr. Jordi Casanovas i Verdaguer, Direcci6 de Joventut, Sector de Serveis Personals
Sra. Carmina Catala i Galofré, Direcci6 de Benestar Social, Sector de Serveis Personals
Sra. Empar Escayola i Vergara, Institut Municipal d’Educacid
Sra. Anna Montolio i Fornons, Direcci6 de Benestar Social, Sector de Serveis Personals

Sra. M. Eugénia Sanchez i Carreté, Direccié Drets Civils, Sector de Serveis Personals

Representants d'altres entitats
Sra. Lola Abell6 i Planas, Confederacion Espafiola A. Padres y Madres de Alumnos
Sra. Carme Bosch i Font, Ventijol
Sr. Marcelo Cortada i Esteve, Associacié Benestar i Desenvolupament
Sra. Rosa Chicharro i Millan, Associacié Benestar i Desenvolupament
Sr. David Horts i Gorriz, ESPLAC
Sra. Marina Martinez i Jiménez, Col-legi Oficial d’Infermeria de Barcelona
Sr. Miquel Martos i Tovar, Direccid General Atencid Infancia i Adolescéncia, Generalitat de
Catalunya

Sr. Xavier Puig i Santularia, CEPS Projectes Socials

Invitats i invitades per a temes especifics
Sra. Ndria Cortada, Comissi6 d’Infancia de Justicia i Pau
Sra. Maria Mur i Duat, coordinadora autondmica de Programes d’UNICEF. Comité de Catalunya
Sra. Imma Pérez i Rovira, directora general de la Direccié General d’Atencié a la Infancia i
Adolescéncia del Departament de Benestar i Familia de la Generalitat de Catalunya
Sra. Rosa M. Pujadd, Comissié d’Infancia de Justicia i Pau
Sr. Pere Sala i Médico, secretari del Consell del Poble Gitano de Barcelona

Sr. Victor Soler i Sala, president d’UNICEF. Comiteé de Catalunya



Calendari

26 octubre 2004

16 novembre 2004

14 desembre 2004

18 gener 2005

22 febrer 2005

15 marg 2005

19 abril 2005

17 maig 2005

Programacié del curs 2004-2005. Amb I’assisténcia de I’Im. Sr. Ricard
Goma, regidor ponent de Benestar Social i president del Consell Municipal
de Benestar Social.

Presentacié del programa "Ciudades amigas de la infancia" i del manual
"Ningu n'esta exclos" d’UNICEF, a carrec del Sr. Victor Soler-Sala,
president del Comité UNICEF de Catalunya.

Presentacié del projecte per a la constituci6 d’un/a observador/a
parlamentari/aria per garantir els drets de la infancia, a carrec de la Sra.
Nuria Cortada, coordinadora de la Comissio de la Infancia de Justicia i Pau.

Presentacié del Pla de xoc 2004-2007 del Departament de Benestar i
Familia de la Generalitat de Catalunya

i de la reforma de la nova legislacio sobre Infancia, a carrec de la Sra.
Imma Pérez i Rovira, directora general de la Direccié General d’Atencié a
la Infancia i I’Adolescéncia.

Reflexio i propostes sobre les bases per a una nova llei de Serveis Socials a
Catalunya en relaci6 a la infancia.

Redacci6 final del document de propostes a les bases per a una nova llei de
Serveis Socials a Catalunya en relacié a la infancia.

Consorci de Serveis Socials de Barcelona. A carrec del Sr. Francesc
Patricio, director de la Direccié de Benestar Social de I’Ajuntament de
Barcelona.

42¢ Festival de la Infancia i la participacio: Barcelona déna la paraula als
infants. A carrec de la Sra. Anna Montolio, técnica de promocié social
d’infants de la Direccid de Benestar Social.

Noves necessitats i nous emergents de la infancia i I'adolescencia:
Orientacions pel Programa municipal pels infants. A carrec de la Sra.
Carmina Catala i Galofre, técnica de la Direccio de Benestar Social
de I'Ajuntament de Barcelona.

Programa "Ciutats amigues de la infancia"

Un cop conegut en que consisteix aquest programa, es valora de manera favorable que Barcelona sol-liciti
la declaracio de Ciutat amiga de la infancia i aixi poder formar part de la xarxa Ciutats amigues de la
infancia (Red Local a Favor de los Derechos de la Infancia y la Adolescencia), que actualment esta
formada per 750 ciutats a tot el mén.

Per convertir-se en Ciutat Amiga de la Infancia és necessari que:



= el municipi candidat disposi d’un programa municipal per a la infancia

= s dugui a terme la participacio real dels infants en la presa de decisions en I’ambit local (amb
I’existéncia de consells d’infancia, forums estables de participacio infantil als ajuntaments, etc.)

= que es disposi -per part de I’administracié local- d’un pressupost per a la infancia

Propostes

Es demana a I’Ajuntament de Barcelona que inicii la sol-licitud de Barcelona, ciutat amiga de la infancia
i el que aixo implica.

Es valora que, dels tres requisits necessaris, el del pressupost per a la infancia seria facil d’aconseguir, ja
que I’Ajuntament de Barcelona compta amb recursos que van adregats a la infancia. Del Programa
municipal pels infants, es demana que s’elabori i s’aprovi I’abans possible. | sobre la participacio dels
infants se sollicita que es dugui a terme un treball/estudi de com es podria iniciar un espai de
participacié estable, liderat per I’Ajuntament, tenint en compta la realitat de la ciutat (districtes...). En
aquest sentit es proposa fer una valoracid dels projectes que ja es varen dur a terme anteriorment
(Districtes Sants-Montjuic, San Marti, Gracia), tenir en compta I’experiéncia derivada de les “Audiencies
Pabliques als nois i noies de Barcelona” promogudes per I’Institut d’Educacié de I’Ajuntament de
Barcelona, les iniciatives que es duen a terme a altres ciutats catalanes, com Lleida, aixi com aquelles
experiéncies que han comptat amb el suport, des de I’any 1997, de I’Area d’Educaci6 de la Diputacié de
Barcelona (Projecte Ciutat dels Infants): El Prat de Llobregat, Badia del Vallés, Callus, etc.

El Grup té molt d’interés en que I’espai de participaci6 infantil, que demana que es promogui, vagi més
enlla d’escoltar als nens i nenes. Aquestes experiéncies son necessaries, pero el que es demana és avancar
en metodologies de participacié que contemplin que el procés de participacio amb els seus protagonistes,
els infants, i que aquest sigui real i atil: la participacio lligada a I’acci6.

Finalment, donat el gran interés que es manifesta per impulsar aquest espai de participacio estable dels
infants, es proposa celebrar una jornada formativa per conéixer iniciatives de Catalunya, de I'Estat i de
I'estranger, amb l'objectiu de fomentar el dialeg i I’intercanvi entre els técnics de I’administracio,
d'associacions i de persones expertes.

Projecte per a la constitucié d’un/a observador/a
parlamentari/aria per garantir els drets de la infancia

Després d’haver estat informats sobre la iniciativa d’impulsar la constitucié d’un observador/a
parlamentari per garantir els drets de la infancia, per part de la Comissié de la Infancia de Justicia i Pau,
el Grup ho acull de manera favorable. A més a més, valora que aquesta iniciativa encaixa i és coherent
amb el treball que es va dur a terme, per part d’aquest Grup de treball, per promoure el Projecte Infants
Consens (que es va signar el 3 de juliol de 1997) i que vetllava pel futur col-lectiu dels nostres infants i
per les iniciatives de millorar les actuacions politiques i socials a favor de la infancia.

Propostes

Es demana a I’Ajuntament de Barcelona que doni suport a la iniciativa de la Comissié de la Infancia de
Justicia i Pau de sol-licitar al Parlament de Catalunya, aixi com als grups parlamentaris que el
constitueixin, per a la constitucié de la figura d’un observador parlamentari de I’aplicacio i
desenvolupament de la Convencié dels Drets de la Infancia a les lleis catalanes, fent el seu seguiment del
grau de compliment de I’esmentada convencio.

Per garantir I’eficiéncia de la tasca d’aquest observador, i I’assumpci6 de la visibilitat de la infancia per
part de tots els grups parlamentaris, es proposa que aquest sigui un diputat o diputada del Parlament, que



fos rotatori entre els diferents grups parlamentaris, els quals designarien la persona que ha d’ostentar
aquesta funcié en el seu torn.

Pla de xoc 2004-2007 del Departament de Benestar i Familia
de la Generalitat de Catalunya i de la reforma de la nova
legislacio sobre Infancia

La Sra. Imma Pérez i Rovira, directora general de la Direcci6 General d’Atencié a la Infancia i
I’Adolescéncia de la Generalitat de Catalunya, va fer la presentacio del Pla de Xoc 2004-2007 per a la
Proteccié de la Infancia i I’Adolescéncia del Departament de Benestar i Familia de la Generalitat de
Catalunya.

La Direccié General d’Atencié a la Infancia i I’Adolescéncia (DGAIA), del Departament de Benestar i
Familia, impulsara des d’ara i fins el 2007 un Pla de Xoc de Mesures per a la Proteccié de la Infancia i
I’ Adolescéncia, que implicara un notable increment de recursos, que en la Llei de Pressupostos del 2004
ja s’ha vist reflectit en un augment del 28% respecte al 2003 (i s’ha passat de 67,8 milions d’euros a
87,2).

Aquest increment pressupostari permetra fer front a una situacid de deficit acumulada els darrers exercicis
i poder rellangar nous programes i actuacions adregades prioritariament als infants i adolescents que es
troben en situacio d’alt risc social, pero també al conjunt de la infancia catalana. EI Pla de Xoc preveu
politiques de prevencio conjuntes amb els ens locals —a través de la dotacié de més recursos personals i de
la millora dels ajuts destinats a subvencions-; el foment dels acolliments d’infants tutelats en families i la
creacio de noves places i centres de proteccio.

L’increment de la partida destinada a la DGAIA anira acompanyat d’una reestructuracio de I’organitzacié
administrativa i d’una reorientacio de la despesa, dedicant més recursos als centres de proteccio i molt
especialment, treballant per la prevencid en el propi medi i en I’entorn familiar. Per aixo es reforcaran
amb més efectius els Equips d’Atencié a la Infancia i I’Adolescéncia (EAIA) i s’afavoriran i incentivaran
els acolliments familiars a través de I’Institut Catala de I’ Acolliment a I’ Adopcié (ICAA).

Les mesures d’actuacio prioritaries son les segiients:

- Reforcament dels Equips d’Atenci6 a la Infancia i I’Adolescéncia (EAIA). El pressupost del Govern
per I’any 2004 va preveure la incorporacio de 48 nous educadors en els equips d’atencié a la infancia
i adolescéncia (EAIA) del territori —en conveni amb els ajuntaments i consells comarcals-. L’objectiu
d’aquests educadors és facilitar el treball de seguiment i orientacié en el medi dels menors tutelats i
que es troben en familia.

- Increment d’un 24% dels ajuts assistencials a les families amb menors tutelats.

- Promoci6 de I’acolliment mitjancant families col-laboradores. Conjuntament amb I’Institut Catala
d’Acolliment i I’Adopcié (ICAA), la DGAIA promoura I’acolliment en familia aliena i dura a terme
campanyes perque les families col-laborin acollint menors tutelats que es troben en centres.

- Creaci0 de places en centres de proteccio i construccié de nous centre. L’objectiu és que a finals del
2005 hi hagi un 5% més de places en centres concertats i en gestio delegada. Aixi, hi ha prevista la
creacio de dos centres —a Girona i Tarragona- per a adolescents i joves de 12 a 18 anys amb
problematiques socials rellevants. També és un objectiu prioritari crear places per a menors i joves
amb problemes de salut mental i drogodependéncies, en col-laboracié amb el Departament de Salut.

- Programa d’inversions per a la millora i manteniment de centres propis. En el pressupost del 2004, el
Departament destina per a inversions en centres propis més 1,7 milions d’euros per a despeses de
manteniment, estructural i reformes.

- Modificaci6 de la llei 37/1991 de proteccié de menors desemparats i de I’adopcié. El Departament de
Benestar i Familia ha comencat a treballar en la modificacié de la llei de proteccié dels menors
desemparats, amb el Departament de Justicia.

- Creaci6 d’una nova xarxa integrada de centres d’acollida a Barcelona. Aquesta xarxa ha de suposar la
transformacié dels actuals centres d’urgéncia i de primera acollida de menors estrangers no
acompanyats en centres integrals d’acollida 24 hores, no només per a estrangers, dotats amb equips
técnics de valoracid. Aquesta reorganitzacié suposara la creacio de tres centres d’acollida les 24



hores amb capacitat per a 90 places. Aixi mateix es creara un nou centre d’acollida a I’area de
Barcelona comarques per donar millor resposta especialment als menors estrangers no acompanyats.

- Creaci6 de I’Area de Suport al Jove. Es crearan equips de suport al jove tutelat o extutelat en el
procés d’autonomia personal i laboral, reforcant les actuacions interdepartamentals.

Per dur endavant aquests projectes, la DGAIA es dotara d’un nou model organitzatiu i estructural que
permeti una gestid més agil, més eficag i oberta al territori i a les entitats civiques i socials.

Propostes

- Queda explicit que a Barcelona no s’ha desplegat la figura dels educadors en els EAIA’s. En aquest
sentit es proposa que, atés I’objectiu de la seva incorporacid, cal acordar i ajustar la seva vinculacio
amb I’atencio primaria com esglad de suport educatiu a la familia.

- El grup reforga la idea de promoure la vinculacié de I’Atencié Primaria amb I’Especialitzada a la
Infancia.

- Es demana que la nova llei de Serveis Socials tingui una mirada adequada cap els serveis per a la
infancia i que se’n garanteixin els recursos necessaris pel seu desplegament.

- S’assenyala la necessitat de seguir treballant i aprofundir en el “Model de treball d’infancia en risc i
alt risc social”, fent especial emfasi amb la prevenci6 i el tractament.

- Es demana que es garanteixi la coordinacid entre la xarxa de salut mental i la de serveis socials,
especialment en tots aquells serveis d’atencié a les persones.

- Es valora positivament I’oportunitat d’haver pogut compartir aquesta trobada entre el Grup
d’Infancia amb la Direccié General d’Atencié a la Infancia i I’Adolescéncia, i es demana que es
pugui repetir el proper curs, amb la finalitat de que el Grup d’Infancia pugui aportar la seva
experiéncia a la DGAIA.

Bases per a la nova Llei de Serveis Socials de Catalunya

El Grup de treball sobre Infancia del Consell Municipal de Benestar Social de Barcelona,
preocupat perque la nova Llei de serveis socials de Catalunya garanteixi una cartera de serveis
adequada a les necessitats de la infancia, ha reflexionat sobre les Bases per a aquesta nova Llei
I manifesta el segtient:

Es valora que d'aquestes Bases es desprén una concepcié de serveis socials més aviat
generalistes. Es troba a faltar la concrecié i el poc desenvolupament de qliestions que es
consideren rellevants com el dret universal als serveis socials, la prevencié social, el servei de
tractament, I'atencio especialitzada, I'atencio a les families, la participacio de la infancia, etc.

Per altra banda, hi ha la impressié que aquestes Bases es preocupen més pel context de la
questio del financament i no tant pel de continguts i conceptualitzacio.

Dret als serveis socials

Es troba a faltar el no apostar per uns drets de serveis socials universals.

A les pags. 39 i 40 del document de Bases per a una nova Llei de serveis socials de Catalunya.
Un document per al debat. Departament de Benestar i Familia. Generalitat de Catalunya, diposit
legal: B32339-04 (a partir d'ara quan se citi una pag. es referira a aquest document) es presenta
la base quarta “Dret als serveis socials”. En aquest apartat s'introdueix el concepte de dret
subjectiu lligat a les prestacions essencials, les quals es distingeixen de les prestacions generals.
Es valora que manca que s'expliqui més abastament qué significa el dret subjectiu i quines son
aquelles prestacions essencials garantides universalment (la seva definicid, els seus destinataris,
etc.).



En concret, el Grup pensa que, quan es formulen els serveis socials els usuaris dels quals son
els infants, el tractament del dret a aquest serveis socials hauria de ser universal i gratuit.

Drets i deures de les persones destinataries

A la pag. 46 (Base cinquena: “Drets i deures de les persones destinataries”), a I'apartat “E.
Aplicacié dels drets i dels deures”, s'afirma que quan es tracti de persones menors d'edat,
aquestes han de ser informades tenint en compte el seu grau de comprensi6. En aquest sentit el
Grup valora que normalment allo que s'adreca a la infancia no té un llenguatge entenedor ni
adaptat pels infants o joves. Es proposa que es facin versions d'aquests textos, segons el nivell
cognitiu propi de la persona.

Prevencio social

Ala pags. 29 i 30 (Base primera: “Marc conceptual i objectius dels serveis socials”), a 'apartat de
“Justificacid, fonamentacid i explicacid”, es presenta el que han de promoure els serveis socials i
quin son els seus objectius. En aquest text es troba a faltar que no s'esmenti ni que no es
desenvolupi el tema de la prevencio social. La prevencié social entesa com el tenir en compte de
manera proactiva les situacions de vulnerabilitat de les persones, nuclis familiars, grups i
comunitats.

A la pag. 40 (Base quarta “Dret als serveis socials”) s'esmenta la prevencio quan es presenten
les prestacions essencials, dient que “Entre les prestacions essencials es considera que
s’haurien d'incloure les relacionades amb la prevencid...” Es valora de manera favorable que
s'entengui la prevencid6 com una prestacid essencial, perd es considera insuficient el no
desenvolupar qué s’entén per prevencio i quins programes, serveis, recursos es destinaran per
garantir-la.

El tractament

En aquestes Bases no s’ha trobar el concepte ni la definicié del tractament: el servei de
tractament entés com un tipus d'intervencio dins de I'Atenci6 Primaria de nivell 1 (el tractament
que actualment s'esta fent en els centres de serveis socials, tractament psicosocial...).

També s’ha denotat I'abséncia del desenvolupament de la funcié de les xarxes socials (vincles
relacionals que tenen les persones amb el seu territori a través de les xarxes socials...).

Ala pag. 37 (Base tercera: “Principis rectors dels serveis socials”) diu:
“ Atenci0 personalitzada i integral

Els serveis socials han d'assegurar una atencié personalitzada mitjancant I'avaluacio
integral de la seva situaci6 personal i familiar, tenint en compte el respecte a la dignitat de les
persones, la seva autodeterminacio i la seva llibertat d’eleccio. “.
Es considera que aquest text queda incomplet. Caldria continuar dient alguna cosa com que “una
vegada feta aquesta avaluacio integral de les persones, s’haura de vetllar perque, quan sigui
necessari, aquestes puguin rebre el corresponent servei de tractament...”

A la pag. 48 (Base sisena: “El Sistema de Serveis Socials”) es manifesta I'existencia d’equips
tecnics basics i d’especialitzats. Es troba a faltar I'existéncia dels equips técnics de tractament,
diferenciats dels especialitzats.



Per altra banda, en general, quan es parla dels professionals i técnics no es defineix quin és el
seu marc d'intervencio.

Atencio a les families

En aquestes Bases, es troba a faltar i preocupa que no estigui present el tema de I’atencié a les families:
conceptualitzacié de les noves families, necessitats de les families, existéncia i definicié de serveis
adrecats a les families, etc. Les Bases no recullen la necessitat d'afavorir els medis i recursos per a qué les
families puguin conciliar la seva vida laboral, familiar i personal i de tenir cura, per exemple, dels infants.
No s’esmenta I’existéncia d’una xarxa necessaria per donar suport a les families amb serveis
complementaris i alternatius com la llars d'infants, experiencies d'espais familiars, casals i ludoteques, etc.

A la pag. 30 (Base primera: “Marc conceptual i objectius dels serveis socials”), quan es parla dels
objectius dels serveis socials, és manifesta que un d'aquests és: “Promoure les relacions
familiars i socials lliures de violencia, i amb majors dosis de tolerancia, respecte i
corresponsabilitat”, objectiu que compartim, pero es denota la mancanca que préviament no ni
hagi un altre més general, que apunti a I'atenci6 global de les families.

Participacio

A la pag. 13 (“Glossari”) es defineix I'educacié social com “el conjunt d'accions destinades a
I'autocapacitacié del subjecte per a la vida social. Aquestes accions es dirigeixen envers la integracio
social, amb I'objectiu d'aconseguir la promocio i la participaci6 social activa de les persones, grups i
comunitats amb les quals es treballa; que entenguin els seus drets i assumeixin les seves
responsabilitats”.

A la pag. 29 (Base primera: Marc conceptual i objectius dels serveis socials), es diu que "un dels objectius
especifics del marc de serveis socials és millorar la qualitat de vida i promoure la participacio”.

A la pag. 80 (Base cinquena “Participacio civica”) hi diu "Practicar realment la participacié en tots els
nivells de I'organitzacio dels territoris, per part de les persones, entitats, organitzacions de voluntariat,
comunitats, grups espontanis, col-lectius diversos, etc. exigeix dels poders publics la voluntat de
consensuar i posar en marxa canals d'autentica participacio, i aixo vol dir tenir regulats organs de
comunicacio, d'escolta i de codecisié democratica.

Cal educar en la pedagogia de la participacio (i fomentar-la) des de la infancia fins a la gent gran...."

En la pag. 97 (“Documents de treball per al debat: B. Eixos del canvi”), a I’apartat d’ASPECTES, en el de
PARTICIPACIO, quan se senyala la SITUACIO ACTUAL, hi diu: “en I’ambit local és voluntaria, i pel
que fa a centres és obligatoria si aquests reben financament plblic.”. Per altra banda, a I’apartat de
PROPOSTA, s’indica: “a determinat ambit local la participaci6 hauria de ser obligatoria™.

Un cop identificats els esments que es fa a la participacio (textos ressenyats), ens preocupa com es
concreta la participacio civica i social de la infancia, qui té la responsabilitat de promoure-la, com es fa,
amb quins recursos, etc.

Altres

Tots i que en algun moment, en les Bases, es parla de projectes comunitaris, el Grup assenyala
el buit existent en la justificaci6 metodologica de I'accid comunitaria i en promoure el seu
desplegament.

A la pag. 15 (“Glossari"), quan es parla de la Prestacio, a I'apartat a), s'esmenta que “Aquestes
prestacions inclouen de manera complementaria les tasques fetes per I'accié voluntaria, com la
companyia”. Es considera que posar en aquest apartat 'exemple del voluntariat pot provocar
certa ambiguitat.

Ala pag. 33 (Base segona: “Persones destinataries dels serveis socials”), s'enumera:



Ajut per a la convivéncia

Ajut per a la integracio familiar

Ajut per a la inserci6 o la reinsercié social

Ajut per l'accessibilitat i la comunicacio

Ens preguntem quin valor se li dona al concepte d’ “ajut” i es reflexiona si és I'expressio més
adequada per a aquest cas. Se suggereix utilitzar, per exemple, el concepte de “suport”.

També a la pag. 33 i 34, s’enuncia:

Supervisié dels menors

Supervisio de persones que poden perjudicar-se elles mateixes

Es fa la mateixa reflexié anterior sobre el concepte de “supervisio”.

Se suposa que s'utilitza la paraula supervisio com a sinonim de control el que no semblaria
adient.

El Grup detecta una visi6 excessivament controladora en algunes de les propostes, en detriment
d’'una visi6 més capacitadora i educativa. Es proposa que es consideri, per exemple, més que
I'objectiu de la “supervisi6...”, el de “control i vigilancia” o el de “monitoratge”.

A les pags. 65 i 66 (Base desena: Model competencial i organitzatiu”), a I'apartat de “Vegueries o
regions (si aixi ho preveu la nova ordenacio territorial)”, s'enuncien una serie d’objectius per a
aquests ens. El Grup es pregunta que, mentre les vegueries 0 regions no existeixin, qui dura a
terme els objectius que s'atribueixen a aquestes.

A la pag. 85 (Base dissetena: Atencié a la dependéncia”), a I’apartat de “Justificacio, fonamentacio i
explicacié”, s’esmenta que “Tothom es pot veure afectat per aquesta situacio (...de dependéncia), pero
en aquesta Llei es tracta fonamentalment de les persones de més de sis anys d’edat i que tenen aquesta
necessitat per un periode superior a tres mesos...”. EI Grup es pregunta el perque d’aquesta limitacié de
“a partir dels sis anys d’edat”, aixi com qui vetllara normativament quan un infant de menys de sis anys
estigui en una situacié de dependéncia.

Consorci de Servels Socials de Barcelona

El Sr. Francesc Patricio, director de la Direcci6 de Benestar Social de I’Ajuntament de Barcelona informa
i explica el desenvolupament del Consorci de Serveis Socials de Barcelona.

Del debat que es va crear es posa de rellevancia el com afectaria la nova llei de Serveis Socials de
Catalunya i la de la Dependéncia en el desplegament del Consorci.

Pel que fa a la infancia, es va indicar que, independentment del procés de constitucié i desplegament del
Consorci, el model d’atenci¢ a la infancia de Catalunya ja s’esta replantejant.

Per altra banda, es va informar que esta previst que cap a finals de juny se signi la constitucio del
Consorci.

Propostes

Donada la rellevancia que tindra la posada en marxa del Consorci, es demana a la Direccié de Benestar
Social de I’Ajuntament que informi periodicament del seu desenvolupament al Grup d’Infancia del
Consell.

Es demana que la veu dels professionals que treballen en les diferents administracions i les organitzacions
gue gestionen serveis socials, sigui tinguda en compte pel desplegament del Consorci, amb la finalitat
d’afavorir un bon treball de planificacid i de gestio.



Se sol-licita que, en la posada en marxa del Consorci, Barcelona recuperi el deute historic de serveis
socials que ha tingut des de fa anys.

S’assenyala la necessitat de prioritzar el mapa de serveis d’atencié social i d’equipaments socials.

42e Festival de la Infancia i la participacio: Barcelona déna
la paraula als infants

En la 42e edicid del Festival de la Infancia, I'Ajuntament de Barcelona va triar el tema de la
participacio dels infants, amb el lema “Barcelona dona la paraula als infants”, alhora que es
vinculava al tema general del Sal6 de la Infancia, 'Any del Llibre i la Lectura, iniciativa de la qual
I'Ajuntament de Barcelona n’és organitzador.

Si els infants poden participar i opinar sobre el funcionament de la seva ciutat i/o realitzar les
seves aportacions, després la sentiran seva, avui com a infants i dema com a adults; sera una
ciutat que estimaran, de la qual voldran tenir cura i de la qual gaudiran. L'objectiu €s ajudar a fer
créixer els joves ciutadans com a persones compromeses amb la vida comunitaria i amb actituds
civiques. Es per aixd, que es va donar la paraula als infants. | alhora, per sensibilitzar als adults,
per qué es mirin la ciutat amb ulls de nen.

A Testand es va reproduir un llibre gegant, el Llibre dels infants de Barcelona, el qual va
incorporar dos grans pantalles que permetien veure els dibuixos i els escrits que feien els nens i
nenes als 4 ordinadors de I'activitat “Fes el llibre de Barcelona” sobre la seva visio de la ciutat i
les seves propostes de millora. Es va comptar amb adaptadors pels ordinadors per infants amb
discapacitat.

Propostes

Se sol-licita que es torni a constituir una comissié pedagogica del Sald de la Infancia amb
I'objectiu de vetllar per a que l'activitat del Salo garanteixi els drets dels infants i el foment de la
participacid dels infants. Aquesta comissié, entre altres, hauria de tenir la presencia de
I'Ajuntament de Barcelona i una representacié de les organitzacions que treballen per a la
infancia.

Es demana que es realitzi una publicacio del recull de les aportacions fetes pels infants a
l'activitat “Fes el llibre de Barcelona” ", ja que €s important que els nens i nenes que van
participar-hi vegin que la seva participacio va tenir un resultat, que es valora i que es vol donar a
coneixer.

Noves necessitats i nous emergents de la infancia i
I'adolescencia: Orientacions pel Programa municipal pels
infants

La Sra. Carmina Catala i Galofre, tecnica de la Direccié de Benestar Social de I'Ajuntament de
Barcelona va fer la presentacio de quines son les noves necessitats i els nous emergents de la



infancia i I'adolescéncia, aixi com una proposta d’orientacions pel Programa municipal pels
infants.

Pel que fa a les noves necessitats i els nous emergents de la infancia i I'adolescencia, es va
posar en rellevancia, el repuntament d'embarassos d'adolescents, la disminucié de I'edat d'inici
del consum d'alcohol i cannabis, la persistencia de I'absentisme escolar en la franja 14-16, etc.
Un altre factor que avui esta molt present és viure la conducta de la violéncia com una pauta de
relacié: conductes violentes com és I'acoquinament (bullying), la violencia per part d'alguns
adolescents cap als seus progenitors, la reaparicié de bandes juvenils, etc. S6n conductes que
estan prenent protagonisme perque el context les ha focalitzat (mitjans de comunicacio...) i que
interpel-len a tots els sistemes que treballen amb infancia i adolescents.

Per a I'elaboracio d’un programa municipal pels infants es podria configurar a partir dels quatres
eixos seglients: el de la participacid, que hauria de garantir que I'infant sigui el subjecte actiu de
qualsevol politica 0 programa que estigui adrecat a aquest sector. El de les families, que hauria
de desplegar un programa de suport a les families, projectes grupals de pares i mares, etc. Un
altre eix seria tenir sempre una mirada socioeducativa en totes les accions adregades als infants.
D'aquesta manera es podria incidir en temes d’absentisme, de consum de substancies adictives,
d'alimentacio, d'embarassos en adolescents, etc. | finalment I'eix de la infancia en risc o en
exclusio social. En aquest sentit caldria repensar el model d’atencio a la infancia en risc.

Agquest quatre eixos tindrien tres nivells que haurien d’estar estretament relacionats i complementats: el
de 0 a 3 anys, el de I'adolescéncia i el de la xarxa d’entitats i organitzacions que treballen per a la
infancia.

Propostes

Es demana a I’Ajuntament de Barcelona que desenvolupi el Programa municipal pels infants i que
expliqui al Grup de treball sobre Infancia el calendari per a la seva presentacié i aprovacio, aixi com que
compti amb aquest Grup de treball per poder fer-ne aportacions.

Es valora de manera favorable que el punt de partida del Programa municipal pels infants parteixi dels
quatre eixos senyalats. Tot i que les noves necessitats i nous emergents de la infancia i adolescéncia han
de trobar una resposta programatica, aquestes no haurien de ser la base per a I’elaboraci6 del programa.

Dels quatre eixos exposats, es proposa que a més a més hi hagi una mirada des del punt de vista de la
Justicia que garanteixi els drets dels infants i que faciliti la garantia de la dotacid dels serveis
corresponents. En aquest sentit, es demana que es vetlli per a I’adequacié dels ritmes i els temps de les
decisions judicials en benefici pels infants.

Es demana que es contempli la diferéncia de necessitats segons el génere dels nois/noies de la ciutat per
tal de dissenyar recursos i programes segons habits i caracteristiques especifiques.

Pel que fa a I’s de I’espai public, se sol-licita que es treballi per augmentar els pactes ciutadans per
regular-ne un Us consensuat i corresponsable.

Es demana a I’Alcalde de Barcelona que, cada vegada que neixi una nena o un nen a la ciutat de

Barcelona, li doni la benvinguda com a ciutada acompanyant-la amb I'enviament d'un fullet amb els drets
dels infants que recull la Convencié sobre els Drets de I’Infant de les Nacions Unides.

Cloenda



Es proposa I’existéncia d’una Regidoria sobre la Infancia o en el seu defecte la creacié d’un Comissionat
sobre la Infancia, amb la finalitat de garantir la coordinacio i la transversalitat dels diferents programes i
accions municipals en benefici a la infancia.

Altres

De cara al curs 2004/2005, es valora fer la demanda a I’ Institut d'Infancia i Mén Urba perque s’incorpori
de manera permanent al Grup de treball sobre Infancia. Per altra banda, pel que fa a temes per abordar el
proper curs s’apunta el d’aprofundir en la nova Llei d’Infancia. També es considera el poder convidar a
una de les sessions del Grup a I’ Adjunt del Sindic de Greuges de Catalunya per a la defensa dels drets
dels infants i adolescents, Sr. Jaume Funes i Artiaga, per a que pugui fer una presentacié del treball que
s’esta fent des de la Sindicatura en temes d’infancia.

Finalment, el Grup de treball sobre Infancia del Consell Municipal de Benestar Social vol expressar el seu
sentiment per la recent pérdua del company i amic Carles Vicens i Calvet, membre del Grup i que
representava a la Comissié d’Accié i Cooperaci6 del Col-legi d’Enginyers Industrials de Catalunya. Les
aportacions d’en Carles sempre oferien una veu d’experiéncia i de sentit comd.
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Enguany l'activitat del grup s’ha dedicat a analitzar les politiques d'inserci6 laboral dels col-lectius
afectats per situacions d’'exclusio. L' interés del tema rau en el fet que aquesta és la situacio de
moltes persones que es troben en situacions de pobresa extrema o en alt risc i per les que
I'entrada al mercat de treball constitueix a la vegada una possibilitat de recuperacié economica i,
fins i tot, d'inclusié social en molts altres aspectes de la vida social. També perque una bona part
de les politiques d'inclusio contemplen la inserci6 laboral com un dels seus elements basics als
que es destinen importants recursos financers i esforcos. Per tant cal avaluar quin son els
efectes d’aquestes politiques i com es poden millorar.

El treball s’ha dut a terme en 6 sessions, ja que es va suspendre la del mes de Novembre per
coincidéncia amb la presentacio de I'Observatori de la Pobresa.

La primera sessié (novembre) va estar dedicada a acordar el tema de treball i la metodologia.

La sessi6 de desembre va estar dedicada al debat amb les empreses d'insercié i va comptar
amb la preséncia d’Anna Montoro, directora d’AIRES - Plataforma Catalana d’Empreses
d’Insercio i de Victor Lopez, president d’ACEI - Coordinadora Catalana d'Empreses d'Insercio. La
seva exposicio va estar centrada en presentar I'activitat de les empreses d'insercio i les seves
dificultats per consolidar-se en un marc institucional poc definit. Inicialment la seva activitat va
estar afavorida per la capacitat de trobar segments del mercat poc explotats per les empreses
mercantils, com es el cas de les activitats de recuperacié de residus, pero, els darrers anys
algunes grans empreses han entrat en aquest sector i les dificultats augmenten. Una altra
dificultat afegida és que sovint no es forca a les empreses privades a complir amb les clausules
socials.

El debat va mostrar també que el suposit de que les empreses d'insercié funcionen com espais
de pas entre situacions d’exclusié laboral i d'inclusio laboral complerta no sempre funciona.
Algunes persones desenvolupen un procés d'aprenentatge d’habits i coneixements que
permeten la participacio en activitats laborals “normalitzades”, per0 d'altres es troben en
situacions tals, que mai aconsegueixen situar-se en condicions de treballar en empreses
lucratives. Malgrat aix0 la seva participacié al procés d'insercid té sovint aspectes molt positius
en el pla relacional i d'autoestima, i en molts casos estan en condicions de realitzar una activitat
laboral més relaxada que la norma. Per aixo cal pensar en articular mesures dedicades tan a
resoldre els casos d'incapacitat basica pel treball mercantil com generar espais idonis per les
persones que poden realitzar una activitat laboral de baixa intensitat, al temps que es
garanteixen condicions de vida dignes.

La sessio de gener va estar dedicada a analitzar I'experiencia d'insercio laboral des de
I'experiéncia dels treballadors i treballadores socials de la xarxa de serveis socials municipals. Es
va comptar amb I'assisténcia d'Inés Fernandez, Imma Ferré i Alicia Marzo del districte de Ciutat
Vella; de Nuria Roda del districte de Sant Marti; i de Mercedes Andrés i José Romero del Centre
de Dia Meridiana. En aquesta sessio es va analitzar les limitacions i dificultats basiques de
moltes politiques d'insercié, degudes en part a la incoheréncia de molts programes i a la manca
d’'un marc integral de les politiques que permetin un funcionament personalitzat, que tingui en
compte la heterogeneitat dels col-lectius que arriben a aquests programes. També va emergir
una problematica que ha estat recurrent en posteriors sessions: la del creixement de les
persones que pateixen malalties mentals i la dificultat del reconeixement de les mateixes, el que

sovint les porta a ser excloses d'alguns programes.
Molts dels problemes detectats en aquesta sessi6 els hem recollim com propostes d’actuacio i de fet tenen
molta relacié amb critiques al PIRMI i propostes fetes en anys anterior per aquest mateix grup



La sessio de febrer es va dedicar a estudiar I'experiencia dels insertors laborals. Comptarem
amb la participacio de Jordi Estibariz, insertor de I'Institut de Reinsercié Social (IRES); de Daniel
Jover, técnic de PROMOCIONS; i de Mireya Roura, cap d'Insercié Laboral de la Fundacid
Formacid i Treball. Les seves aportacions van obrir debats en linies diferents. D’'una banda un
enfocament de treball més orientat a plantejar la insercié com un procés de promocié activa de
I'ocupacié a les empreses que poden acollir personal d'insercié (i també garantint un disseny
adaptatiu dels processos formatius). D’altra banda, considerant la insercié en un context més
ampli en el que I'element crucial és la generacié de respostes col-lectives i capacitats relacionals
que van més enlla de la mera insercid en un mercat laboral precarietzat. Aix0 comporta una
consideracié més ampla del procés

La sessio de treball del mes d’abril va estar destinada a debatre la visié academica de la insercid. Es va
comptar amb la participacio de Xavier Agullé i Teixidor, professor de politiques i programes d’ocupacio,
de I’Escola Universitaria de Treball Social de la Facultat de Pedagogia de la Universitat de Barcelona i de
Merce Gomez i Ubiergo, directora del postgrau d’expert en insercid laboral, de les Escoles Universitaries
de Treball Social i Educacié Social Pere Tarrés de la Universitat Ramon LIlull i presidenta de I’ Associacio
de Professionals de la Insercié Laboral de Catalunya. La seva exposicié es va centrar en I’analisi de la
seva experiéncia educativa en temes d’insercid, on I’aspecte més destacable és la desconnexio, i sovint
desconeixement, entre I’activitat académica (i les expectatives dels alumnes) i la realitat del mén on tenen
que actuar. En el debat, molt centrat sobre el funcionament universitari, va apareixer el problema segient:
la inadequacié entre una educacié fonamentalment formal i orientada a tasques técniques i la realitat
quotidiana dels formadors d’insercié tenen que combinar treballs manuals amb tasques educatives.

Propostes

Personalitzacio del tracte

Les persones sotmeses a processos d’insercié responen a situacions diverses que les politiques tenen que
contemplar. La personalitzacid passa per:

- Crear equips de treball integrats, o formes de cooperacid, entre tots els professionals de suport a
aquestes persones, doncs cal contemplar la seva experiéncia des de una perspectiva global.

- Cal reforgar els recursos d’atenci6 a les persones nouvingudes que incloguin una assisténcia
adequada en aspectes linguistics.

- Avaluar el procés d’inserci6 més adequat, diferenciant aquells casos on es tracta nomeés
d’afavorir I’habituacié al mercat laboral dels que estant lligats a desconnexions laborals per
problemes personals greus, que requereixen un tractament i una perspectiva temporal diferents.

- Cobrir adequadament les necessitats personals de les persones mentre dura el procés d’insercid,
considerant tant els aspectes monetaris (una prestacié economica suficient) com la cobertura de
serveis que els permetin participar en el procés d’insercidé. Aquest Ultim aspecte és
particularment rellevant en el cas de les dones soles amb fills al seu carrec (o persones amb
familiars dependents) que requereixen de suports en aquests camps (guarderies, suport a la llar).

- Millorar el reconeixement dels problemes de salut mental com a causants d’exclusié laboral,
doncs es tracta d’una situacio creixent quant al nombre d’afectats i que sovint no és reconeguda
com una causa de problemes laborals.

Adequacio dels processos de formacio

- Un dels problemes principals dels programes de formacié és la seva discontinuitat en el temps,
que porten tant moments en els que no hi han ofertes, com a interrupcions a processos iniciats.
Cal definir programes permanents per permetre I’accés quan es manifesta la situacié com a
evitar el trencament d’un procés ja comencat.

- Cal dissenyar processos formatius no tan sols adequats a les caracteristiques personals, sin6
també a sortides professionals clares o orientades a empreses d’insercié. Sovint es produeix una
proliferacio de cursos sense sortida que porten a convertir les persones ateses en “cursillistes”,
“professionals” d’activitats de formacid sense sortides clares que generen frustracio.



Cal assegurar recursos economics adequats perque els processos formatius es realitzin en
condicions, tenint en compte tan la renda disponible de les persones en processos formatius com
les dotacions dels cursos

Cal la cobertura complerta dels costos de formaci6 per part de I’Administracio.

A I’hora de dissenyar itineraris personals d’insercid, cal considerar els elements de I’entorn i
configurar-los com processos graduals que passen per etapes successives

En concret hem constatat que sovint els cursos obliguen a fer desplagaments que resulten
onerosos per persones en rendes baixes. Demanen que es proveeixin titols de viatges gratuits per
a aquest tipus de desplacaments

La insercié com un proceés no limitat al mercat laboral

Cal reconeéixer les situacions de discapacitat social (diferents a les ja tipificades de discapacitat
fisica) per tal de permetre’n un tracte adequat i definir millor els itineraris d’insercié social
possibles.

Cal dissenyar els processos d’insercié com processos que van més enlla que la mera introduccié
en el mercat laboral. Es tracta en primer lloc de refer la capacitat d’autoestima, d’autonomia, de
capacitats relacionals i d’actuacio col-lectiva de les persones implicades en aquests processos.
Cal veure que les sortides dels processos d’insercié no sempre porten cap al mercat laboral. es
també important desenvolupar les capacitats que permeten participar en altres aspectes de la vida
social, de desenvolupar les capacitats de ciutadania i capacitat d’intervencio social.

Cal situar el processos d’insercié com processos col-lectius que reforcin el protagonisme de les
persones.

Cal generar una estreta relacié i coordinacié entre les entitats que duen a terme els processos
d’inserci6 laboral i les xarxes d’atencié primaria i els nuclis actius de les comunitats on es
desenvolupa el proces.

Un mercat laboral diferent

Les actuals dinamiques del mercat laboral, amb la proliferacié de relacions laborals de curta
durada, i la individualitzacio de les relacions constitueixen un obstacle per I’éxit dels processos
d’insercid. Per aixo cal que les institucions i agents socials treballin per modificar les dinamiques
actuals i generar ambients laborals inclusius.

Empreses d’insercio

La necessitat de consolidar les empreses d’insercié com un eina de desenvolupament de col-lectius en
dificultats. Aixo pot fer-se per vies diverses:

Subvencions, per la seva tasca formativa, a col-lectius amb dificultats especials, destinant fons
especifics dels plans publics d’ocupacio.

Introducci6 de clausules socials en la contractacié publica de determinats serveis.

Reservar espais d’activitat a aquest tipus d’empreses, encara que aixd pot tenir I’inconvenient
que s’especialitzin en unes poques activitats, perd poden ésser Utils per persones capaces de
desenvolupar una tasca de baixa intensitat.

Politiques de suport per dignificar els productes i serveis oferts per les empreses d’insercio.
Forcar el compliment de les clausules socials existents a les empreses regulars.

Cal també dur a terme una avaluaci6 de I’activitat social de les empreses d’insercio per tal de reconeixer
la seva activitat i evitar la proliferacid de projectes mal dissenyats o poc fiables.

Visualitzar la inserci6

Cal plantejar-se la creaci6 d’alguna iniciativa de reflexio col-lectiva de les entitats i
administracions que intervenen en els processos d’insercid per tal de desenvolupar iniciatives
que portin a perfilar politiques més efectives en aquest camp



Formacio de personal d’'insercio

- Cal desenvolupar formes de treball que augmentin el coneixement i la interrelacio de la formacio
i la recerca académica amb la realitat externa

- Cal dissenyar curriculums educatius adequats per técnics d’insercié que tindran que combinar
activitats laborals diverses amb tasques d’insercio-formacio
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A proposta del Grup de treball de Refugiats i Estrangers, en el Plenari del Consell Municipal de
Benestar Social del juliol del 2004 es va acordar que, tenint en compte I'existencia i el treball que
es duu a terme per part del Consell Municipal d'Immigracid, es veia favorable vincular el Grup de
treball sobre Refugiats i Estrangers del Consell Municipal de Benestar Social al Consell Municipal
d’'Immigraci6. L'existencia de dos espais de participacié s’explicava perqué quan es va constituir
el Grup de treball sobre Refugiats i Estrangers I'any 1989, el Consell Municipal d'Immigracié no
existia -es va constituir 'any 1997- i que avui encara hi hagués aquests dos espais de
participacio ciutadana diferenciats es valorava meés com una conseqiencia d’aquest origen, pero
també es donava l'oportunitat de sumar experiéncia, i aixi aconseguir més coneixement i
pluralitat d’opinio.

Amb aquesta finalitat, el 21 de juny de 2005 es va celebrar una reuni6 del Grup de treball sobre Refugiats
i Estrangers, en la que es va reflexionar sobre quina podria ser la vinculacié d’aquest grup de treball al
Consell Municipal d’Immigraci6. Per a aquesta ocasid es va convidar a la Sra. Mercé Janer i Armeijach,
secretaria técnica del Consell Municipal d’Immigracio, la qual va presentar el Consell Municipal

d’Immigracio: quins son els seus objectius, el seu funcionament, activitats realitzades, composicid, etc.

Per altra banda, es va explicar que el Programa d’Actuacié Municipal 2004-2007, dins de la Comissio de
Presidéncia, Hisenda i Coordinacio Territorial, en I’apartat del Pla Municipal d’Immigracid, es descriu
com un dels seus objectius estratégics el de “Promoure la cooperacid public-privada i la constitucid del

consens ciutada mitjangant un procés de participacio que s’anomenara Compromis Barcelona Diversa”.

Agquest objectiu contempla:

= Desenvolupar la participacio de la ciutat, enfortint el protagonisme dels ciutadans, entitats i
associacions, en el desenvolupament de les mesures del Pla Municipal d’Immigracié. Constituir
espais de trobada i debat, nous canals de participacid. Obrir “espais blancs” per generar pensament

creatiu i innovador, impulsar el compromis social de la ciutadania.

= Construccié del consens ciutada mitjangant un procés de participacio, el Compromis Barcelona
Diversa, que tindra com objectiu involucrar a tots els sectors de la ciutadania: professionals,

academics, associatius, etc.

= Promoure la constituci6 de la Taula Compromis Barcelona Diversa, que haura d’impulsar
I’elaboracio i definicio del Compromis Barcelona Diversa, amb la participacié d’organitzacions

empresarials, sindicats, universitats, ONG’s...



= Celebrar Plenaris periodics i oberts, dins del marc del Compromis Barcelona Diversa.
Establirem una periodicitat minima semestral per a la celebraci6 dels plenaris.

=  Creacid de taules tematiques sectorials (habitatge, salut, educacio, treball, cultura...), que estudiaran

la situacio actual i proposaran mesures per un bon desenvolupament del Pla Municipal d’immigracio.

= Establir ajuts i suport técnic i economic a entitats i organitzacions que treballen en el camp de la
immigraci6 a Barcelona, per tal de recolzar de forma efectiva els objectius acordats al Compromis

Barcelona Diversa i a I’Agenda de Prioritats.

= Creacid d’un premi de reconeixement Premi Compromis Barcelona Diversa, que s’atorgara a
persones o institucions que han portat a terme iniciatives innovadores i exitoses en relacio a la

immigracio6 a Barcelona.

Es en aquest sentit que el Grup de treball sobre Refugiats i Estrangers del Consell Municipal de Benestar
Social, amb el reconeixement de la seva trajectoria i experiéncia en la participacié ciutadana en I’ambit de
la immigracio, pot esdevenir la plataforma per a la constitucid de la Taula Compromis Barcelona

Diversa.

Aquesta proposta es presentara al Consell Municipal d’Immigracié, amb I’objectiu de demanar que el
Consell consideri com es pot establir la seva vinculacié amb la Taula Compromis Barcelona Diversa,
amb la voluntat d’afavorir la transversalitat i la coordinacio entre tots els agents que intervenen en I’ambit

de la immigracid.



Grup detreball sobre SALUT
Document de propostes 2005

Composicio del grup

Coordinador
Sr. Andreu Segura i Benedicto, expert

Secretariatécnica
Sra. Pilar Solanes i Salse, secretaria
Sr. Carles Gil i Miquel, secretari adjunt

Participants

Representants de les entitats membres del Consell
Sra. Anna Alvarez i Morillas, Fundacié Viure i Conviure, Caixa de Catalunya
Sra. Rebeca Espasa i Valera, Col-legi Oficial de Psicolegs de Catalunya
Sra. M. Antonia Fort i Marrugat, CCOO
Sra. Clara Mufioz i Cirici, Consell de la Joventut de Barcelona
Sra. Joana Prats i Montmany, Fundacié “la Caixa”
Sra. Rosa Ma. Quintana, Grup Municipal CiU
Sra. Maria Romero i Calo, Avalot, Joves de la UGT de Catalunya
Sra. M. Antonia Sambeat i Doménech, Col-legi de Metges de Barcelona
Sr. Vicens Tarrats, CCOO
Sr. Oriol Vicente i Hernandez, Grup Municipal PSC
Sra. Anna Varderi i Casas, Federaci6 Catalana de Voluntariat Social
Sr. Joan Ramon Villalbi i Hereter, expert

Tecniques municipals
Sr. Antoni Barbera i Molina, Regidoria de Salut Piblica
Sra. Mercé Gonzaélez i Esteve, Direcci6 de Joventut
Sra. Isabel Ribas i Seix, Agéncia Salut Piblica de Barcelona

Sra. M. Eugénia Sénchez i Carreté, Direcci6 Drets Civils, Sector Serveis Personals

Representants d'altres entitats

Sra. M. Dolors Bascompte i Bonvehi, Coordinadora d’Usuaris de la Sanitat



Sra. Joana Teresa Betancor, Federacié Mundial d’Associacions Pro Dret a Morir
Sra. Cristina Carlota, Fundacio Lliga Catalana d’Ajuda Oncologica (Oncolliga)

Sra. M. Lluisa de Caceres, Fundacié Lliga Catalana d’Ajuda Oncologica (Oncolliga)
Sra. Montserrat Domingo, GrupPersona

Sr. Benito Durén i Sancho, Lliga Reumatologica Catalana

Sra. M. Rosa Lunas i Masnou, Associacié Catalana Familiars, Usuaris, Col-laboradors Geriatrics
Sra. Silvina Magnani, Actua

Sra. Olga Monistrol i Ruano, Ambit Prevencio

Sra. Maribel Pérez i L6pez, Actua

Sra. Carme Sabater, Coordinadora d’Usuaris de la Sanitat

Sra. Ndria Terribas, Institut Borja de Bioética, Universitat Ramon Llull

Sra. Adela Torras, Grup de Dol, Associacié de Voluntaris per a Malalts Estables

Sra. Angels Vives i Belmonte, Fundacié Congrés Catala de Salut Mental

Invitats i invitades per a temes especifics
Im. Sr. Ricard Goma i Carmona, Regidor Ponent de Benestar Social i President del
Consell Municipal de Benestar Social
Im. Sr. Ignasi Fina i Sanglas, Regidor Ponent de Salut Piblica
Sra. Anna Garcia i Altés, economista, Servei de Sistemes d'Informacié Sanitaria de
I'Agencia de Salut Pablica de Barcelona Agencia de Salut Pablica de Barcelona
Dra. Rosario Jiménez, Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria
Sr. Josep Manyac, Consorci Sanitari de Barcelona i responsable del Pla Integral
d'Urgéncies de Catalunya
Sr. Jordi Pérez-Castejon, Metge geriatre de la Clinica Barceloneta



Presentacio

Com a continuaci6 a la recomanacio del Grup de Sida del Consell Municipal de Benestar Social del curs
passat, i en resposta a la proposta de la 12 Jornada de Participacié en Salut Pablica organitzada per
I’Ajuntament de Barcelona el dia 24 de maig del 2004, enguany ha estat creat el grup de salut del Consell
Municipal de Benestar Social.

El grup de salut compta amb la participacié d’unes quaranta persones, la majoria de les quals formen part
de diverses entitats ciutadanes, socials i politiques, entre les quals les procedents de I’anterior grup de
Sida que s’integra en el nou grup de salut.

Entre els problemes de salut i els seus determinants el grup va considerar, a proposta del coordinador, els
efectes adversos que sobre la salut de les persones i de la poblacié pot comportar el sistema sanitari
mateix. Una part dels quals son atribuibles al consum inadequat que comporta exposar-se a un risc sense
la contrapartida dels efectes benéfics que solament es produeixen quan les intervencions sanitaries estan
positivament indicades. La utilitat de les intervencions i de les prescripcions sanitaries es especifica
davant de cada problema de salut. Tot i que la responsabilitat del consum inadequat de serveis sanitaris és
maltiple, son els ciutadans mateixos com a usuaris dels serveis els que en pateixen les conseqliencies més
negatives, en forma d’efectes indesitjables sobre la seva salut.

D’aqui que, des de la doble perspectiva ciutadana, com a propietaris i com a usuaris del sistema sanitari
public, ens plantegem una col-laboraci6 activa al sosteniment i a la millora del sistema sanitari public. Per
una part contribuint segons les nostres possibilitats a millorar I’adequacié dels serveis assistencials,
particularment la seva seguretat, efectivitat i eficiéncia. | per una altra reivindicant i fomentant el
desenvolupament dels ambits més col lectius de la salut pablica, mitjangcant programes i intervencions
comunitaries intersectorials i multidisciplinaries, adrecats als determinants socials i culturals dels
problemes de salut, que son a I’origen de molts dels problemes de salut i que requereixen d’una
implicacid i una participacio activa de la ciutadania.

Amb aquesta orientacid, els treballs d’aquest curs han tingut un doble vessant. L’'un de cara a
I’organitzacio mateixa de les nostres activitats, enfortint i millorant els procediments de treball i I’altre
quant al programa i els continguts sobre els quals reflexionar i elaborar propostes i recomanacions.

Precisament en relaci6 al programa i amb una perspectiva de futur hem iniciat un procés sobre I’abast de
la participacié ciutadana que, pel que fa a la salut, comporta aprofundir el caracter democratic de la nostra
societat i a la vegada millorar la pertinenca, I’equitat i I’efectivitat de les activitats del sistema sanitari. Un
procés que ens ha de servir per preparar el programa del curs vinent.

Quant a les activitats d’enguany van dedicar una de les primeres sessions de treball a conéixer la situacio
de la salut dels ciutadans de Barcelona, amb la col-laboracié de la Sra. Anna Garcia i Altés, economista,
del Servei de Sistemes d’Informacié Sanitaria de I’Agéncia de Salut Publica de Barcelona, que va
presentar-nos els resultats de I’informe La Salut a Barcelona 2003 de I’Ajuntament de Barcelona. El
programa s’ha completat amb la consideracié de I’adolescéncia i les seves necessitats de salut; la mort
com a situacié que requereix una resposta cultural i social més adequada; i la utilitzacié dels serveis
d’urgéncies.

Adolescencia i necessitats de salut

Amb la col-laboracié de la Dra. Rosario Jiménez, responsable del grup d’atenci6 a I’adolescéncia de la
Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria que va fer una introduccié per facilitar el debat
posterior, les consideracions del grup han estat les seglients:

L’adolescencia és un moment del cicle vital de gran transcendencia per a la salut en les etapes posteriors
de la vida. La salut dels adolescents esta sotmesa a la influencia de I’entorn familiar, escolar i social. Els
adolescents no son un grup particularment demandant d’atenci6 sanitaria pero les seves demandes es
caracteritzen sovint per I’exigéncia d’una resposta immediata.



En general, els adolescents conformen el grup de la poblacié amb millor salut, per la qual cosa convé
desenvolupar iniciatives adrecades a la promoci6 i la proteccié de la salut, basicament en I’'ambit
comunitari i dels serveis col-lectius..

Tot i que la majoria d’edat sanitaria -és a dir la responsabilitat com a usuari autdonom esta fixada als 16
anys, la normativa vigent assenyala que els professionals de la salut han de tenir en compte el grau de
maduresa dels pacients a partir dels 12 anys, de manera que poden apar€ixer conflictes d’interessos entre
els pares i els adolescents, particularment en els ambits de la salut reproductiva i del consum de drogues.

Els professionals sanitaris no han de substituir el paper dels pares perd , sobretot, en I’ambit de I’atencié
primaria, han de proporcionar als pacients adolescents una garantia de confidencialitat que faciliti la
confianca professional. La continuitat i la longitudinalitat sén caracteristiques de I’atencié primaria de les
quals el pacient adolescent es pot beneficiar especialment.

Convé estimular entre els adolescents una actitud el més autonoma i responsable possible sobre els
problemes de salut i els seus determinants.

El sistema sanitari ha d’afavorir I’Us respectu6s i adequat dels serveis assistencials.

La coordinacio del sistema sanitari amb altres sectors de la societat com ara I’educatiu, els serveis socials,
i els que estan implicats en I’oci resulta decisiva, de manera que des del sistema sanitari ha de col-laborar
i afavorir les intervencions comunitaries de promocid i proteccié de la salut —prevencié de malalties—
dels adolescents. Particularment aquelles en les que estiguin implicades les entitats i associacions que
agrupen els adolescents.

Recomanacions especifiques:

1) Incrementar i millorar la formacid (habilitats de comunicacid, deteccio de problemes
emocionals...) dels professionals de I’atencio primaria de salut de manera que les demandes dels
adolescents siguin adequadament ateses. En particular pel que fa als equips d’atenci6 primaria
gestionats per entitats proveidores que depenen de I’Ajuntament i també per al conjunt d’equips
d’atenci6 primaria de la ciutat sobre els quals comparteix la responsabilitat en la direcci6 de la
regio sanitaria de Barcelona.

El treball que duu a terme el Grup de la Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria
convindria generalitzar-lo al conjunt dels professionals de I’atenci6 primaria.

2) L’adequaci6 de la competencia dels professionals de I’atencié primaria a I’assisténcia dels
adolescents ha de destacar la importancia d’establir relacions de confianga que facilitin la
continuitat i la longitudinalitat de I’assisténcia. Aquesta recomanacid inclou també els
adolescents dels col-lectius immigrants.

3) Estudiar estrategies eficients de difusié adrecades als adolescent i joves, aixi com a les families
sobre la possibilitat d’Gs dels serveis sanitaris de forma individual i amb dret a la
confidencialitat.

4) Afavorir, des de tots els dispositius assistencials —en primer lloc dels propis i en general dels de
la regi6 sanitaria—Ila coordinaci6 amb els sector educatiu, amb els serveis socials i amb les
entitats i associacions ciutadanes el desenvolupament de programes de promocié i de proteccid
de la salut dels adolescents que facilitin la seva implicacid i participacio activa.

Morir amb dignitat

Amb la col-laboracié de la senyora Joana Teresa Betancor, vicepresidenta de la Federaci6 Mundial
d'Associacions Pro Dret a Morir, que va fer una introduccié per facilitar el debat posterior, les
consideracions i recomanacions del grup han estat les segiients:



La nostra societat déna I’esquena a la mort, la qual cosa comporta una tendéncia a la alienacié i la
medicalitzacié de la mort. També ho fa el sistema sanitari. Convé, doncs, recuperar una perspectiva
natural d’enfrontar-se a la mort.

El sistema sanitari comparteix en part aquesta caracteristica de negacié de la mort, de manera que en la
formacio dels professionals sanitaris I’atenci6 als moribunds ocupa un lloc molt secundari. Convindria,
doncs, que els plans d’estudis de les titulacions sanitaries incorporessin I’atencio als moribunds com una
de les funcions basiques dels professionals.

S’ha d’evitar qualsevol forma d’obstinacid terapéutica compaginant equilibradament I’atenci6 i el confort
als pacients terminals de manera que la mort pugui esdevenir el més dignament i confortable possible.

S’ha de promoure molt més activament el coneixement d’iniciatives com les voluntats anticipades de
manera que cada vegada més persones puguin optar activament a manifestar les seves preferéncies quant
al tractament que volen rebre en situacions terminals.

S’ha de facilitar activament, sempre que sigui possible i adequat, que les persones puguin morir a casa
seva, amb la companyia dels seus familiars i amics i que, disposin per aix0, de prou suport sanitari i social
per a resoldre adequadament els problemes meédics que comporta la fase terminal de la vida.

Els pacients moribunds i els seus familiars han de disposar d’un interlocutor sanitari Gnic, o com a minim,
d’un equip coordinat que conegui la situacio i faciliti la informacié i el suport necessari de forma
coherent.

En el cas que sigui inevitable que el pacient hagi de ser atés a I’hospital, caldria que existissin unitats de
cures pal-liatives, en les que I’agonia rebés una assistencia integral i habilitar habitacions individuals per
als moribunds.

Les recomanacions especifiques son:

1) Que des de I’Ajuntament —inclosos els serveis sanitaris assistencials i de salut pdblica—es
contribueixi activament a construir una cultura d’enfrontar-se amb la mort que sigui el menys
medicalitzada possible, la qual cosa requereix iniciatives concretes i mesurables.

2) Instar als responsables de la formacid dels professionals de les ciéncies de la salut a incloure en
els plans d’estudis la consideracio i el tractament adequats als pacients terminals i moribunds.
Donar prioritat a aquesta influéncia a les escoles i facultats en les que esta implicat directament
I’ Ajuntament.

3) Evitar activament I’aferrissament i I’obstinacid terapéutica a qualsevol servei sanitari que
depengui directament de I’Ajuntament i indirectament als de tota la Regié Sanitaria de
Barcelona, mitjangant I’establiment d’estandards adequats d’assisténcia i la seva avaluacio.

4) Incrementar la difusié dels documents de voluntats anticipades i de les iniciatives que
afavoreixin les decisions autonomes de les persones sobre la seva propia mort en els centres
sanitaris i aprofitant qualsevol oportunitat de contacte amb els pacients.

5) Donar suport suficient a les persones que decideixen morir a casa, garantint una atencio
permanent i un recolzament continuat. Establir una figura assistencial que actui com a
interlocutor de referéncia per als afectats. Simplificar els tramits administratius (certificats de
defuncio, etc.)

6) Disposar d’unitats de cures pal-liatives als hospitals amb habitacions individuals per als
moribunds. Val a dir que la majoria d’hospitals de segon i tercer nivell ja en tenen, perd no estan
a part de la resta de llits.

7) En el cas que sigui inevitable que el pacient hagi de ser ates a I’hospital, caldria que I’atenci6 es
fes en unitats de cures pal-liatives, formats per equips interdisciplinaris composats per metges,
infermeres, auxiliars, psicolegs i assistents socials. En aquestes unitats, el personal hauria d’estar



format en habilitats de comunicacié i de maneig de situacions emocionals complexes. D’aquesta
forma, I’atencié que rebrien els pacients i llurs families seria integral. Aixd significa, que, en
aquesta fase de la vida, els objectius d’intervencié son diversos: el control de simptomes, les
necessitats psicologiques i espirituals del pacient i de la seva familia, etc.

Utilitzacié dels serveis d’urgencies

Amb la col-laboraci6 del senyor Josep Manyach, responsable del Pla Integral d’Urgéncies de Catalunya
(PIUC) que ha proporcionat informacié sobre la utilitzacié dels serveis d’urgéncies a la ciutat, les
consideracions i recomanacions del grup han estat les seguents:

Constatar la bona resposta del PIUC I’hivern 2004-5 i la conveniéncia de mantenir i desenvolupar una
resposta integrada a les necessitats d’atenci6 sanitaria urgent a la ciutat.

Malgrat aix0, persisteixen insuficiéncies dels serveis d’urgencies que afecten la qualitat de I’atencid, als
pacients i als mateixos professionals que hi treballen.

Els serveis d’urgéncia dels hospitals sovint es veuen per part de la poblacié com els serveis assistencials
més assequibles i més preparats per satisfer els problemes de malaltia de la poblacio.

Es produeix una certa mistificacio de la capacitat dels serveis d’urgéncia, caracteristica que els mitjans de
comunicacio social promouen amb I’emissio de programes dedicats a les urgencies hospitalaries. Convé
una visié més realista.

L’accessibilitat dels serveis d’urgencia, pero, no és la més adequada per a donar resposta a problemes de
salut que no son urgents, perque, a més de interferir en les necessitats d’atencié dels malalts realment
urgents, suposa en general més intervencions mediques que les necessaries amb el perill injustificat de
provocar efectes perjudicials sobre la salut i un malbaratament de recursos publics.

Els serveis d’atencié primaria de salut en la mesura que proporcionin una atencié continuada i
longitudinal a la poblacié assignada estan en millors condicions per procurar els serveis més adequats als
pacients.

Aix0 no obstant, convé incrementar I’accessibilitat real dels serveis d’atencié primaria, agilitant les
derivacions i I’obtencié de proves complementaries quan estan indicades, perqué aquesta és una de les
raons de la preferéncia de molts ciutadans pels serveis d’urgéncia. En la mesura en que I’horari de
consulta sigui més flexible i més facil I’obtencié d’exploracions radiologiques o d’altres, la utilitzacio
dels serveis d’urgéncia sera més adequada a les necessitats per a les que esta justificada la seva existéncia.

Atesa la importancia dels factors socials, els equips d’atencié primaria han de ser efectivament
interdisciplinaris i proporcionar una atencid integral que abasti els components sanitaris i socials de les
necessitats dels ciutadans. Convé doncs fomentar I’atencié domiciliaria amb aquesta doble vessant.

Cal també aconseguir una actitud responsable dels ciutadans com a usuaris per tal que aquesta demanda
d’atencié sigui raonable i justificada. Tant pel que suposa de solidaritat amb el conjunt de la poblaci6 i
particularment de les persones que realment necessiten una atencié urgent, com per disminuir el risc que
per a la propia salut comporta un consum sanitari inadequat.

Les recomanacions especifiques son:

1) Millorar les condicions -sobretot pel que fa a la massificacio- dels serveis d’urgéncia hospitalaris
gue depenen directament de I’Ajuntament i de la resta dels de la Regi6 Sanitaria de Barcelona on
I’ Ajuntament comparteix responsabilitats amb la Generalitat, i fer-ho de manera mesurable i a
curt termini.

2) Evitar al maxim les confusions d’identitat que es poden produir sobretot amb pacients amb
problemes cognitius 0 amb moribunds.



3)

4)

5)

6)

7)

Adequar I’oferta dels serveis d’urgéncia de manera que limitin el consum innecessari de proves i
de terapéutiques, mitjancant una coordinacio efectiva amb els serveis d’atencié primaria.

Incrementar I’accessibilitat, la capacitat de resolucio i la simplificacié dels tramits relacionats
amb les derivacions, proves complementaries, etc. de I’atencid primaria, de manera que els
pacients puguin beneficiar-se efectivament de la continuitat i la longitudinalitat que pot procurar-
los-hi I’atencid primaria, amb el suport dels treballadors socials, i no els serveis d’urgéncia
hospitalaris.

Promoure una efectiva coordinacié multidisciplinaria als equips d’atenci6 primaria, en particular
guant a I’atencié domiciliaria.

Contribuir al desenvolupament d’una cultura saludable d’utilitzacié dels serveis sanitaris
d’urgéncies, mitjancant una utilitzacié més adequada dels mitjans de comunicacié. A les escoles
a més a més d’explicar i informar sobre I’Us de les drogues i del tabac, aixi com de les relacions
sexuals, caldria incorporar el tema de com i quan s’han d’utilitzar els serveis sanitaris.

Vetllar per la formacié continuada dels professionals sanitaris en habilitats de comunicacio,
especialment en situacions d’urgencies.



Institut M unicipal de Persones amb Discapacitat
(IMD)
Comissions de participacio

Per primer cop aquest any, el Consell de Benestar Social recull les propostes que presenta I’Institut
Municipal de Persones amb Discapacitat -IMD-, tot reconeixent a aquest organisme autonom municipal la
seva funcid de promotor de la participacio ciutadana d’aquest sector de ciutadans i ciutadanes de

Barcelona.

L'IMD a més de la seva estructura de govern i organitzativa, promou comissions de participacio
per tematiques especifiques d'interes per el sector de persones amb discapacitat.

L'Institut Municipal de Persones amb Discapacitat és un organisme autonom de I'Ajuntament de
Barcelona, creat I'any 1989 a partir de la fusi6 del Patronat municipal de disminuits fisics i del de
disminuits psiquics. La seva missio é€s la promoci6 de I'accessibilitat, entesa en un sentit ampli,
d’'accés de les persones amb qualsevol tipus de discapacitat a les activitats, serveis, espais i en
definitiva a la vida de la ciutat, i per tant, no solament com a possibilitat de desplagcament, siné
també com a possibilitat d’accedir-hi i de gaudir-ne com a part del conjunt de la ciutadania.

Les comissions de participacid de tematiques especifiques estan presidides per un/una
representant de les persones amb discapacitat de la junta Rectora de I'MD, la coordinacio i
secretaria recau en un tecnic de I'lMD en formen part entitats i associacions de persones amb
discapacitat de la ciutat i técnics especialistes en el tema concret de cada comissio. Els objectius
de les comissions s6n proporcionar i rebre informacid, elaborar i presentar propostes, debats,
campanyes, etc. i, en qualsevol cas, informar de les activitats de I'lMD.

Actualment existeixen 4 comissions: Educacio, presidida per la Sra. Carme Riu i Pascual; Informacié i
Comunicaci6, presidida per la Sra. Fanny Llorens i Albifiana; Transport, presidida pel Sr. Benito Duran i

Sancho i Urbanisme, presidida per la Sra. Ma José VVazquez i Arias.

La coordinacio i secretaria sén a carrec de les Sres. Fidéncia Foz, Teresa Pallisa i Julia Torrado,
de 'IMD.

Entitats participants:



Comissi6é d’Educacid: Associacié de Paraplegics i Grans Minusvalids de Catalunya ASPAYM,
Associaci Catalana de Cecs ACC, Associacié Malalties Neuromus-culars de Catalunya ASEM,
Associacié Nacional per Problemes de Creixement CRECER, Comissio Ciutadana pro Integracid
Escolar CCIE, Fundacié Catalana Sindrome de Down, Federacié d’Entitats Col-laboradores amb
el Minusvalid ECOM-Layret, Federacié Catalana Pro Persones amb Retard Mental APPS,
Associacié de Mares-Pares Vil-lajoana, Associacid de Pares de Nens Sords i Sordcecs de
Catalunya APANSCE, Centre de Recursos Educatius Joan Amades, Associacié Catalana per a
la Promoci6 de les Persones Sordes ACAPPS i Associacié Dones no Estandards.

Comissié de Comunicacid: Organizacion Nacional de Ciegos de Espafia ONCE, Associacio
Catalana de Cecs ACC, Associaci6 Catalana per a la Promocié de les Persones Sordes
ACCAPS, Federacid de Sords de Catalunya FESOCA, Asociacion de Sordociegos de Espafia en
Catalunya ASOCIDE, Fundacié Casal de Sords de Barcelona, Associacio de Paralisi Cerebral
ASPACE, Centre Recreatiu i Cultural de Sords CERECUSOR, Asociacion de Implantados
Cocleares de Espafia, Associacid Catalana per a la Integracio del Cec ACIC i Associacio
Catalana Pro Persones Sord-Cegues APSOCECAT.

Comissio de Transports: Fraternitat Cristiana de Malalts i Minusvalids FRATER, Vocalies de
les AAVV de Sant Marti de Provencals, Navas, Barceloneta, Barri Porta, Gran Via-PerU-
Espronceda i Horta, Associacio de Disminuits de Sants-Montjuic, Associacié Catalana d'Ataxies
Hereditaries ACAH, Associacio Catalana de Malalts de Huntington ACMAH, Associacio Nacional
per Problemes de Creixement CRECER, Associacié Catalana per a la Promocio de les Persones
Sordes ACCAPS, Associacid Catalana de Cecs ACC, Minusvalids Associats pel Transport
Adaptat de Barcelona MATA, Associacio de Paraplégics i Grans Minusvalids de Catalunya
ASPAYM, Vocalia de I'Assoc. Barcelonina de Pensionistes de ONCE, Associacié Catalana per
a la Integracio del Cec ACIC, Federaci6 d’Entitats Col-laboradores amb el Minusvalid ECOM-
Layret, Federaci6 Catalana Pro Persones amb Retard Mental APPS, Associacié Catalana La Llar
de I'Esclerosi Multiple i Associacio Malalties Neuromusculars de Catalunya ASEM.



Comissio d’Urbanisme: Vocalies de les AAVV de Sant Marti de Provencals, Esquerra
Eixample, Barceloneta, Barri Porta, Gran Via-Per(-Espronceda i Horta, FRATER, Front de
Solidaritat amb el Gran Disminuit Fisic, Associacio Catalana La Llar de I'Afectat d’Esclerosi
Multiple, ONCE, Minusvalids Associats pel Transport Adaptat de Barcelona MATA, Associacio
Malalties Neuromusculars de Catalunya ASEM, Lliga Reumatologica Catalana, Associacio
Nacional per Problemes de Creixement CRECER, Federacio d’Entitats Col-laboradores amb el
Minusvalid ECOM-Layret, Associacié de Paraplegics i Grans Minusvalids de Catalunya
ASPAYM, Associacié Catalana de Cecs ACC, Associacid Catalana per a la Promocié de les
Persones Sordes ACCAPS i Assoc. Barcelonina de Pensionistes de 'ONCE.

Tecnics i tecniques de serveis i departaments de diferents administracions:

- Sra. Rosa M@ Belles de I’Institut Municipal d'Educacié de Barcelona IMEB

- Sra. Eulalia Bassedes i Sra. Marisa Mané, de I’EAP de Nou Barris

- Sr. Albert Piqué de Transports Metropolitans de Barcelona TMB

- Sr. Xavier Alegre i Sr. Pedro Barbeito del  Grup Municipal de treball per a la Millora de
I’ Accessibilitat

- Sr. Ignasi Gustems i Mateo de la Seccié d’Accessibilitat de I’Area d’Infrastructures de la Diputacio

de Barcelona

Invitats i invitades per a temes especifics:

- Sra. Montse Rivero, de I’Institut Municipal de Parcs i Jardins

- Sra. Farners Cantalozella, de I’'lMD

Les propostes que les comissions de participacié de I'IMD presenten al Consell Municipal de
Benestar Social son:

EDUCACIO:

S’ha reflexionat sobre la diferent oferta educativa de la ciutat de Barcelona per als menors amb

discapacitat.

S’ha constatat la insuficiéncia de recursos tecnics i materials que te I’escola ordinaria per a I’alumnat amb

necessitats educatives especials.



Preocupa la dificultat en activitats de lleure per a la franja d’edat de 7 a 14 anys.

S'ha valorat molt positivament el projecte de camins escolar que s’han portat terme en alguns
districtes de la ciutat.

Propostes:

e Que es contempli la necessitat de disposar de recursos suficients (técnics, humans i materials) per a
la integracio a I’escola ordinaria.

e Que es contempli la plena participacié dels alumnes amb discapacitat en els Jocs Florals Escolars,
sense cap mena d’exclusid en tot el procés.

e Continuar i ampliar a altres districtes el projecte d’informacid i suport a families d’alumnes amb

discapacitat integrats en I’escola ordinaria.

INFORMACIO | COMUNICACIO:

En aquesta comissi6 s’han analitzat les mesures d’accessibilitat en la comunicacié que s’han dut a terme
en la celebracio del FORUM 2004, valorant positivament I’aveng que ha representat per a les persones
amb discapacitat sensorial de la nostra ciutat i esperant que aquest esdeveniment signifiqui un abans i un
després en la consolidacid definitiva de les mesures per a I’accessibilitat en els actes publics municipals,

aixi com en museus i teatres.

S'ha elaborat i fet la difusi6 del document “La comunicacié amb les persones amb disminucié en
els serveis municipals d'atencio al public”, que recull orientacions i recomanacions per atendre a
les persones amb discapacitat, sobretot en el cas de la discapacitat sensorial.

S’han fet propostes de millora i d’incorporacié de mesures d’accessibilitat per als serveis, activitats i

productes de I’ Ajuntament per tal que en puguin gaudir les persones amb discapacitat sensorial.

S'han fet aportacions al Codi d’Accessibilitat per tal de promoure que Catalunya sigui també
totalment accessible a les persones amb discapacitat sensorial.

Propostes:
e Que els serveis municipals d’atencio al public es dotin de les mesures oportunes per fer-los

totalment accessibles a les persones amb discapacitat sensorial.



e Que BTV, com un dels mitjans de comunicacid municipal emblematics de la ciutat, adopti les
mesures necessaries per oferir una programacio accessible a les persones amb discapacitat auditiva

mitjancant la subtitulacié i la llengua de signes.

TRANSPORTS:

Des de la Comissio es treballa per fomentar la utilitzacié del transport regular per part de
persones amb discapacitat, i per aquelles persones que no poden fer us del transport regular
s’ha treballat per aconseguir millores en el servei de transport “porta a porta”. Les millores
aconseguides han estat: ampliar la cobertura territorial del servei a 5 municipis de larea
metropolitana, renovacid i increment de la flota d'autobusos, ampliar el nombre de taxis, ampliar
I'horari de servei i agilitzacié del procediment de demanda.

Per encarrec de la comissio i per tecnics especialistes s'ha elaborat un pla d'accessibilitat a les
parades d'autobls que estableix els requisits que ha de tenir una parada i el seu entorn per que
sigui accessible.

Propostes:

e Que es porti endavant el projecte pilot de I’estudi del Pla de Parades, que contempla la intervencid
en totes les parades de la linia 59. Aixi mateix es tinguin presents les recomanacions i propostes
d’aquest projecte alla on es facin obres de reforma o millora de la via publica.

e Avancar en I’accessibilitat comunicativa del transport amb la implantacié de mitjans acustics i

visuals.

URBANISME:

Des de la Comissio d'Urbanisme s’ha treballat per tal en tota la obra nova, ja sigui en la via
publica o en els edificis, 'accessibilitat estigui integrada, no sigui discriminatoria i tothom pugui
gaudir dels espais amb autonomia.

S’ha fet resso de la urgent necessitat de la revisio i posterior modificacié del codi d’Accessibilitat de

Catalunya aixi com de la renovacio i convocatoria el Consell d’Accessibilitat de Catalunya.

S’ha dedicat especial atenci6 a les obres de : cobertura de la Gran Via (Districte de Sant Marti), Centre

comercial i d’oci a la antiga plaga de braus de les Arenes i el nou barri de la Marina a Zona Franca.



Preocupa als membres de la comissié la manca de seguiment de les obres i I’incompliment de la

normativa en la instal-lacié de bastides tema que genera un alt nivell de queixes.

Propostes:

e Que des de I’Ajuntament de Barcelona s’impulsi el treball del Consell d’Accessibilitat de Catalunya
per tal de promoure el canvi de les lleis que fan referencia a I’accessibilitat en I’ambit de
Catalunya.

e Que I’Ajuntament de Barcelona sigui especialment rigords i garanteixi I’aplicacio de la normativa
vigent referent a accessibilitat tant en les actuacions i obres que faci el consistori com en
I’atorgament de llicencies d’obertura, obres i en la ocupacié de la via publica.

e Que I’Ajuntament de Barcelona incorpori en els habitatges noves tecnologies per I’accessibilitat.
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