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l.- PRESENTACIO

El fenomen de les addiccions és un ambit ampli i complex. Des de I’heroina fins a I'aparicié de
les drogues de disseny o la socialitzacié actual del consum de cannabis, la prevencié i el
tractament de les drogodependencies s’ha anat transformant de forma significativa.

Tanmateix el nou paradigma dels usos d’Internet i la tecnologia digital ens obre un camp de
treball en vers la prevencié i la reduccié de riscos que té molt a veure amb les conductes i
problematiques derivades del consum de drogues.

Paral-lelament als ajuntaments, son molts els agents municipals que s’han sumat a realitzar
tasques preventives al seu territori i en I'ambit de les drogoaddiccions i cada cop més, en
I’entorn digital i els seus riscos associats. Cadascun d’aquest agents actua des de prismes molt
especifics amb la intencid de satisfer objectius concrets.

Fruit d’aquesta realitat, cinc municipis de la Mancomunitat del Galzeran (a partir d’ara el
Galzeran) amb el suport de la Diputacié de Barcelona han decidit unificar esforcos per
elaborar un Pla de Prevencié en el Consum de Drogues i Pantalles d’ambit supramunicipal
anomenat CRITIC (a partir d’ara es fara servir aquesta denominacié per nomenar al Pla) que
durant els propers quatre anys (2017- 2020) esdevingui una eina de referéncia que faciliti la
cohesid i impulsi les propostes de treball preventiu que els municipis venen realitzant , des de
fa temps, als seus respectius territoris.

Aguesta tasca comporta I'adhesié a la Xarxa Local de Prevencié de les Drogodependéncies
impulsada per la Diputacié de Barcelona que amb la finalitat d’'impulsar, promoure i consolidar
la prevencié de les drogodependencies en I'ambit local, estableix les bases tecniques que han
de permetre el desenvolupament adequat de la prevencié en materia de drogues des d’una
vessant comunitaria.

Unes bases técniques que legitimen I'actuacié local i mancomunada en ambits socials tan
diversos com I'educatiu, el familiar, d’oci i temps de lleure, el laboral, el de la salut i dels
mitjans de comunicacid, fent especial incidéncia en col-lectius de major vulnerabilitat com
poden ser els infants i joves i les families i les persones que pateixen dificultats socials, de salut
i / 0 economiques.

Amb aquesta finalitat 1’11 de juliol de 2016, I’Assemblea General del Galzeran, formada per la
maxima autoritat politica de cada municipi adherit, va aprovar la licitacié per a I'elaboracio,
implementacié i avaluacio del Pla contractant, al novembre del mateix any, la cooperativa
EINES amb un contracte anual prorrogable per un periode de temps d’igual durada.

Des d’aquesta premissa la missié que pretén assolir el CRITIC en la seva elaboracié és la
seglent:

1. Generar uninstrument inclusiu i aglutinador que emmarqui les accions i programes en
I’'ambit de la prevencio en el consum de drogues i pantalles que asseguri intervencions
adequades per prevenir les conseqiiencies no desitjades del consum de drogues i I'Us
de pantalles.
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2. Establir quines son les necessitats actuals i emergents a quée cal donar resposta en els
ambits que ens ocupa.

3. Impulsar la participacié conjunta entre el sector public i el privat , el teixit associatiu i
la ciutadania fent de la prevencié una fita per a tothom.

4. Esdevenir una eina dinamica amb capacitat d’adaptar-se a noves realitats en la mateéria
gue ens ocupa.

Finalment, per la seva importancia a I'hora d’elaborar el CRITIC cal dir que Iestudi de
necessitats no parteix de zero doncs la totalitat de municipis, tret Sta. Maria de Martorelles,
compten amb plans de prevencié de drogues i d’addiccions propis amb programes i actuacions
gue es troben en diferents estats de desplegament segons el periode de vigencia de cadascun
d’ells. Aquests plans locals sdn els seglients:

- Pla Estratégic de Prevencié d’Addiccions PEPA. Montornés del Vallés 2014 — 2017

- Pla de Prevencié de Drogodependencies i Conductes de Risc. Vilanova del Vallés i

Vallromanes 2013 — 2016
- Pla Local de Prevencié d’Addiccions. Martorelles 2014 - 2018

I.a) Ambit territorial i poblacié de referéncia

La Mancomunitat de Galzeran, nom que prové del turd on coincideix el territori dels municipis
adherits, és un ens supramunicipal de la comarca del Valles Oriental que neix I'any 2009 amb
la voluntat de promoure activitats i prestar serveis en aquelles materies la gestié de les quals
és més beneficiosa pels seus interessos a escala mancomunada. Tot i que la Mancomunitat la
formem set municipis, cinc son els que han decidit impulsar aquest projecte comu per tal
d’arribar als gairebé 30.000 habitants que en formen part i que, per ordre decreixent de
poblacid, sén els seglients*:

Montorneés del Vallés (16.218h)
Vilanova del Valles (5.217h)
Martorelles (4.725h)

Vallromanes (2.525h)

Santa Maria de Martorelles (861h)

vk wnN e

* Font: Padré d’habitants per municipi a 1 de gener de 2016. Total de 29.546 habitants

Els dos municipis de la Mancomunitat no adherits al Pla sén La Llagosta i Sant Fost de
Campsentelles amb els que és manté una voluntat de col-laboracié per tal d’obrir la porta a
futures sinérgies que garanteixin la correcta atencid a tota la ciutadania del territori.

I.b.- Marc conceptual i normatiu

La prevencié sense un marc de referéncia conceptual té el risc d’acabar esdevenint una
reproduccié de models rigids i estereotips sobre el fenomen i reduir la seva activitat preventiva
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a un eslogan. Sense una teoria, i sense processos d’investigacié que donin suport a les
actuacions, dificilment es podran obtenir resultats satisfactoris.

Quan s’utilitza el concepte prevencié de drogues en un ambit general, la majoria de la poblacié
el relaciona amb les drogues il-legals, tot i que en analitzar el fenomen, s’observa com aquelles
substancies que suposen més consum, i també més conseqiiencies negatives, sdn precisament
les legals (alcohol i tabac) per tant també s’hauran d’abordar aquests consums.

L’arrelament cultural del concepte de prevencid (“val més prevenir que curar”), parteix dels
plantejaments d’Hipocrates, quatre segles aC. Aquest assenyalava la dieta, I'estil de vida i un
clima adequats com la base de la salut fisica i mental.

La dimensié epidémica dels problemes relacionats amb les drogues és un fenomen modern,
que apareix a mitjan segle XX al si dels paisos industrialitzats. Es per aixd que la resposta
preventiva en aquest ambit s’ha anat concretant conceptualment en les darreres quatre
décades, periode en el qual, diferents models tedrics han aportat les principals claus que ens
permeten identificar i entendre els processos necessaris, per adoptar respostes preventives
adrecades als problemes relacionats amb el consum de drogues.

Durant aquestes quatre décades de treball preventiu en matéria de prevencié de drogues ha
patit una evolucié alhora d’abandonar determinats discursos catastrofistes, els quals tenien
com a objectiu “salvar els joves”, o “una croada o guerra contra les drogues”, discursos
carregats de moralisme pero poc realistes que durant molts anys han tancat la porta a treballs
rigorosos i efectius.

No plantegem un model teoric Unic a I'hora d’elaborar aquest Pla, sind una amalgama que
s’apropa a posicionaments conceptuals diversos, en termes generals es pot considerar que les
intervencions en prevencié desplegades als municipis de la mancomunitat del Galzeran
partiran d’enfocaments oberts i sensibles al coneixement derivat de |’evidéncia disponible en
cada moment.

El Critic adopta una perspectiva comunitaria i actuara tant sobre les caracteristiques
individuals com sobre les caracteristiques interpersonals i les caracteristiques socioculturals. A
continuacié presentem els postulats dels models teorics en els quals es basa.

Model Ecosistémic

Un dels models teorics que prevalen sobre la resta en les accions i també en I'abordatge de la
prevencio de drogues és el model Ecosistémic també conegut com Epistemologia Ecologica o
de la complexitat, model que posa I'accent sobre I'analisi formal dels sistemes humans de
relacid, el context i la complexitat, ultrapassant el model classic reduccionista.

Aguest marc parteix d’ enfocaments generals interrelacionats com soén:

e Una visid constructivista de I’ésser huma.
e Una visid ecosistémica dels processos familiars.
e Una comprensid del canvi com a procés discontinu.
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Des d’aquesta perspectiva no només es treballa la millora de la salut, siné també d’altres
aspectes com |'evolucid de la persona, la participacié en el context social, la marginacid, les
dinamiques laborals i I'estigma, entre d’altres.

Model Biopsicosocial

Com un altre model teoric prevalent volem destacar el model biopsicosocial que aporta la
perspectiva de la importancia del nivell interindividual, és a dir, de la interaccid social. En
aquest nivell s’assenyala, per exemple, que el consum de drogues s’explica, es compren o es
justifica millor com a resultat de les interaccions establertes amb les persones del nostre propi
entorn social.

La personalitat i el conjunt de valoracions, creences i actituds d’una persona sorgeixen durant
el procés de socialitzacié, i sdn aquesta personalitat, valors, creences i actituds les que
mostren en peculiars estils de vida. Perd els processos de socialitzacié son basicament
interaccions socials amb els altres, i sobretot els altres significatius, intervenint en aquesta
interaccid i socialitzacio els factors ambientals de I'entorn vital de cada persona.

Els aspectes clau d’aquest model per a I'analisi del consum i abus de les drogues son tres: la
substancia consumida, el subjecte consumidor i la situacié social en qué té lloc el consum.

El model biopsicosocial proposa que el consum i abus de drogues sorgeix com a resultat de la
interaccid entre diverses variables, sense que cap d’elles pugui ser considerada la causa
primaria. Cadascuna de les variables i/o factors pot actuar ailladament en circumstancies
especifiques o en combinacié amb la resta d’elements implicats.

e El primer aspecte fa referéncia a la substancia consumida. Aqui sén importants tots els
factors relatius al tipus de substancia utilitzada, les quantitats consumides, la
freqiiéncia de consum i les vies d’administracié, tots ells enfocats en els efectes
farmacologics de les drogues que son els que desencadenen efectes especifics en
I'organisme.
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e El segon dels aspectes fa referéncia a la variable subjecte consumidor. Aqui caldria
contemplar factors com la personalitat de base del consumidor individual de drogues,
els diversos components integrats en les seves esferes cognitiva, afectiva i
motivacional (com ara la identitat personal, l'autoconcepte o I'autoestima, les
actituds, el locus de control i la impulsivitat) o les percepcions, expectatives,
interessos, necessitats, emocions, motivacions, etc. que puguin influir en la seva
conducta.

e En el tercer dels aspectes es trobaria la variable situacid social del consum. Aqui es
recullen tots aquells factors contextuals relatius a la situacié social en qué es troba
immers el consumidor de drogues. Per exemple, aspectes del medi sociocultural,
comunitari i familiar, i, d'una manera més especifica com a variables clau, les variables
sociodemografiques, el conjunt de les relacions interpersonals amb altres subjectes i
dins de la familia, I'escola o els grups de referéncia; també el contingut ideologic de
creences, valors, representacions, prejudicis i simbols subjacents al comportament de
I'individu o del grup, etc.

Des del model biopsicosocial s’afirma clarament la importancia de les mesures de prevencio
primaria davant les corresponents als nivells secundari i terciari, insistint en la importancia de
les mesures psicologiques, educatives i sociocomunitaries davant les especificament sanitaries
i/o legals.

Entre les nombroses mesures adoptades des d’aquest model destaquem, prioritariament, les
accions orientades al foment del suport i cohesid familiar, a garantir unes condicions basiques
de vida i desenvolupament o garantir la igualtat d’oportunitats en l'accés a I'educacio,
I"ocupacid i 'aprenentatge professional. També hi ha altres accions, més especifiques, dirigides
cap al control dels processos d’influencia social, promovent entre els individus o grups de
major risc d’incidéncia el reconeixement de les influencies socials a que es poden veure
exposats en un moment determinat.

Finalment, encara hi ha un grup d’accions focalitzades en I'aprenentatge i entrenament
d’habilitats especifiques que capacitin l'individu per fer front, resistir i rebutjar les incitacions
al consum, com ara: entrenaments en assertivitat, autocontrol o habilitats d’afrontament;
promocié de la competéncia personal i social a través d’accions individuals o grupals dirigides a
fomentar I'autoestima, I'autoconcepte positiu, I'assoliment i el funcionament de I'individu o
del grup, i determinades habilitats cognitives i comportamentals. Totes aquestes habilitats han
de dotar la persona i la familia d’un sentit de pertinenca, de control sobre els seus destins i
d’accés a I'oportunitat.

En aquest context considerem que malgrat que I'abstinéncia és una horitzé que mai perdrem
de vista com a eina preventiva i de tractament, I'objectiu de la perspectiva esmentada no
busca tan I'abstinéncia sind la reduccid i minimitzacié dels efectes negatius del consum de
drogues en que la Reduccio de Riscos (RdR) és una practica educativa i sanitaria mancada de
valoracid moral, on el consum responsable hi ha de tenir cabuda. Per tant, la intervencid
preventiva, haura d’enfocar-se a capacitar la poblacidé per prendre decisions en la gestié de la
seva relacié amb les drogues i amb els usos que facin dels dispositius mobils i I'entorn digital.
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Model de Salut Publica.

Aguest model considera que la salut humana es troba condicionada per les relacions
reciproques entre tres factors: I’hoste, I'agent i I'ambient. En aquest marc, és responsabilitat
dels poders publics vetllar, mitjangant I'aplicacié i el seguiment de mesures politiques i
legislatives, per la proteccié de la salut de la poblacié. Aixi, la cobertura dels programes de
Salut Publica ha se de ser universal.

Model de Promocid de la Salut.

El model considera la salut com un recurs per a viure millor i més plenament, no com a
objectiu de vida. Des d’aquest punt de partida, es prenen en consideracié els factors
econodmics politics, socials i psicologics que influeixen i determinen el comportament huma de
manera integral. En base a aix0, es considera que els estils de vida dels diferents grups socials
poden millorar si es creen i/o fomenten les condicions necessaries per a que les persones i els
grups de poblacié puguin incrementar el control - i millorar - els factors que condicionen i
influeixen en la seva salut.

En aquest marc és necessari considerar la participacié de la comunitat com agent
imprescindible per a dissenyar i implantar programes. Aixi, fomentant les condicions
preventives des de I'ambit comunitari, requereix una accié politica a desenvolupar en cinc
arees prioritaries:

1. Establir una politica publica saludable.

2. Crear entorns que recolzin la salut.

3. Enfortir I'accié comunitaria per a promoure i protegir la salut.

4, Desenvolupar les habilitats personals per a I'adopcio dels estils de vida saludable.
5. Reorientar els serveis sanitaris.

Model de Reduccié del Risc

Aguest model parteix de la consideracid que, per raons diverses, algunes persones volen
consumir drogues assumint els potencials riscos que aquest consum pot provocar. Davant
d’aquest fet s’ha de promoure el desenvolupament d’estils de vida i conductes que
contribueixin a que un consum més segur i lo menys arriscat possible, sense arribar a produir
danys irreversibles.

Proposa, per tant, una aproximacid eticament neutral al consum de drogues, aixi com el
respecte, acceptacid, recolzament i promocié de les capacitats personals de qui consumeix
substancies psicoactives. Aquesta aproximacid no planteja com a objectiu principal
I'abstinéncia i es centra en la prevencid, entesa com la minimitzacié de problemes relacionats
amb I'Gs de drogues. Reconeix que per aconseguir aquests objectius juguen un paper clau les
persones consumidores.
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Contemplem quatre nivells de prevencié: la universal, la selectiva, la indicada i la
determinada.

La prevencid universal és la prevencido més general. Té com a objectiu potenciar els factors de
proteccié fomentant les actituds i els habits saludables. S’adrecen a la poblacié en general i es
desenvolupen principalment en el marc escolar, en el de les families i en el del lleure.

La prevencio selectiva és la que s’adreca a grups de risc o subgrups més vulnerables de la
poblacié general que estan sotmesos a factors de risc associats al consum de drogues. Té com
a objectiu prevenir l'inici del consum, retardar-lo en el temps aixi com prevenir els possibles
problemes relacionats amb els consums (accidents de transit, conductes sexuals de risc, etc.).

La prevencio indicada va dirigida a aquelles persones que ja han iniciat el consum i presenten
signes inicials de problemes associats al consum de substancies i problemes de conducta.

La prevencié determinada va adrecada als grups de consumidors amb diagnostic de
drogodependéncia i/o altres trastorns de salut relacionats.

Els programes i les actuacions preventius de nivell indicat tenen com a finalitat aturar el
consum esporadic o I'abus de drogues, i afrontar principalment, i de manera personalitzada,
els factors de risc associats.

En quant al marc normatiu el Pla incorpora les orientacions més destacades en aquest ambit i
gue son les que a continuacié es detallen:

e Estratégia sobre Drogues 2013- 2020 de la Unié Europea
La Unidé Europea ha posat en marxa recentment la seva nova estratégia sobre drogues
per al periode 2013-2020. El document tecnic proporciona un marc politic i assenyala
les prioritats d’actuacié a la Unié Europea en materia de lluita contra la droga alhora
que vol definir les bases per a I'elaboracié de dos plans de quatre anys consecutius.

e Estrategia Nacional de drogues 2013-2020 del Govern Espanyol

L'Estrategia Nacional sobre Drogues 2009-2016 va ser aprovada per acord del Consell
de Ministres el 23 de gener de 2009 i es configura com un marc de referencia per a
totes les administracions publiques i les organitzacions socials.

Aspira, a més, a ser una eina que pugui ser utilitzada per promoure, facilitar i donar
suport a cada instancia implicada a desenvolupar el seu treball des del seu ambit
competencial, en l'interes comu per aconseguir disminuir de forma significativa el
consum de drogues, i prevenir al maxim l'impacte sanitari i social dels diversos
problemes i danys que hi estan relacionats

e Pla d’actuacioé en prevencié sobre drogues 2012-2016 de Catalunya
L'Organ Técnic de Drogodependéncies de la Generalitat de Catalunya ha liderat
I’elaboracié del Pla Estratégic de prevencié del consum de drogues amb la missid
d’ordenar, orientar, promoure, reforcar, coordinar i avaluar les accions preventives

10
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tendents a disminuir la prevalenca del consum de drogues i la incidencia de les
problematiques associades a la poblacié general catalana i especialment entre els
infants, adolescents i joves dels diferents ambits d’actuacio.

Una diferéncia significativa respecte als anteriors Plans, a més dels continguts, és on
se situa i quin organ del govern de |'estat espanyol i quin de la Generalitat el lidera.
Mentre que |’ Estratégia de I'Estat espanyol es liderar-lo des del Ministeri de
I'Interior, a Catalunya és I’Agencia Catalana de la Salut qui impulsa i coordina les
accions del Pla.

l.c.- Estructura organitzativa

Per desplegar el CRITIC s’ha dissenyat una estructura organitzativa que, tot i jerarquica,
possibilita des d’una concepcid transversal i integral, la interaccié permanent dels diferents
agents per afrontar amb garanties les necessitats que sorgeixin arran d'aquest procés. Aquest
sistema de relacions plural, obert, permeable i flexible tendira cap a una consolidacié en el
temps a mesura que les comissions s’activin per decidir sobre aspectes de la seva
competencia.

En I'organigrama present s'identifiquen els i les agents, les comissions i els grups de treball
que vertebren l'estructura i les seves interaccions. De més a menys grau de decisid es
contemplen les comissions, grups de treball i assessories seglients:

- Comissio politica
- Grup motor mancomunat
- Comissid técnica
- Grup motor local
- Assessoria tecnica SPOTT
- Equip de gesti6 del CRITIC
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COMISSIO POLITICA

Constituida formalment el 24 d’octubre de 2016 és el maxim organ de decisié del CRITIC i esta
formada per una persona referent politica dels municipis adherits. Aquesta comissid es
reunira un minim d’un cop I'any en sessié plenaria per decidir les linies estrategiques del Pla i
encarregar-les al grup motor mancomunat.

Les funcions principals de la comissio sén:

- Acordar criteris i aspectes de cooperacid anual en materia de drogues i altres
addiccions.

- Aprovar el pla de treball anual que presenti la comissidé tecnica en el que figuri
I"assignacio de recursos humans, logistics i econdomics.

- Fer el seguiment i I'avaluacié del CRITIC durant la seva vigéncia.

- Nomenar la comissié técnica mancomunada (grup motor mancomunat) constituida
per personal tecnic de cada municipi adherit al Pla.

COMPOSICIO DE LA COMISSIO POLITICA*
CARREC MUNICIPI
PRESIDENCIA MONTORNES DEL VALLES
VICEPRESIDENCIA VILANOVA DEL VALLES

VOCAL MARTORELLES
VOCAL SANTA MARIA DE MARTORELLES
VOCAL VALLROMANES

* Composicio a data 30 de juny de 2017

GRUP MOTOR MANCOMUNAT

Format per personal tecnic de cada municipi especialista en diferents ambits d’actuacio té com
a objectiu planificar els encarrecs de la comissié politica a través d’actuacions mancomunades
establint actuacions prioritaries. Amb el grup motor municipal i la comissio tecnica proposaran
eines per facilitar la pressa de decisions de la comissié politica.

El grup motor es reunira tantes vegades com sigui necessari al llarg de I'any en la fase de
diagnosi i redaccié de I'actual Pla. A partir de I'aprovacié del document la periodicitat de
reunions s’establira en un minim de dos cops I'any.

Aguest grup motor designara una figura tecnica interlocutora que s’encarregara de la gestio i
tramitacié administrativa (sol-licitud i justificacié de subvencions, seguiment del contracte de
la cooperativa, redaccié de la convocatoria i de I'acta de la comissid politica) i facilitara la
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comunicacié entre la comissié politica, I'assessoria técnica de Diputacié (SPOTT), la
cooperativa Eines encarregada de la gestié del CRITIC i la del mateix grup motor mancomunat.

Les seves funcions principals del grup motor mancomunat sén:

- Assessora a la comissid politica en la presa de decisions.

- Presentar a la comissié técnica les propostes per a 'elaboracié del Pla quadriennal i el
Pla anual encarregant-se de supervisar la seva redaccio.

- Fer el seguiment de les accions, la seva avaluacio i les propostes de millora juntament
amb I'assessoria técnica de Diputacié i la cooperativa Eines .

COMPOSICIO DEL GRUP MOTOR MANCOMUNAT

CARREC ENS

Tecnic del departament de Promocié de la Salut N
AJUNTAMENT DE MONTORNES DEL

VALLES

Educador Social del departament de Serveis Socials

AJUNTAMENTS DE MARTORELLES i

Técnica d’Ebasp, dones i gent gran
SANTA MARIA DE MARTORELLES

o AJUNTAMENT DE VILANOVA DEL
Tecnic del departament de Joventut

VALLES
Una treballadora social i una educadora social del Consell Comarcal del AJUNTAMENTS DE VILANOVA DEL
Valles Oriental VALLES | DE VALLROMANES

Dinamitzadora de I'Espai jove Area 51

AJUNTAMENT DE VALLROMANES

Tecnic del departament de Cultura i Joventut

Técnica de drogodependencies SPOTT DE DIPUTACIO DE BARCELONA

Personal tecnic de la cooperativa de serveis COOPERATIVA EINES

COMISSIO TECNICA

Integrada per personal técnic del grup motor mancomunat i agents socials procedents de
diferents ambits d’actuacié. La seva visid interdisciplinar i transversal és clau a I'hora
d’abordar els continguts del Pla ja que té la missié de participar activament en les diferents
fases del pla aportant llum a la pressa de decisions.

Als components del grup motor mancomunat cal afegir les figures referents dels ambits
seguents:
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ENTITAT / ENS

MUNICIPI

ESCOLA LA FALGUERA

ESCOLA MESTRES MUNGUET-CORTES

ESCOLA ELS TRES PINS

VILANOVA DEL VALLES / VALLROMANES

ESCOLA MOGENT
MONTORNES DEL VALLES
ESCOLA SANT SADURNI
INS VILANOVA VILANOVA DEL VALLES / VALLROMANES
INS ALBA DEL VALLES SANT FOST DE CAMPSENTELLES

INS VINYES VELLES

MASIA EL MOLI (PTT)

MONTORNES DEL VALLES

DEPARTAMENT D’IGUALTAT

MONTORNES DEL VALLES

DEPARTAMENT D’EDUCACIO

VILANOVA DEL VALLES / VALLROMANES

DEPARTAMENT DE CULTURA | ESPORTS

VALLROMANES

DEPARTAMENT DE JOVENTUT

MARTORELLES / SANTA MARIA DE MARTORELLES

ESPAI JOVE SATEL-LIT

MONTORNES DEL VALLES

SEGURETAT CIUTADANA

VILANOVA DEL VALLES / VALLROMANES

POLICIA LOCAL

MONTORNES DEL VALLES

VILANOVA DEL VALLES

MOSSOS D’ESQUADRA

GRANOLLERS / SERVEIS REGIONALS

MOLLET / MARTORELLES

CENTRE D’ATENCIO PRIMARIA (CAP)

VILANOVA | MONTORNES DEL VALLES

INSTITUT CATALA DE LA SALUT (ICS)

MARTORELLES / SANT FOST DE CAMPSENTELLES / PARETS DEL VALLES

EBASP, DONES, GENT GRAN

MARTORELLES / SANTA MARIA DE MARTORELLES

UGAP

MARTORELLES / SANT FOST DE CAMPSENTELLES / PARETS DEL VALLES

EAP PARETS, SANT FOST, MARTORELLES

PARETS DEL VALLES, SANT FOST DE CAMPSENTELLES, MARTORELLES
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GRUP MOTOR MUNICIPAL

Format per una figura o equip tecnic municipal ha d’'impulsar desplegament de les actuacions
acordades al seu territori vetllant per al seu satisfactori desenvolupament

Les seves funcions son:

- Establir necessitats i actuacions per a la presa de decisions en materia de prevencié
pel municipi a que representa.

- Vetllar per al satisfactori desplegament de les actuacions acordades en el seu municipi
i fer I'oportu seguiment indicant propostes de millora.

ASSESSORIA TECNICA SPOTT

Format per la persona técnica referent del Centre de prevencié i intervencid en
drogodependéncies SPOTT de Diputacié de Barcelona .

Les seves funcions son:
- Participar i assessorar en totes les fases d’elaboracio del Pla.

- Collaborar i fer suport economic per a portar a terme el Pla.

EQUIP CRITIC

Format per les persones que la cooperativa de serveis Eines, encarregada de la gesti6 del Pla,
destinin al territori del Galzeran. En I'actualitat I'equip esta format per un referent tecnic a
jornada sencera i una supervisora de la direccié de la cooperativa destinada a temps parcial al
projecte.

Les seves funcions son:

- Garantir I'execucié de I'estrategia del Pla en totes les seves fases.
- Portar a terme les accions i programes que del Pla se’n desprenen.
- 1, engeneral, totes aquelles recollides en el contracte programa.

Il.- DIAGNOSI

Tota diagnosi consta d’un seguit d’elements estructurals i metodologics que, ben dissenyada,
legitima qualsevol actuacié posterior. La planificacié dels diferents elements permeten
analitzar, en un context i un temps determinat, la realitat de I’entorn territorial en qiiestié en
materia del consum de drogues (i en aquest cas també de pantalles en un entorn digital
avangat) i els seus possibles problemes associats.

Per fer-ho cal determinar amb suficiencia I'objecte d’estudi, acostar-se a les fonts principals de
dades i, molt important, utilitzar una metodologia de contrastada solvéncia com la que s’ha fet
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servir per interpretar de manera adequada les dades tant quantitatives com qualitatives i els
seus comparatius.

Elaborar una diagnosi requereix dur a terme diverses activitats encaminades a estudiar uns
fets, fenomens, objectes o persones, activitats totes elles que s’organitzen en diferents etapes:
formular objectius, dur a terme una recerca, analitzar i interpretar les dades i, finalment,
redactar un document que reculli i reflecteixi la investigacid amb uns postulats o conclusions
finals d’aplicacié immediata o més atemporal.

Documentar-se per redactar pot resultar una feina facil si la informacidé es troba a I'abast,
disponible en uns quants documents. No obstant aix0, la majoria de vegades recopilar
informacid pot ser més complicat doncs s’han de comptar amb les fonts, les técniques i els
instruments adequats.

En quant a les técniques de recollida d’informacié sén molt variades aixi com els instruments i
les fonts de treball. De fonts d’informacié hi ha de dos tipus : les primaries i les secundaries.
Les fonts primaries proporcionen informacié de primera ma, és a dir, dades que encara no
han estat interpretades per ningl. A grans trets I'observacid, I'entrevista i I'enquesta sén els
instruments que permeten recollir aquest tipus d’informacio en les disciplines de caire social i
humanistic; en canvi, en les disciplines més cientifiques i técniques, els resultats que caldra
analitzar provindran d’una investigacio experimental.

Les fonts secundaries proporcionen dades elaborades i transmeses per altres. S’obtenen de
consultar altres documents pel que s’ha de fer amb rigor i precisid, perque és sobre aquestes
dades que es basaran les analisis, interpretacions i conclusions posteriors.

En aquest sentit la diagnosi del CRITIC ha tingut en compte aquests principis pel que ha
generat instruments propis de medicid i de recapta d’informacié com sén les enquestes o
fitxes , les entrevistes en profunditat i els grups de discussio. Tot orientat en aillar I'objecte
d’estudi que no és un altre que el coneixement del consum i usos en matéria genérica de
drogues i pantalles en un context territorial tan determinat com és el Galzeran i per un periode
de temps d’aplicacié com és el quadriennal de 2017-2020.

Les actuacions que es desprenguin de I'estudi de necessitats van dirigides a la poblacié en
general fent especial émfasi en les diferents etapes evolutives de la persona, des de I
infantessa, passant per I'adolescencia fins arribar a la gent gran contemplant I'entorn familiar
com a element clau tant en la prevencié com en la intervencié. Als col-lectius de major
vulnerabilitat citats cal sumar les persones que pateixen dificultats socials, de salut i / o
econdomiques aixi com per raons d’edat.

En quant als ambits d’intervencié més destacats cal citar-ne cinc: I'’educatiu, el familiar, el
comunitari, el de I'oci i lleure i el laboral, als que sumarem els mitjans de comunicacio, tant
locals com comarcals, com aliats de gran valor doncs una campanya mal orientada pot ser
contraproduent aportant informacions poc contrastades o de dubtosa rigurositat.
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Cal recordar que partim d’un concepte de prevencid en el consum de drogues que se’n deriva
d’uns usos problematics caracteritzats per un mal Us o, en el seu defecte, cap a un abus. En
aquest sentit creiem que la realitat i la practica en els diversos serveis que treballen en I'ambit
de les drogodependéncies ens for¢ca a ampliar el radi d’estudi a altres addiccions que no
comporten I'Gs de drogues en la seva concepcio classica. Ens estem referint a les addiccions
sense substancia: I'Gs de les pantalles i les Tecnologies de la Informacié i la Comunicacié (TIC)
en un mén que cada cop més mira cap els entorns digitals. De fet, els municipis del Galzeran
apliquen, des de fa temps, programes preventius en relacié a aquesta materia pel que es veu
del tot necessari incloure aquests comportaments en el diagnostic previ a I'elaboracié del Pla.

1. Metodologia IAP: Investigacié Accid Participativa

Per a la realitzacio de la diagnosi en el context local de la Mancomunitat del Galzeran hem
utilitzat la metodologia IAP, Investigacid Accié Participativa. Aquesta metodologia
d’intervencié social d’arrel psicologica, social i comunitaria emfatitza el paper rellevant de les
persones que conviuen al voltant de les problematiques socials com a protagonistes de la
solucié d’aquestes problematiques. Es per aquest motiu que tant en el disseny com I'execucid i
I'avaluacid dels programes i accions es realitzen a partir del dialeg entre els qui hi intervenen i
els membres de la comunitat sota un format heterogeni basat en les fonts de recollida de
dades seglients:

Fonts de dades primaria

- Fitxes de recollida de dades dirigides als diferents agents municipals
Dades generals en relacié als usos i consums de drogues. Mitjancant diferents models
de fitxa de recollida de dades per ambits, els i les professionals poden traspassar-nos
informacié quantitativa rellevant com les seves percepcions qualitatives.

- Entrevistes individuals a agents claus en I'ambit social dels municipis implicats
En aquest cas, per tal de recollir aspectes majoritariament d’ambit qualitatiu s’han
realitzat un seguit d’entrevistes en profunditat a diferents agents socials vinculats al
territori coneixedors del seu ambit de treball i de la materia en qliestid.

- Grups de discussio
Constituits per persones que per la seva implicacié o coneixement de la realitat local
ens han donat una informacié rellevant pel que fa a la percepcié de consum i les seves
conseqtiencies o riscos associats.

Fonts de dades secundaria

- Dades sociodemografiques dels municipis del Galzeran adherits al CRITIC
Dades generals en relacid a les caracteristiques del municipi, de la poblacié , dels grups
d’edat, el nivell d’estudis i la situacié laboral.

- Fonts d’ambit autonomic
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Enguesta de Salut de Catalunya, 2015 (ESCA) Generalitat de Catalunya
Enquesta Us de Drogues ESO a Catalunya, curs 14 — 15 (ESTUDES)

- Fonts d’ambit estatal
Enquesta Domiciliaria sobre Alcohol a Espanya 15-64 anys, (EDADES) anys 2015 —
2016 de la Delegacio del Govern per al Pla Nacional sobre Drogues

- Fonts d’ambit europeu
Informe Europeu sobre Drogues, 2015 Observatori Europeu de les Drogues i les
Toxicomanies (EMCDDA)

2. Marc de participacié publica de la diagnosi: les entrevistes individuals i els grups de
discussié

El procés de diagnosi realitzat al territori ha sigut possible gracies al conjunt de persones que hi
ha participat d’acord amb la metodologia IAP que convida als diferents agents socials a
explicar-se amb naturalitat. En conseqliencia s’han realitzat durant el periode de temps
comprés entre el 20 de desembre de 2016 i el 23 de maig de 2017 un total de 29
intervencions de les quals 12 han estat entrevistes individuals en profunditat, 5 grups de
discussio i 12 fitxes de recollides de dades, informacié tota ella que complementa la facilitada
per les diferents comissions i grups de treball propis de I’estructura organitzativa del CRITIC en
les sessions de treball realitzades al llarg del curs.

Entrevistes individuals

L'entrevista en profunditat als agents clau esta orientada a investigar una tematica
determinada partint de la informacié facilitada per la persona entrevistada, perd sense
assenyalar limits, permetent que el relat sorgeixi lliurement amb una intervencié minima de la
persona que entrevista, que només ha de procurar que les respostes girin al voltant de la
gliestio que s’investiga.

En la seglient relacié es déna detall de les persones entrevistades i la diversitat d’ambits a les
que pertanyen.

INFORMANTS CLAU
ENTITAT / ENS CARREC MUNICIPI
PTT METALL, centre educatiu municipal destinat a Tutora
joves sense I'acreditacié de secundaria
MONTORNES DEL VALLES
RADIO MONTORNES, emissora municipal Periodista
ESPAI JOVE SATEL-LIT, equipament juvenil 2 Dinamitzadors juvenils
municipal
ESPAI JOVE AREA 51, equipament juvenil Dinamitzadora juvenil*
municipal
VILANOVA DEL VALLES /
SPAI JOVE VILANOVA Tecnic i dinamitzador juvenil*
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CONSELL COMARCAL ADSCRITES AL 1 Educadora social VALLROMANES

DEPARTAMENT DE SERVEIS SOCIALS
1 Treballadora social

ESPLAI VILANOVA Directora
ENTITAT DIABLES VILANOVA Cap de Colla VILANOVA DEL VALLES
ESPAI SOCIOEDUCATIU EL TRENCACLOSQUES Educadora social
DEPARTAMENT de SERVEIS SOCIALS Educadora social* MARTORELLES /

SANTA MARIA DE MARTORELLES

*Formen part de I'estructura organitzativa del CRITIC

GRUPS DE DISCUSSIO

Un grup de discussié és un procediment de produccidé d’informacié («discursos», per ser més
exactes) que consisteix en un nombre reduit de persones amb les caracteristiques que la
investigacid dicti, que manté una discussid sobre un tema suggerit per un moderador/a o
preceptor/a i que produeix un «discurs» grupal com a resultat d’aquesta discussio.

En la seglient relacié es dona detall dels grups i de les seves caracteristiques

GRUPS DE DISCUSSIO Num. components i caracteristiques del grup MUNICIPI

BRIGADA MUNICIPAL JOVE | 5 joves menors de 30 anys formen part d’aquest
grup. Contractats per I'ajuntament a través d’un Pla
d’Ocupacié Local (POL) de durada inferior a un any, MONTORNES DEL VALLES

és un col-lectiu d’alta vulnerabilitat amb experiéncies

de consum. La majoria es troben tutelats per
diferents departaments municipals, entre ells els
Serveis Socials.

GRUP MUNICIPAL TECNIC 8 treballadors/es municipals vinculats a les Arees
MONTORNES d’Atencié a les Persones.

ASSOCIACIO MUSICS 3 joves musics que formen part de la Junta directiva
MASFERRER de I'associacié amb seu al Casal de Musics del mateix
nom. Responsables de la programacid ordinaria de
concerts en el mateix casal.

GRUP ONA JOVE 4 joves amb edats compreses entre els 12 i els 18 VALLROMANES

VALLROMANES anys. Participants del projecte “Ona Jove”, un

programa de radio realitzat pels usuaris del I'espai
jove Area 51.

COMISSIO DE FESTES 13 adults que composen la comissid de festes del VILANOVA DEL VALLES
VILANOVA municipi de Vilanova del Vallés, un organ organitzatiu
i programador de les festes populars del municipi.
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3. Dades secundaries
3.1. Analisi de la situacid en I'ambit global.

Seguidament, exposem un breu resum dels patrons de consum detectats per diferents
organismes i observatoris que ens emmarquen les tendéncies actuals en el consum de
substancies aixi com les seves prevalences.

Patrons de consum
World Drugs Report 2015. /nforme Mundial sobre Drogues 2015.

Segons aquest informe de referencia mundial, un total de 246 milions de persones (1 de cada
20 persones) amb edats compreses entre els 15 i els 64 anys van consumir drogues il-legals
durant I’'any 2013. Algunes dades indiquen que més d’un de cada deu consumidors de drogues
en fan un consum problematic, patint aixi, trastorns derivats del consum. La substancia més
consumida a nivell mundial segueix sent el cannabis, seguidament de les amfetamines, la
cocaina i els opiacis. El consum i la produccié de marihuana i els seus derivats segueix en
augment.

Les prevalences de genere ens indiquen que les homes sén tres vegades més propensos que
les dones a consumir cannabis, cocaina i derivats amfetaminics, mentre que les dones sén més
propenses a consumir opioides i ansiolitics amb o sense prescripcié medica.

L’Observatori Europeu posa de manifest que cal augmentar I'atencié prestada en relacid a les
conductes de risc el pla de les practiques sexuals i en matéeria de consum de drogues. Mentre
que la infeccié de SIDA-VIH entre persones consumidores d’heroina decreix, augmenta
considerablement el contagi per relacions sexuals no segures quan hi ha hagut consum de
drogues.

La marihuana segueix sent la droga il-legal més consumida a Europa: Aproximadament 1 de
cada 4 persones adultes europees - entre 15 i 64 anys — (23,3% - 78,9 milions) ha consumit
cannabis al menys una vegada a la vida. S’estima que al voltant de 19,3 milions de persones
europees adultes han consumit cannabis durant I'Gltim any. Si mirem les dades dels adults
joves ens trobem amb que un 11,7% de la poblacié n’ha consumit en el darrer mes.

L’Estat espanyol, amb diferéncia, continua sent el pais on es produeixen més confiscacions de
cannabis de tota Europa. Aquesta dada ens indica, a més del fet que és un pais amb tradicio
de consum de marihuana i d’haixix, que Espanya és un lloc de pas de les rutes de comerg de
cannabis.

Juntament amb el Regne Unit, Espanya continua liderant el barem de consum de cocaina per a
qualsevol interval d’edat. Tanmateix Espanya continua sent el pais Europeu on més cocaina es
confisca.
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L’Enquesta Domiciliaria sobre Alcohol i Drogues 2015-16 (EDADES) informa que a Espanya,
en els ultims anys, el consum de substancies tant legals (alcohol, tabac i hipnosedants) com
il-legals (cannabis, éxtasi) es manté aproximadament semblant a les darreres versions.

Les substancies més consumides son |'alcohol, el tabac i els hipnosedants, en aquest ordre. El
consum de drogues legals i il-legals esta més estés en homes, excepte els ansiolitics, on la
proporcié de dones consumidores duplica la dels homes.

Respecte a la percepcid de risc davant el consum de drogues podem veure com hi ha una
tendeéncia a la baixa des del 2011, especialment en algunes drogues com ara el cannabis, que
fins i tot és inferior a la percepcid de risc per consum de tabac. Cal esmentar que les dones
perceben major risc que els homes en totes les substancies excepte els ansiolitics.

L’Enquesta Estatal Sobre I’Us de Drogues en I’Ensenyament Secundari de 2012-14 (ESTUDES)
mostra que hi ha una millora considerable en la situacio dels consums de drogues entre joves
de 14 a 18 anys en relacio a edicions anteriors. Cal remarcar que el consum de drogues il-legals
esta més estés en els homes, en canvi, el consum de drogues legals és major en dones. Aquest
fet ens crida especialment I'atencid i ens fa pensar quins sén els motius principals d’aquest fet
gue evidentment té relacié amb la perspectiva de genere.

En termes generals, I'alcohol i el tabac segueixen sent les drogues més consumides, seguides
de prop pel cannabis i els ansiolitics. El consum d’altres substancies -éxtasi, al-lucinogens,
amfetamines, altres- és molt inferior.

El consum de tabac té una tendéncia a la baixa, es considera que estem en minims historics.
De mitjana els joves fumadors diaris fumen 5,6 cigarretes al dia. Respecte a I’alcohol les
prevalences son elevades i hi ha una tendéncia estable. L’ 1,7% dels i les joves de 14 a 18 anys
han consumit alcohol diariament en els ultims 30 dies. Pel que fa al consum intensiu, és
lleugerament inferior els dos anys anteriors i augmenta proporcionalment amb I'edat;
tanmateix, amb la practica el botellon, succeeix el mateix.

En I'ambit autonomic, Catalunya, ha sofert pocs canvis quant a patrons de consum de la
poblacié jove durant els uUltims anys. La situacid és similar a la descrita per a I'Estat espanyol.
L’alcohol, el tabac i el cannabis continuen essent les substancia més valorades, consumides i
utilitzades. La cocaina, pero, redueix distancies. D’altra banda, continuen les barreges com a
pauta integrada en els consums.

Als resultats de 'ESTUDES 2014 per a I'alumnat catala, com en anys anteriors, es port veure
que les drogues més consumides per estudiants d’educacié secundaria de 14 a 18 anys van ser
I'alcohol, el tabac i el cannabis. El 78,9% havia consumit begudes alcoholiques alguna vegada a
la vida, el 45,5% tabac i el 37,1% cannabis. El percentatge de joves estudiants que n’havien
consumit alguna vegada els trenta dies previs a 'enquesta va ser del 68,0%, el 30% i el 23,4%
respectivament.
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El percentatge d’estudiants que van consumir alguna vegada a la vida tranquil-litzants o
somnifers -hipnosedants- (sense diferenciar entre I'existéncia o no de prescripciéo medica) va
ser del 18,6% i el dels que n’havien consumit algun cop a la vida sense recepta medica, del
9,3%. El percentatge dels que n’havien consumit en els Ultims trenta dies va ser del 7,1% i del
3,5% respectivament. El consum de la resta de substancies (cocaina, éxtasi, al-lucinogens,
amfetamines, substancies volatils, heroina, altres.) estava molt menys estes. La prevalenga de
consum d’aquestes drogues alguna vegada a la vida es va situar entre I'1,0% i el 4,1%, i la
prevalenca de consum en I'Gltim mes, entre el 0,4% i 1'1,9%.

3.2. Analisi de la situacid en el context local mancomunat

3.2.1. Dades sociodemografiques dels municipis participants al projecte de Ila
Mancomunitat del Galzeran

Situacid geografica: comarca i municipis del Galzeran

El Vallés Oriental és la comarca més extensa de I'ambit metropolita amb 735 Km.2 Consta de
39 municipis i una poblacié total de 401.338 habitants; i es troba situada a 30 quilometres de
Barcelona. La seva capital és Granollers, amb 60.174 habitants. Es un territori que es
caracteritza per la seva gran heterogeneitat, ja que combina zones de gran implantacio
industrial i urbana amb zones amb un marcat caracter rural.

En termes demografics la comarca presenta dues polaritats clares, amb centre a Granollers i
Mollet del Valles, les Uniques ciutats amb més de 50.000 habitants a la comarca i que
concentren practicament un ter¢ de la poblacié comarcal total. Predominen els municipis de
caracter mitja i petit-mitja, que sén els que en els darrers anys creixen més, i que concentren
el 60% de la poblacié comarcal (municipis entre 5.000 i 20.000 habitants). En aquest grup
trobariem els municipis adherits al nou Pla de prevencié Critic.

Santa Maria de Martorelles
Dades generals en relacié als habitants

Amb 861 hab. és la localitat més petita del Galzeran. Situada a la zona d’influéncia de Mollet
del Vallés (que exerceix de capital de la zona sud de la comarca, I'anomenat Baix Vallés), el
nucli urba esta a redds de I'església parroquial de Santa Maria i del barri Colomer. Fins al 1927
formava part de la veina localitat de Martorelles.
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Dades generals en relaci6 als habitants

Grups d’edat i sexe

Nivell d’estudis

= Santa Maria d -
Poblacio - SHaes Vallés Oriental Catalunya
Martorelles
Mobilitat g per rad d'estudi (edat escolar). Curs 2015-2016
Alumnes residents 170 72915 1.205.764
Alumnes residents que estudien al mateix municipi (%) 1.8 782 240
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Situacio laboral

La poblaciod activa de Santa Maria de Martorelles que treballa I'agricultura no arriba a un terg.
Amb tot, pero, aquesta és I'activitat economica que ha donat i encara dona més renom a la
seva poblacié, pel fet de proveir de raim cellers de la veina comarca del Maresme. De fet, la
vinya és el conreu predominant al terme, tot i que també i ha hortalisses i arbres fruiters.
D’altra banda, tot i que a Santa Maria de Martorelles no hi ha industria, la major part dels
habitants treballa al sector industrial, sobretot als municipis de la rodalia.

Treball Martorelles Vallés Oriental Catalunya
Atur registrat. Per sexe. Mitjanes anuals. 2016
Homes 1409 11.7753 2157135
Daones 211,1 15.0575 2548917
Tota 352,0 26,8328 470.605,2
Martorelles

El municipi de Martorelles ha passat de tenir I'lany 2003 una poblacié de 4.915 habitants a
tenir-ne actualment 4.725 habitants (2016), aixo vol dir que en els darrers deu anys ha
registrat un lleuger decreixement de la seva poblacid, de poc més de I'1%.

Martorelles toca a Mollet del Vallés, cosa que significa que aquesta ciutat actua de centre
d’activitats i serveis per a molts dels habitants de Martorelles. El municipi té una superficie
territorial petita, de 3,61 km2 i una densitat de poblacidé elevada, que es situa en uns 1300
habitants per quilometre quadrat.
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Dades generals en relaci6 als habitants

Grups d’edat i sexe
Analisi de la poblacié

L’analisi per edat i sexe de la poblaciod indica que el municipi de Martorelles té un important
pes de poblacié adulta, amb una estructura demografica relativament madura, és a dir, amb
un pes important dels grups d’edats compresos entre els 30 i 40 anys. S’aprecia una lleugera
recuperacio per la base (grups d’edat de 0-4 anys), fruit del fet que el volum de poblacié en
edat reproductora (majors de 34 i fins a 44 anys) son els grups d’edats on es concentra un
major nombre de poblacié del municipi. Dins de la poblacié jove, els grups d’edat més
important son els d’entre 20-24 anys, tot i que la dinamica en els propers 4 anys sera de
creixement de la poblacié més jove (de 10 a 14 anys), per la lleugera recuperacié de la base de
la piramide que abans esmentavem.

Cal dir que el percentatge de joves (agafant les edats de 16 a 29 anys) del municipi es situa
I'any 2013 en el 16%, percentatge que és lleugerament inferior al que es registrava fa deu
anys, quan el percentatge de joves del municipi era del 22% respecte a la poblacid total.
Aguest descens en el pes de la poblacié jove respecte de la poblacid total té a veure amb
I’estructura demografica total, ja que al municipi ha anat guanyant pes la poblacié adulta amb
una edat propera o superior als 40 anys. S’ha de dir, que, respecte al conjunt comarcal aquesta
pérdua de poblacié jove també s’ha registrat en altres municipis de la comarca, ja que en els
darrers 10 anys el creixement de la poblacié ha estat molt més moderat, per tant, el cas de
Martorelles no és pas un cas extraordinari ni molt diferent al d” altres municipis. D’altra banda,
si calculem el percentatge de joves agafant les edats de 16 a 34 anys, el pes dels joves del
municipi suposa el 25% de la poblacid total, o sigui, que 1 de cada 4 habitants del municipi és
poblacié jove.

Si analitzem un altre indicador com /’index de recanvi de les poblacions actives (que calcula el
quocient entre els grups d’edat de 60-64 anys respecte el grup d’edat de 15-19 anys, és a dir,
podriem dir que és l'indicador que mesura els qui surten del mercat de treball respecte la
generacié que en un futur hi ha d’entrar), veiem que s’ha passat d’un index del 110% I'any
2009 al 133% I'any 2012: en termes demografics el moment actual és lleugerament menys
favorable al recanvi generacional, ja que el percentatge de recanvi ha registrat un lleuger
augment, pel creixement de la poblacié adulta jove, sobretot a partir dels 45-49 anys (és a dir,
caldrien més joves per substituir les generacions que surten del mercat de treball).

Cal dir també una altra de les caracteristiques demografiques del municipi és que Martorelles
registra un saldo migratori negatiu, és a dir, que el nombre de residents que marxen suposen
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un volum de poblacié major al total de la poblaciéd que arriba al municipi, i aquest saldo
negatiu s’ha doblat el darrer any (2013) respecte I'any anterior. L’any 2011 es va registrar un
saldo migratori positiu, tot i que lleuger. La poblacid que deixa el municipi es trasllada,
majoritariament, a altres punts de la comarca.

Per edats, el saldo migratori negatiu afecta sobretot a la poblacié jove. Segurament, en el
moment que decideixen emancipar-se escullen fer-ho cap a un municipi vei que disposi de més
serveis i recursos.

Nivell d’estudis

En els darrers anys, s’ha produit un increment notable dels nivells d’'instruccié de la poblacié
potencialment activa (15-64 anys), tant a la comarca del Vallés Oriental, com al conjunt de les
nostres societats. La principal causa d’aquesta evolucié és la substitucié de les generacions
nascudes als anys vint, amb uns nivells d’instruccié molt baixos, per generacions nascudes als
anys setanta i vuitanta, que s’han beneficiat de la generalitzacié de I'ensenyament reglat i
obligatori.

Les darreres dades oficials (cens 2011) palesen com entre la poblacié de la nostra comarca i
especialment entre els joves, encara es manté el pes predominant dels nivells d’instruccio
primaris i els qui han cursat estudis de formacid professional de primer grau, que els ha donat
el grau d’aprenents. Val a dir també que l'augment de la poblacié comarcal influeix en
I'augment de joves sense estudis o amb els estudis primaris i prou, i aixd afecta encara de
forma especial a molts joves de poc més de 20 anys. Les dades més actuals, derivades del Cens
de I'any 2011 no presenten una variacid gaire substancial, en el sentit que el gruix de la
poblacié de la comarca té estudis fins a nivells d’instruccié primaris.
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Poblacié Martorelles Valles Oriental Catalunya

Poblacié de 16 anys i més. Per nivell d'instruccid. 2011

Sense titulacid

H 34408 623.324
Primer grau 595 39.876 837.313
Segon grau 2615 197.85% 3.498.064
Ensenyament universitari H 51.604 1.264.747
Total 4.125 323788 6.223.448

Situacio laboral

Les darrers dades del PIB per comarques (2013) indiquen que el sector amb més pes economic
en el conjunt del PIB vallesa és, com deiem, el sector serveis amb un 53,56%, important pero
molt per sota del de Catalunya, que es manté en el 70%. En canvi, a la comarca hi ha un major
predomini del sector industrial, que suposa el 37,56%, mentre que al conjunt catala aquest
sector es situa en un 22%.

L’agricultura mostra un pes més elevat a Catalunya que a la comarca, tot i que el seu paper és
el més testimonial en les dades. Martorelles, tot i ser un municipi amb una diversitat
econdmica important, es troba, per ubicacié geografica, dins la zona fortament industrialitzada
del Baix Vallés, tot i que també al municipi encara es manté una influéncia important de
I'activitat agricola.

Treball Martorelles Vallés Oriental Catalunya
Atur registrat. Per sexe. Mitjanes anuals. 2016
Homes 140,9 117753 2157135
Dones 211,1 15.057,5 254.891,7
Total 352,0 26.832,8 4706052
Vallromanes

Vallromanes limita amb la comarca del Maresme, es troba a 25km de la ciutat de Barcelona i
s'estén als vessants nord-occidentals de la serra de Sant Mateu a la Serralada Litoral; el terme
comprén la capgalera de la riera de Vallromanes (que aflueix a la riera de Mogent per
I'esquerra dins el terme de Montornes), i és drenat també per la riera d'Ardenya (limit nord-
oriental), afluent de la primera. Comparteix diferents recursos municipals al el municipi vei
Vilanova del Valles.

Dades generals en relacié als habitants
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Grups d’edat i sexe

Analisi de la poblacié

Ens trobem amb una poblacié en clar augment, que ha passat de 1.079 habitants a 2.396
(anys 1996 i 2011, respectivament), amb una taxa de creixement anual brut del 7.47 durant el
periode 1996-2001, i 6.98 al 2001-2008. Es tracta d’un creixement superior al creixement del
Valles Oriental, que passa de 285.129 a 390.900 habitants en el mateix periode.

L'estructura d’edat de Vallromanes mostra un pic maxim, tant en homes com en dones, la
franja dels 30 als 44 anys; aquest pic contrasta amb el buit important que suposa les franges
de 20 a 24 (i, en menor grau, la de 10 a 14); en canvi, torna a haver-hi un creixement important
dels 0 als 4 anys. Per tant ens trobem amb una forta preséncia de poblacié adulta i de mitjana
edat, aixi com també d’infants, perd amb poca presencia de joves i adolescents.

Ens trobem amb una poblacié amb forca dependeéncia juvenil, un 34 (superior al del Valles
Oriental, 27, i de Catalunya, 23), pero poc envellida, amb un index d’envelliment de 42 (molt
inferior al de la comarca,77, o de Catalunya, 110). L'index de dependéncia és similar a
Vallromanes, Valles Oriental i Catalunya: 48, 42 i 52, respectivament.

En el periode 1996-2008, tot i que ha augmentat el nombre de joves a Vallromanes (de 235 a
275), el percentatge de joves sobre el total de poblacié s’ha reduit, passant del 21% al 12%;
aquest fenomen és degut a 'augment del conjunt de la poblacié de Vallromanes. La reduccio
de la proporcié de la poblacié sobre el total de la poblacié és un procés que es dona també al
Valles Oriental i al conjunt de Catalunya, tot i que amb menys intensitat: s’ha passat del 25% al
18% a la comarca, i del 23% al 18% a Catalunya. | és que si ens fixem en un grup d’edat major,
des dels 10 fins als 34 anys, veiem com és als extrems de la grafica on trobem els majors grups
d’edat: 118 persones entre 10-14 anys i 105 entre 15-19, a I'extrem jove, i 191 entre 30-34 i
101 entre 25-29: aix0 ens demostra la polaritzacié en I'estructura d’edat de Vallromanes.
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Nivell d’estudis

Poblacio Vallromanes Vallés Oriental Catalunya

Poblacié de 16 anys i més. Per nivell d'instruccid. 2011

Sense titulacid : 34.409 623324
Primer grau 166 39.876 837.313
Segon grau 986 197.85% 3.4595.064
Ensenyament universitari 589 51.604 1.264.747
Total 1.845 323.788 6223448

Situacio laboral

Treball Vallromanes Vallés Oriental Catalunya

Atur registrat. Per sexe. Mitjanes anuals. 2016

Homes 377 117753 2157135
Dones 54,0 15.057,5 254.891,7
Total 91,7 26,8328 470.605,2

Vilanova del Vallés

El terme municipal de Vilanova del Valles se situa a la conca del riu Mogent sota la cadena
Prelitoral catalana, concretament al Parc Natural de la Serralada de Marina, i la vall de
Valldoriolf. EI municipi esta situat en plena depressié Prelitoral catalana, el gran canal de pas
del Vallés entre les muntanyes de la costa i els massissos del Montseny i St. Lloren¢ de Munt.
Té una extensio de 15,2 km2 i 5.217 habitants (Idescat 2016).

El terme municipal limita al nord amb els municipis de La Roca del Vallés i Granollers (capital
de comarca). A I'est limita amb els termes municipals de Vilassar de Dalt i Orrius. Al sud limita
amb el terme municipal de Vallromanes i a I'oest limita amb el terme municipal de Montornes
del Valles.

El nucli de la poblacié es troba a una distancia de 21 km de la ciutat de Barcelona en direccié
nord-est, i esta connectat amb la regié a través de la xarxa viaria i especialment per 'autopista
AP-7 (Sortida 13).

El terme municipal de Vilanova del Valles es va crear el 1984 per segregacié de part dels
territoris de Montornes i de la Roca, als quals pertanyia el poble abans anomenat Vilanova de
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la Roca. L'assentament urba (nucli urba) de Vilanova del Vallés s’ha produit a partir de la seva
ubicacié en la cruilla de camins que formen les carreteres de Masnou - Granollers i la de Sant
Adria — La Roca del Valles, a més de la proximitat al riu Mogent.

L’agricultura i la ramaderia han estat activitats inicials d’aquest nucli de poblacio, aprofitant les
zones prop del riu per a I'horta i la resta per a cereal. El procés d’industrialitzacié del pais
produit a finals dels anys cinquanta i principis dels seixanta, la construccié de I'autopista en els
anys seixanta, el creixement de les urbanitzacions en els anys setanta i els corrents migratoris
produits a I'Estat Espanyol, conjuntament amb I'allau de segona residencia promoguda per la
poblacié de Barcelona, han canviat I’estructura de poblacié del nucli de Vilanova del Vallés.

Treball Vilanova del Vallés Vallés Oriental Catalunya
Atur registrat. Per sexe. Mitjanes anuals. 2016
Homes 978 11.7753 2157135
Dones 150,8 15.057,5 254.8917
Tota 2486 268323 470.605,2

El creixement dels nuclis de segona residencia en el vessant de la serralada costera ha estat
manifest, i en la majoria de casos ha estat en detriment de la riquesa forestal d’aquestes
contrades, en I'obertura incontrolada de camins i en la degradacié del territori. Seguint el curs
de la carretera fins a Sta. Quiteria i en direccié de llevant s’han anat produint assentaments
residencials recolzats en la falda de la cadena Prelitoral que n’han transformat I'Us i el paisatge
originals.

Els assentaments residencials de segona residencia, fruit d’una necessitat a vegades
provocada, han trobat a Vilanova del Val
anys.

es una permissivitat suficient al llarg dels darrers
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Les dades de I’evolucio de la poblacié dels darrers anys a Vilanova del Vallés mostren com es
troba en un procés de creixement exponencial. Passa de 1.999 habitants I'any 1996, a 2.540 el
2001 (increment anual brut del 5.41), i a 4.459 al 2008 (increment anual brut del 10.79). Es
tracta d’un creixement exponencial molt superior al que representa el Valles Oriental.

L’estructura de la poblacié presenta un pic entre els 30 als 40 anys, sobretot en dones. També
trobem un gran augment de les més noves generacions, sobretot dels 0 als 4 anys i, en menor
grau, dels 5 als 9. En contrast, hi ha un buit important dels 10 als 24, si bé a partir d’aquest
limit superior, la piramide torna a créixer.
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Montorneés del Vallés

Es el municipi del CRITIC amb més poblacié. Situat a la zona meridional de la comarca del
Valles Oriental, per la vall baixa del riu Mogent, fins a prop de la seva confluencia amb el riu
Congost, punt on es forma el Besos, a 25 Km de la ciutat de Barcelona i a 8 km de la capital
vallesana, Granollers.

El terme municipal és troba a 96 metres sobre el nivell del mar, té unes dimensions d’uns 10
km2 i presenta un alt nivell d’urbanitzacié, amb I'excepcié del sector sud-est per on s’endinsa
la serralada Litoral on es localitza el gruix d’espais oberts del municipi amb prop de 740 ha.
Montorneés limita a I'est amb els termes de Vilanova del Vallés i Vallromanes, al sud amb Santa
Maria de Martorelles i Martorelles, i a 'oest amb Montmela.

En els limits amb aquests dos municipis, la plana fluvial forma en bona part, un extens continu
urbanitzat ocupat per sol industrial i que serveix també per mostrar la divisid historica dels dos
nuclis urbans, mentre que en d’altres sectors proliferen les urbanitzacions residencials entre
les quals destaquen el Barri del Castell-Can Comes, Can Bosquerons, Can Coll i Vinyes Velles
Manso Calders.

La poblacié total a Montornes del Vallés, a I'lany 2016, és de 16.218 habitants. D’aquests, 2.517
son joves entre 15 i 29 anys. L'analisi de la piramide d’edats ens permet observar com les
franges d’edat amb un volum de poblacié major sén les de 35 a 39, amb 1.631 adults; i la de 30
a 34 anys, amb 1.532. En segon terme, trobem la franja del 40-44 anys, amb un total de 1.380
habitants; seguits de molt a prop pels de 45-49 anys amb 1.294 habitants. Si comparem el total
de la poblacié del 2016 amb anys anteriors, observarem que des de I'any 2004 la poblacié total
ha anat en constant augment, passant de 14.065 (2004) a 16.218 (2016)
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El perfil dels dos grans nuclis de poblacid: Montornés Nord (MN) i Montornés Centre (MC)

Per barris, el 76,44% del total de la poblacié viu a MC, mentre que el 23,19% ho fa a MN i
només un 0,40% a la resta de barris situats més a la periféeria del municipi.

MC, concentra el major numero d’habitants del total de poblacid, dels quals el 5,51% és
poblacié estrangera, el 66% del total de la poblacié jove del municipi viu en aquest barri i
representa el 18,42% dels seus habitants.

MN, compta amb el 23,19% de la poblacié del municipi i un 40,08% de la poblacié del barri és
d’origen estranger. El 23,87% de la poblacié jove del municipi viu en aquest barri i en
representa el 23% dels seus habitants, practicament 5 punts més que el MC. Un 31% del
col-lectiu de persones estrangeres del barri sén joves entre 15 i 29 anys.

Sector Laboral

Per segon curs consecutiu el Departament de Promocié Economica Municipal ha engegat un
Dispositiu Jove d’Insercid Laboral destinat a aquells joves que estan en situacié d’atur, tant
académica com laboral. Després d’un periode de formacio el joves realitzen unes practiques al
sector industrial o de serveis triat, a fi de dotar-los d’eines i habilitats tant socials com
personals per a la seva insercié laboral.
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S’ha d’esmentar que, segons dades de la web de I’Ajuntament, dels 429 nous usuaris que s’han
apuntat a la borsa de treball un 37,06% sén menors de 30 anys, i un 27,28% dels nous inscrits
no acrediten cap titulacio, el 18,41% acredita el graduat escolar, el 14,69% I'ESO i el 8,16% un
titol de FP I. Molts dels i de les joves expressen preocupacié per I'actual situacidé de crisi
econdmica, fins i tot alguns tenen una actitud de pérdua de 'esperanca amb la qual justifiquen
la situacié en la qual es troben: aturats tant académicament com laboralment.

Treball Santa Maria de

Martorelles Vallés Oriental Catalunya
Atur registrat. Per sexe. Mitjanes anuals. 2016
Homes 23,6 11.7753 2157135
Daones 21,7 15.057,5 254.891,7
Tota 51,2 26.832,8 470.605,2

Pel que fa al nivell d’estudis de la poblacié, cal indicar que diferents fonts consultades
coincideixen en afirmar que el municipi té un percentatge important de poblacié que no
acredita la titulacié en secundaria (un 69% en poblaci6 major de 24 anys, Font: Padré
Municipal d’Habitants, 2013) on només un 7% han assolit estudis superiors. Aquest
percentatge és més significatiu a Montornes Nord ates que aplega la major part de la nova
immigracié. Una dada a retenir és la que ens facilita I'ldescat quan esmenta que el nivell
d’instruccié només de les mares que han tingut fills entre 2008 i 2011 és confirma de nou com
a baix en comparacié amb la comarca i la provincia de Barcelona, ja que 1 de cada 4 no ha
assolit la primaria. Un baix nivell d’estudis pot dificultar el seguiment educatiu que aquestes
families poden fer dels seus fills, encara que aixd no té per qué vincular-se necessariament a la
importancia que li poden donar a I’exit escolar dels infants.
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3.3. Recursos i accions preventives dels actuals plans de prevencié locals

Tal com s’anunciava I'elaboracié del Pla no parteix de zero doncs la totalitat de municipis, tret
Sta. Maria de Martorelles, disposen d’un pla local vigent o acabat de finalitzar que ha facilitat
informacid de qualitat i contrastada. A continuacié s’exposa una relacié d’accions i objectius

dels plans marc dels municipis participants en I'elaboracié del CRITIC per tal de visualitzar

I’estat de desplegament dels programes i actuacions i d’assoliment d’objectius.

Els documents municipals consultats han estat els seglients:

Pla Estrategic de Prevencié d’Addiccions PEPA. Montornes del Valles 2014 — 2017

Pla de Prevencié de Drogodependencies i Conductes de Risc. Vilanova del Valles i
Vallromanes 2013 — 2016
Pla Local de Prevencié d’Addiccions. Martorelles 2014 — 2018

En la graella adjunta es comprova I'estat d’assoliment d’objectius per colors (verd, groc i

vermell) de cada accié per ambit i municipi. D’un total de 76 actuacions vinculades al

desplegament de diferents programes, 31 d’elles s’han assolit (41%), 26 no ho han fet (34%) i

11 es troben en un desplegament parcial (14,5%). Un 10,5% de les actuacions estan pendents

de desplegar-se (7 accions) pel que no es poden avaluar i només 1 accio ha estat desestimada.

Per a més informacid es pot consultar les memories anuals de cadascun dels plans.

Foblacio | Ambit | Objechiu ACCio/ns Assolit |
Blaborarun protocol d actuacio als IES perdetectarcasosde Blaboracio, aprovaciciimplementacio del protocol Sl
consumialires addiccions.
Treballor ek iscos associals al consumde drogues amb 2k joves FeoliZooh 08 proorames especihcs ok Cenires ]
d’educacit secundaria. Principalment alcohol, tabac, cannabsi | escolars. Ordago. Reprenem:-ho.
medicaments.
Froporcionaruna oferta d accionsfomafiives Irecumscs L]
adregadesa tots el agents educatius per opfimitzarles
intervencions educativesipreventives amb elsjoves. Realitzacié de cursos espacifics.
Fomeniaraccions paricip afives amb ek paresiles mares Feolizooo Oe xenodes, debais, jallers oaregois ok
d"alumnes d"educocio primaria isecundaria en relacidala pares fmarss.accid 15
prevencid del consum de droguesi alires addiccions.

Meonfornés | Educafiu Iniroduccio o Ies escoles de prmana del programa L

del Va]lés aventura de la vida_:Programa perala promocid dela

Aplicar programes de prevencit de droguesi alires addiccions
alks centres educatius pertreballar ek factors de proteccid i ek
habitssaludables.

salutilo prevencio de les drogodependencies odregaf
aescolarsde 7 a 11 anyso d aliressemblants con el
Fem Pinya.

Infroduccic als cenfres desecundana del programa

Qrdagg! Desenvolupant habiitak per encararles

drogues. Programa de prevencid de les

drogodependénciesadrecataalumnesde 12a 16

anys. També del programa EstasEmpantaiat.
posicions adregades a secundana.

Redlizacio de Tallers prev entius ok cenires ae
secundaria

Enfocarla prevencid aleducacic pimana envers el irebaldek
factors de proteccio | autoestima, habilitats socialk....) ila

prevencit del consum de tabacialcchol de forma especifica.

Infroduccic a les escoles de primarnia del programa L
aventura de la vida -Programa pera la promocit de la
salutila prevencid de les drogodependéncies adregat
aescolarsde 7 a 11 anyso d'aliressemblants con el
Fem Pinya.
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Treballaria sensibiitzacioila prevencic delconsum de drogues Activitat perireballaria prevencic delconsum Parcial
amb les escoles de primaria, concrefament amb & de primaria d’alcoholitaboc omb ek alumnes de 62 de prmdria

Vilanova de les diferents escoles.

del Vallés- [ Trebaliaria defeccioidenvacio de drogues a [ TNS. Tncloure ek joves o | hora Je fer proposies d Ocoions -

Vallromane | Educativ del

5 Fla.

Fomeniaria prevencio des el grup d iguak Frogroma & octivitars o [THE:
Treballarelsriscos associats ak efectes del consum Tallers de prevencié d olcoholitabac o 1eri 2n ESO Parcial
Tallers de prevencié de cannabis o 3eri 4.
Tallers efectes a: atsalconsum bafx
Exposicid de drogues generala [INS
Frograma Ordago. Cap a al professorat per i
dinamifzar actuacions preventives vinculades o dues
competéncies basiques.
Tallerde prevencid de consum d alcohol
Establiruna programacid estable d accions anualk amb fot
I'alumnat de primdaria is ndaria escolartzat a Martorelles erades imparmdes pelk Mossossobre nomativa legal
| priceitzant alcohol, fobacicannobisiprevencid inespecifica) vigent.
[ Oferr programes de prevencio universal p erirebolior ==
Martorelles | Educafiv les habilitats sociak a educacié|primaria | Fem pinya, mat
I'Aventuradela Vida) perles
Escoles
CTiviial Esias parnaiar ¢ Fende |
nt
Dofard eines olmaxXm nombre 4 Glumnes pera 1o relexic oniica
en el consumde drogues. Exposicid Cannabis, com ho vius2
Realifzar accions preventives, rieCUrscs | OSsessorament sobre Serveid assessorament i onentacio familiarscbre i
drogues a paresi marss defils adolescents drogues {inform
alment
Frograma Moneg [ prevencid universal]

Foblacid Ambit Objectiv Accid/ns Assolit
Enriquiriampliarl’ cferia d” tats d ociilleurs del Fromours ivitats d ocialfernatiu, NO CONSUMETA, o Parcial
municipi adregadses a adolescents, amb un baix cost nivell municipal
scondmic.

Realfzar accicns perfreballarla reduccio deriscos del Esfandsinformafius. ENERGY CONTROL, companyesde i
consumde drogues en I"ambit d"oci, tant dilm com sensibiitzacié
noctum, especialment en perodes festius (festa major, Cursdeformacioc de dispensacicresponsable d alcoholper |50

Montornes | Ocii astiu, ) a cambrersi cambrerss

del Vallés lleure Dofard einesakjoves per ala reflexdc crifica del consum Cursdeformacio d agenfsde salufjuvent
de drogues en ek seus espaisd ociilleure.

Treballar amkb les enfifafs esporfivesi de lleure Ta defeccici

Promours que 8k [oves puguin gestionar, Jissenyart arcia
desenvolupar activitats d ocisaludable.

Treballar activitais preventives especialment en capsde Ocialtemativ. Oferia d ocino consumista. Parcial

Vilanova sefmana o entomsd ociiliure en perodes festius | Festa

del Vallési Maijor)

Vallromanes | Oci, Impukar alfem afives d ociak municipis Promocic d habifs saludakbles [ fomentfarl esporf, punis ki

livrei d'informacis o actes, Festes Majors...)
esport Coordinarifreballar amb ek servet | entials ssponives per
fliexibiliizari adaptaria programacié d activitats aks horaris Si
escolarsi de liure delsjoves
Creacio d’un espaijove al municipi BElaboracicired 5 del projecte perla creacio d’'un espai | Parcial
jove a Martorelles on es puguin realitzaraccicnstant delPla
de Joventut com el Pla de drogues. Sol ficitar assessorament

Martorelles | Lleure alPla Jove. Diputacié de Barcelona.

Fromeure perpart del Ajunfament aclivitak alfemafives Fealifizarun programa amb Tallers aliematius d ociiliure Fendent
d’ocinoctum ::Imuni:{:\i adregats ak joves en espais municipals en horar noctum |

pericde de prova a I'esfiu)
Doford eines 0k joves per ol reflexo crtica irebaliont o Disinbucic de mafenal preventiu Fendent
reduccit defiscos del consum de drogues en els seus Estandsinformafius Energy Confrol Fendent
espaisd ociiliure. Exposicio inferachiva Febre deldivendres nif

Foblacio Ambit Objectiv 1 Assolit

Elaboracic profocol de coordinacio enfre ek professionals | Blaboracio profocol de coordinacit enfre ek professionals
del municipi. delmun i
Incrementoria gifusio el pla | Toles les achivitals Concurs disseny LOGO PEF. i
associadesa aguest.
Fresencio ok mijans 08 ComUNiCooio. Servel e premsa. i
Montomés Viu. Radio Montomes.
Creacic d unaweb informafiva propia.
Sensibiliizorala pobloci amb campanyes de prevencic | Campanyes de prevencio en la conduccio: Homoe
de conduccid sota el efectes del'alcoholifo alires Transitus, Moo mésseguro
substancies
Fomeniar elfreballenire iguol formacit de jovesagenisde saluf
Sensibiifizaria poblacic en generalscbre ek fiscos del Campanyes de sensbilfzacic Farcia
. consumde droguss -

MO“'O"“‘GS . _| nircduirlovaoricble de génere ales accions preveniivesi nsassociodes ales vanables generaionigen en =]

del Valles Comunifan | 5z reguccié deriscos nsum.

Seguimenfiavaluacic delprograma de mesures ssessorament en eldesenvolupament de mesurss i

altematives perconsum en la via piblica. alternatives.

D orgquinsson ek pAncipok punisdevendao ge i

substancieslegalk del municipi (establiments) isancicnar

segensia lisi 1/22.

vefllar pera gue es compleid la normafiva de venda ki

d alccholitabac en ek establimentsiespais d ol

ugmenfarelconfrclen ek segients punfsde consumde ki

droguesa la via publica: La Bbbila, el Tomenti la zona de

I'skate, ok comd’alires que es puguin identificar.

Programesde pravencio Si
Vilanova Treballarun programa amb ek agenfs de segurefaf ki
del Vallés Comunitari | Defecior ek pAncipols punizs oe vendo ge subsianc Farcial |
Vallromanes legalksisancicnarsegens la llei 1/92

FPrograma de mesurss affemafives Programa alfemafiu a fo sancié adminkirafiva PAS, Farcial |

Treballarla prevencic de consumde cocaing a parfirdels

25 anys.
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Realifzorun irsbollecucativ de camsra mb skjoves Eloborarun PG @ GCTUGoS mb un B0Uca dor 0 camer Parcial
consumidors perpart d'un educadorfa perinferveniramb skjoves consumidors fenint en compte
Martorelles | Comunitat lo deteccit dels cascs de consum abusiu ila realifz:
d"un freballeducatfiv individudlitzat | Plans d"ocup
programa ~ garantia dela cohesid social” dela Diputacid
de Barcelona)
Creaciod una faula desaluf municipal Creacio d una faula de solul municip al ol municipl per Fendert |
abordarfemesde droguesisalut { CAS, CAF, Saluf, Serveis
socials).
Esfablruna esirategia de comunica cio que facimia Difondre Tolesles accions que es facin en ek Plans ak Fenden |
visuglitzacid i difusid de les occions que es realiizin en el mitjans de comuni: locals | premsa, radio, web
Fla en coordinacid amb els mitjans de comunicacié rmunicipalixames socials)
locals.
Treballaramb la poblacic de Marforelles programes de Frograma - Morka messegura” | o panrde 4 d |50 | Fenden |
prevencid d alcoholiconduccid. condu d"alccholipresa de decisions). Di o
generalde fransit. Expos POS:guia d”
Treballia o segur Fenden |
general de fransit. Guio
Poblacio Ambit Objectiv Assolit
Proporcionar assesscrament, informacio i oienfacio sobre Creacit Serveidinformacio i assessorament sobre
Montornés Familiar droguesi glires addiccions a paresi mares amb la finalitat | drogues adregat a familiesi joves. SAFAD.
del Vallés d ofientarlosicapacitar-los pera una major eficaicia en
les seves tasgques preveniives
Dofarek pares d eines perireballaria prevencic de Cesenvoluparek programes MONED T FROTEGD adrecals
droguesi alires addiccions des de " ambit farmiiiar a les famiiies
Treballaramb maresipares els factors de proteccic Si

Vilanova

del Vallés Familiar Implicariaconseguiria collaboracico deles AMPES enla Foresimares fem xoma k]

Vallromanes organitzacit deles activitats adregades a pares.

[ Treballarami les families ge flls/es consumidors e foma fencicindividudliizadaa fraves delprograma P AL, ki
individualitzada
Crearuna assessona sobre el consumde Espaide consulfa especializaf en elconsumde Farcial
drogodependancies adregodes o lesfamiiesi ks ssus fils. | drogodependéanciss

Foblacio Ambit Objeciiv Accio/ns Assolit |

Infroduir occions prevenfives als dispositiusiactuacions Implem?n':::ib de modulde prevencic als dispositius
adregadesalainsercidlaboralrealifzades desdel propis del Deparfament de Promocid Econdmica. Si

Montornés | Laboral Departament de Promecié Econdmica {PPOO, POL,

del Valles DLz =te).

| Focifario infegrocic loboral g2 les perscnss que hon Infegracicloborald” ex- consurmidors.
fingut problemes amb les drogues i alires addi 5. !
Foblacio Ambit Objecfiu Accid/ns Assolit

Coordinacic enfre els cenires docenisi ek servels de Tarda j;a alCAP de Vilanova. Atencic a lasalut sexuali

saluf reproductiva

propar ek servels de saluf aks cenfres decenfsi als fencic especiiica iconfidencialakjoves.

adolescents, mitjangant la consulia cbertaak cenfres

d educacit secunddria amb les maximes garanties

Vilanova Salut d’infimitat { recuperarel programa 3alutiEscola)

del Vallés Facilfarla premecic d aclitudsihabifssaludables | 1

Vallromanes factors protectors) amb actuacions 4" educacid perla Prevencidiassistén cio de malalfies de fransmissid sexual.

salut.

Redurek compariamenis que poden afeciar Preservafivs a 'obast: reduccid de preuimaguing ki
negativament la salut | factors derisc) expenedora

Defeccic precog dek problemesde salufa fi dinferveni ki
=lmés aviat possible.

Poblacid Ambit Objectiv Accid/ns Assolit |

Formacio FormoTio G miao 3i

Vilanova Recercai

del Vallés coneixement | DeTecior ek recuUrscs exsients o Municipsi a g Defeccio dekrecuros | coialeg)

Vallromanes comarca pertald elaborarun cotdleg _
CUlT d acluacio i
ballen xama Ceordinacic delFla [ 10 h almes) ki

Eloborario difusio 0l plo, obd com Ies gierenis aciviiars | Diusio ki
proegramades

Poblacio Objectiu Accio/ns Asgsolit

Impulsarigaranfiria coordinacio de les activitaisde Realitzacio d unarsunio anual del grup motor peravaluar

prevencio. les accionsrealiizades en el Pla de Treballbianual, i
slaboracié del Pla de Treball perl'any seglent.
Realifzacic d unareunic anualgrup molor - comissio
t&cnico perconsensuar el Plo de Treboll perl any seglent.
Reaqlfzacic d unareunic anualdel grup mofor- comissio
polfica pervalidarel Pla de Treballidotar-lo de
pressupost.
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3.4. Informacié del context
3.4.1. Fonts d’ambit autonomic

3.4.1.1.ENQUESTA DE SALUT DE CATALUNYA, 2015 (ESCA) Generalitat de Catalunya

Consum de tabac en la poblacié de 15 anys o més

A Catalunya la prevalenca del consum de tabac (diari i ocasional) és del 25,7%, més elevada en
els homes (31,0%) que en les dones (20,6%).

El 23,7% de la poblacié de 15 anys i més és fumadora diaria (el 28,4% dels homes i el 19,1%
de les dones) i el 2% d’aquest grup de poblacié en fa un consum ocasional (el 2,6% en homes i
I’1,5% en dones).

Un 22,2% dels homes majors de 15 anys sén exfumadors i un 11,4% de les dones.

Els homes tenen prevalences de consum de tabac més elevades que les dones en tots els grups
d’edat. El grup d’edat amb la prevalenca més elevada és el de 25 a 34 anys, seguit del grup de
45 a 54 anys.

Segons el nivell d’estudis, tant els homes com les dones amb estudis secundaris son els que
tenen una prevalenga més alta de consum de tabac.
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El percentatge de poblaci6 fumadora ha anat disminuint en el periode 1990-2015,
especialment en els homes, i es manté el descens. La disminucid en la prevalenga del consum
de tabac en el periode 2010-2015 es dona tant en els fumadors diaris com en els ocasionals.

La taxa d’abandonament del consum de tabac en la poblacié de 15 anys i més és del 39,4%, el
41,8% en els homes i el 35,7% en les dones.

Consum d’alcohol en la poblacié de 15 anys o més

La prevalenga de bevedors de risc d’alcohol* és del 3,8%, més elevada en els homes de totes
les edats. El percentatge més elevat s’observa en el grup de 15 a 24 anys.

El consum de risc d’alcohol és més elevat en els homes de la classe social menys afavorida i
en aquells amb estudis primaris o sense estudis, mentre que en les dones, el consum de risc es
dona entre aquelles que pertanyen a la classe més benestant i les que tenen estudis
universitaris.
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Pel que fa al consum de baix risc, el realitzen un 69,6% dels homes i un 54,4% de les dones.

Es important destacar que el 43,3% de les dones enfront el 25,2% dels homes de 15 anys i més
no consumeix alcohol.

La tendencia des de 1994 és d’un lleuger descens del consum de risc.

*Consum de risc: en els homes es considera consum de risc un consum setmanal d’alcohol igual
o superior a 28 UBE (UBE=10 grams d’alcohol pur), i en les dones, un consum setmanal igual o
superior a 17 UBE. A més, per als homes i les dones es considera consum de risc haver pres cinc
consumicions d’alcohol sequides almenys un cop al mes durant els darrers dotze mesos.

A banda dels dos indicadors presentats, creiem rellevant la segiient informacio:

Pantalles en menors de 15 anys

En poblacié de menys de 15 anys, quatre de cada deu infants de 3 a 14 anys té un estil d’oci
sedentari, és a dir, de mitjana passa dues o més hores cada dia mirant una pantalla (mira la
televisié o juga amb videojocs, ordinadors o Internet). El percentatge és superior en els nens
(47,4%) que en les nenes (33,3%) i creix a mesura que augmenta el grup d’edat.

La tendéncia des de 2010 de l'oci sedentari és ascendent en els nens i descendent en les
nenes.

Fumadors passius

El 16,6% dels menors de 15 anys conviu amb alguna persona que fuma dins la llar, i el 4,7%
conviu amb dues o més persones que fumen.

Entre la poblacié de 15 anys i més, el 12,3% esta exposada al fum de tabac dins de la llar i el
10,3% de la poblacié que no fuma esta exposada al fum de tabac al lloc de treball.

Tipus de consum de tabac

El 69,7% dels fumadors i el 81,3% de les fumadores consumeixen cigarretes amb filtre. En
relacié amb el 2006, el consum de cigarretes entre els fumadors ha disminuit.

El segon producte més utilitzat son les cigarretes cargolades a ma (29,6% dels fumadors i
22,6% de les fumadores).

El 0,7% de la poblacié que fuma utilitza la cigarreta electronica (I'any 2014 era del 1%).

Consum de cannabis en poblacié de 15 a 64 anys

El 29,6% de la poblacié de 15 a 64 anys ha consumit cannabis alguna vegada a la vida, el 7,5%
en el darrer any, el 4,4% en el darrer mes, i I'1,6% en consumeix cada dia o gairebé cada dia.

El consum de cannabis, independentment de quan es faci el consum, és superior en els homes
que en les dones.

El consum mensual i el diari és més elevat en el grup d’edat de 20 a 24 anys.
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Salut mental en menors de 15 anys

El 4,3% de la poblacid de menys de 15 anys pateix un trastorn de la conducta, hiperactivitat o
deficit d’atencid. Per altra banda, un 4,2% té probabilitat de patir un problema de salut mental.

Salut mental en poblacié de 15 anys i més

Una de cada sis persones pateix problemes d’ansietat o depressio, més les dones (20,8%) que
els homes (12,2%), els grups de més edat, les classes socials menys afavorides i les persones
amb un nivell d’estudis baix.

La prevalenca dels problemes d’ansietat o de depressié té una tendencia decreixent des de
2006.

Relacié de la poblacié amb la medicina general

El metge de medicina general (metge de capgalera o pediatre) és el professional de la salut
més visitat cada any per la poblacié general (el 78,6% dels homes i el 83,5% de les dones).

Consum de medicaments

El consum de psicofarmacs representa una part important del consum de medicaments entre
la poblacié de 15 anys i més. Les dones consumeixen gairebé el doble de psicofarmacs que els
homes i la franja d’edat amb major consum en ambdds sexes és la de 15 a 44 anys.

Destaquem I'Us de tranquil-litzants i sedants, amb una prevalenga de 10,9% en dones i 5,0% en
homes, de farmacs per a dormir (10,7% en dones i 5,1% en homes) i antidepressius (10% en
dones i 4,2% en homes).
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En els periodes analitzats, la tendéncia del consum de medicaments, tant en poblacié adulta
com infantil, és decreixent.

3.4.1.2. ENQUESTA SOBRE US DE DROGUES ENSENYAMENT SECUNDARI A CATALUNYA, 2014
— 2015 (ESTUDES) Delegacio del govern per al Pla Nacional sobre Drogues.

Com en anys anteriors, I'any 2014 I'alcohol i el tabac van ser les drogues més consumides pels
estudiants d’educacio secundaria de Catalunya de 14 a 18 anys, seguides del cannabis i, a més
distancia, dels hipnosedants. Un 68% dels joves havien consumit alcohol en el dltim mes, un
30,8% van consumir tabac en els ultims 30 dies, i un 23,4% ho va fer de cannabis.

Percentatge de consumidors de drogues el darrer any (sexe i tipus de droga)

Les drogues més consumides son |'alcohol, el tabac i el cannabis, sent lleugerament superior
en els homes que en les dones. Aixi, un 38% d’homes enfront un 37,4% de dones han
consumit tabac en els ultims dotze mesos. Pel que fa a I'alcohol, un 77,4% d’homes enfront un
76,7% de dones han pres alcohol en Iultim any i un 37,9% d’homes han consumit cannabis en
I’dltim any a diferencia del 29,7% de dones.

El consum d’hipnosedants (tranquil-litzants i somnifers amb recepta medica o sense)
representa la quarta substancia més consumida. En aquest cas el consum és superior en dones
(24%) que en homes (13,2%).
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Edat mitjana d’inici de consum (sexe i tipus de droga)

Taula 3. Edat mitjana d’inici del consum de substancies psicoactives entre els estudiants

d’educacio secundaria de 14 a 18 anys (edat mitjana en anys). Catalunya, 2014

Homes
Tabac 13,8
Tabac (consum diari) 14 .8
Alcohol 13,7
Alcohol (consum setmanal) 153
Hipnosedants!” 13.4
Hipnosedants'™ 13,9
Cannabis 145
Cocaina 14 8
Heroina 11,3
Amfetamines/speed 14 .6
Al-lucinogens 11,3
Inhalants 13,7
Extasi 15,1
GHB 14,9

(1) Tranguil-litzants | somnifers amb recepta médica o sense.
(2) Tranguil-litzants | somnifers sense recepta médica.

Font: Subdireccio General de Drogedependéncies. Agéncia de Salut Pdblica de Catalunya. Analisi de 'Enguesta estatal sobre I'ds

Dones

13,9
14,6
13,9
151
13,7
14,2
14,7
14.8
13,6
15,7
13,6
14,8
14,9
14,8

de drogues a I'ensenyament secundari (ESTUDES) 2014. Observaton Espanyol sobre Drogues. DGPNSD.

Tots dos
sexes
13,8
14,7
13,8
15,2
13,6
14,1
14,6
14,8
12,6
15,1
12,7
14.0
15,0
14,9

Consum segons el sexe

L’extensio del consum de drogues entre els estudiants de 14 a 18 anys va variar segons el sexe.

Els nois van consumir més freqlientment tabac, alcohol i totes les drogues il-legals. El consum

d’hipnosedants va ser més freqlient en les noies. (taula 4).

Alguna vegada els ultims trenta dies

Tabac

Alcohol
Hipnosedants'"
Hipnosedants™
Cannabis
Cocaina
Heroina
Amfetamines/speed
Al-lucinogens
Inhalants

Extasi

GHB

(1) Tranquil-litzants i somnifers amb recepta médica o sense.
(2) Tranquil-litzants i somnifers sense recepta médica.

Homes

311
68,7
4,5
2,2
28,4
2,0
03
0,7
0,6
0,6
0,6
0,6

Dones

30,6
67.4
9.4
4,7
18.8
1.7
0,1
0.2
0.2
0.3
0.2
0.2

Taula 4. Prevalences del consum de substancies psicoactives entre els estudiants

d’educacid secundaria de 14 a 18 anys, segons el sexe (%). Catalunya, 2014 (continuacio)

Tots dos
sexes

30,8
68,0
7,0
35
23,4
1,9
0,2
04
04
0,5
04
04

Font: Subdireccié General de Drogodependéncies. Agéncia de Salut Publica de Catalunya. Analisi de 'Enquesta estatal sobre I'lis
de drogues a lI'ensenyament secundari (ESTUDES) 2014. Observatori Espanyol sobre Drogues. DGPNSD.
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Consum segons l'edat

L’edat és una variable que va influir en I’extensié del consum de drogues en aquesta poblacio.
En general, el percentatge de persones consumidores de les drogues amb prevalences més
altes de consum (alcohol, tabac, cannabis i hipnosedants amb recepta medica o sense) tendien
a augmentar amb l'edat i, habitualment, assolien el maxim entre els estudiants de 17 o 18
anys (taula 5).

Taula 5. Prevalenca del consum de substancies psicoactives entre els estudiants
d’educacié secundaria de 14 a 18 anys, segons 'edat (percentatges). Catalunya, 2014

(continuacio)

Edat (anys) 14 15 16 17 18
Alguna vegada els
altims trenta dies

Tabac 19.0 25,7 36,5 38,0 47 4
Alcohol 48 8 61,0 759 812 872
Hipnosedants'" 6,2 6.4 8.0 77 6,7
Hipnosedants® 28 2.4 5,0 3,8 4.0
Cannabis 126 19,0 280 31,7 33,0
Extasi 04 0,0 0,5 0,5 09
Al-lucindgens 04 0,6 0.3 01 0.0
Amfetamines 0.6 0.4 07 0,1 0,0
Cocaina 1,9 1,1 26 2,0 0,9
Heroina 0.2 0,3 0.1 02 0.0
Inhalants 04 0,3 04 06 06
GHB 0,6 0,4 0,3 04 0,0

(1) Tranquil-litzants i somnifers amb recepta médica o sense

(2) Tranquil-litzants | somnifers sense recepta médica.

Font: Subdireccidé General de Drogodependéncies. Agéncia de Salut Plblica de Catalunya. Andlisi de 'Enguesta estatal sobre I'ds
de drogues a l'ensenyament secundari (ESTUDES) 2014. Observatori Espanyol sobre Drogues. DGPNSD.

Consum de tabac

L’edat mitjana d’inici del consum de tabac és de 13,8 anys i de 14,7 quan el consum de tabac
és diari. El consum de tabac augmentava amb I'edat i era lleugerament més alt entre els nois
gue entre les noies, excepte en el cas del consum diari.

La major part dels estudiants que fumaven s’havien plantejat deixar de fumar en alguna
ocasio (65,5%), encara que els que van afirmar haver-ho intentat van ser una mica més de la
meitat (33,9%). La intencid de deixar de fumar es va fer més patent en les noies (68,2%) que en
els nois (62,7%), i també va ser més gran entre elles el percentatge dels que ho havien intentat
realment (el 36,2% de les noies davant del 31,4% dels nois).

Al 48,6% de les llars (59,7% I'any 2012) en les quals vivien els estudiants alguna persona
fumava diariament.

Pel que fa al permis dels pares per al consum de tabac dels fills, el 65,1% de les mares i el
63,7% dels pares no ho permetrien en absolut. Aquest percentatge disminuia
considerablement a mesura que augmentava I’edat dels estudiants (en el cas de la mare, del
77,8% als 14 anys es passava al 40,6% als 18 anys).

La prevalenga de consum de cigarretes electroniques alguna vegada a la vida va ser d'un 22,2%
(26,7% en nois i 17,9% en noies).
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L'any 2014, les prevalences del consum de tabac (alguna vegada a la vida, els ultims dotze
mesos, els Ultims trenta dies i a diari els darrers trenta dies) van ser similars a les de I'any 2012.
D’aquesta manera, es va mantenir estable I'important descens del consum de tabac que es va
produir entre I’any 2008 i el 2010.

Consum d’alcohol

L’edat mitjana d’inici del consum d’alcohol és de 13,8 anys i de 15,2 quan el consum d’alcohol
és setmanal.

L'alcohol va ser la substancia més consumida entre els estudiants de 14 a 18 anys. El 78,9%
I’havia tastat alguna vegada a la vida, el 77,0% n’havia consumit I'dltim any, i el 68,0% I'Ultim
mes. El consum va ser lleugerament superior en els nois en tots els periodes esmentats
anteriorment. A mesura que avancava |'edat, el percentatge d’estudiants que consumia
alcohol tendia a augmentar:

L’edat mitjana d’inici del consum d’alcohol es va situar en els 13,8 anys, i la d’inici del consum
setmanal en els 15,2 anys.

Percentatge de borratxeres en menors el darrer any (sexe i edat)

El 50,8% dels estudiants s’havien emborratxat alguna vegada a la vida, el 44,7% els darrers
dotze mesos, i el 23,7% els darrers trenta dies. La prevalenca de borratxeres els ultims trenta
dies va ser molt similar en tots dos sexes (25,3% en els nois i 22,3% en les noies) i tendia a
augmentar amb 'edat.

El 28,3% dels estudiants (30,6% en els nois i 26,2% en les noies) es van prendre algun dia,
durant el darrer mes, cinc o0 més canyes o copes de begudes alcoholiques en la mateixa ocasio
(binge drinking). S’entén per ocasio, prendre-les d’'una manera seguida o en un interval
aproximat de dues hores. Aquest percentatge també tendia a augmentar amb I'edat.

Es bevia sobretot en espais oberts (carrers, places, platges, parcs o espais publics oberts),
discoteques, bars o pubs, i a casa d’altres persones. Els ultims trenta dies, el 29,5% dels
consumidors ho van fer en espais oberts, el 25,9% en discoteques, el 25% en bars o pubs i el
23,8% a casa d’altres persones.

Globalment, la beguda més consumida pels estudiants va ser els combinats (cubates), tot i que
els dies feiners la beguda predominant va ser la cervesa.

Percentatge de menors que han aconseguit i/o consumit alcohol el darrer mes (tipus de lloc)

Els llocs on els estudiants compraven o aconseguien amb més freqliencia begudes alcoholiques
van ser els supermercats (27,6%), els bars o pubs (23,9%) i les discoteques (22,1%).

El 56,7% dels estudiants va declarar que havia fet botellén durant el darrer any (un 49,6% dels
quals va consumir alcohol) i el 21,8% durant els darrers trenta dies.
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El 45,4% dels estudiants va consumir begudes energetiques durant els darrers trenta dies. Un
19,4% les va barrejar amb alcohol.

El 16,3% dels estudiants de 14 a 18 anys (el 24,9% dels de 18 anys) van reconeixer que havien
estat passatgers, els Ultims dotze mesos, de vehicles conduits per algu sota els efectes de
I’alcohol.

El 2,2% dels estudiants de 14 a 18 anys van declarar que havien conduit, els Ultims dotze
mesos, un vehicle (cotxe, moto) sota els efectes de I'alcohol, percentatge que pujava al 6,1%
en els estudiants de 18 anys.

L'any 2014, respecte de I'any 2012, la prevalenca de les borratxeres i de binge drinking durant
els darrers trenta dies va disminuir.

L'any 2014, les prevalences del consum d’alcohol alguna vegada a la vida, alguna vegada els
darrers dotze mesos i alguna vegada els ultims trenta dies es van mantenir estables respecte a
les de I'any 2012, i es va tornar a trencar la tendéncia decreixent del consum d’aquesta
substancia que s’havia produit en els darrers anys.

Consum de cannabis

L’edat mitjana d’inici del consum de cannabis va ser els 14,6 anys.

El cannabis va ser la droga il-legal consumida per un nombre més gran d’estudiants de 14 a 18
anys, amb molta diferéncia sobre les altres. El 37,1% |’havia tastat alguna vegada a la vida, el
33,7% n’havia consumit 'Gltim any i el 23,4% els Ultims trenta dies. El percentatge de
consumidors diaris o gairebé diaris de cannabis (vint dies o0 més durant els darrers 30 dies) va
ser de I'1,9% (2,7% en els nois i 1,1% en les noies).

El consum estava més estes entre els nois en tots els indicadors. L'extensié i la freqliéncia del
consum de cannabis augmentaven dels 14 als 18 anys.

D’altra banda, en aquesta enquesta es van introduir les preguntes de I'escala CAST (Cannabis
Abuse Screening Test). L'objectiu de I'escala CAST és disposar d’un instrument dissenyat per
detectar consumidors problematics de cannabis. Entre el total de la poblacié d’estudiants, el
percentatge de consum problematic va ser d’un 3,0% (3,5% en homes i 2,6% en dones).

La mitjana de porros fumats cada dia que es consumia haixix o marihuana (durant els darrers
trenta dies) va ser de 3,0 porros al dia (3,4 en homes i 2,4 en dones).

Durant I'Gltim mes previ a I'enquesta, es consumia principalment marihuana (74,1%). Els
consumidors que fumaven principalment haixix van ser d’un 2,3%. Els 23,6% d’estudiants
consumien els dos tipus de substancies. El 86,1% les barrejaven amb tabac.

L’any 2014 les prevalences del consum de cannabis (alguna vegada a la vida, alguna vegada els
ultims dotze mesos i alguna vegada els ultims trenta dies) van ser superiors a les de I'any 2012,
amb la qual cosa es va trencar la tendéncia decreixent que s’havia observat durant els darrers
anys.
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Consum d’ hipnosedants

L’edat mitjana d’inici del consum d’ hipnosedants, amb recepta medica o sense, es va situar
en els 13,6 anys, i en els 14,1 anys quan es comencgaven a prendre sense recepta.

Al gliestionari es va denominar tranquil-litzants (pastilles per calmar els nervis) o somnifers
(pastilles per dormir) a un grup de medicaments en el qual es van incloure les benzodiazepines
i els barbiturics.

El consum de tranquil-litzants o somnifers, al contrari del que passava amb les drogues il-legals,
estava més estés entre les noies que entre els nois i, en general, tendia a augmentar amb
I'edat.

L’any 2014, les prevalences de consum van ser lleugerament superiors a les de I'any 2012.

Percepcid de risc

En relacié amb la percepcid de risc, 'any 2014 les conductes de consum de drogues que els
estudiants van associar a un risc percebut menys important van ser prendre’s 1 o 2 canyes o
copes d’alcohol cada dia, beure 5 0 6 canyes o copes de begudes alcoholiques el cap de
setmana i el consum esporadic (una vegada al mes o menys freqiientment) de cannabis. Les
conductes que es van associar a un risc més gran van ser el consum diari de tabac i el consum
habitual (una vegada per setmana o més freqlientment) de cocaina en pols, heroina, cannabis,
extasi i hipnosedants. El consum diari de tabac (fumar un paquet de tabac al dia) va ser la
conducta que es va associar a un risc percebut més important.

En comparar el risc percebut de I'any 2014 amb el de I'any 2012, totes les conductes de
consum de drogues van experimentar un augment de la percepcié de risc.

Pel que fa a les diferéncies segons el sexe, es va observar que el risc percebut per les dones
era superior al percebut pels homes, especialment respecte del consum diari d’alcohol
(prendre’s una o dues canyes o copes cada dia), el consum d’alcohol durant els caps de
setmana (prendre’s cinc o sis canyes o copes els caps de setmana), el consum habitual de
cannabis i el fet de fumar un paquet de tabac diari.

Disponibilitat percebuda

Pel que fa a la disponibilitat percebuda, I'any 2014, com en enquestes anteriors, les drogues
percebudes pels estudiants com les més disponibles o accessibles van ser les de comerg legal
(tabac i alcohol) i el cannabis.

Amb relacioé a I'evolucidé temporal de la disponibilitat percebuda, en comparar I'any 2014 amb
I'any 2012, es va observar un lleuger augment de la disponibilitat percebuda de gairebé totes
les substancies estudiades. Els increments més importants van correspondre al cannabis, a les
begudes alcoholiques i al tabac.
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Prevencié en drogodependéncies

L'any 2014 un 72,4% dels estudiants es consideraven suficientment o perfectament
informats sobre les drogues.

Els estudiants van considerar els professionals sanitaris com la millor via i la més objectiva per
rebre informacié sobre el consum de drogues. Altres vies que també es van considerar
importants per rebre informacid6 sobre el consum de drogues van ser els
professors/professores o través d’un programa de prevencidé a |'escola, els pares/mares o
través d’altres familiars i els organismes oficials.

3.4.2. Fonts d’ambit estatal

3.4.2.1. ENQUESTA DOMICILIARIA SOBRE ALCOHOL A ESPANYA 15-64 ANYS 2015 (EDADES).
Delegacié del govern per al Pla Nacional sobre Drogues

Enquesta realitzada a la poblacié general en edats compreses entre 15 i 64 anys , amb una
mostra de 22.541 casos, dels quals, 2.041 eren de Catalunya.

La substancia més consumida per la poblacié general és I'alcohol, seguit del tabac i els
hipnosedants.

En relacié al génere, totes les substancies son més consumides per homes, excepte els
hipnosedants, en que la proporcié de dones consumidores duplica a la d'homes.

La substancia il-legal més consumida és el cannabis.

48



Pla de prevencio en el consum de drogues, pantalles i riscos associats
Mancomunitat de Municipis del Galzeran. Anys 2017-2020

Referent a I'edat mitja d’inici del consum, les substancies d’inici més precog sén el tabac i
I'alcohol, situades al voltant del 16,4 i 16,6 anys respectivament. La substancia d’inici més
tarda sén els hipnosedants, als 35,6 anys (consum amb prescripcié medica i 32,5 sense).

Consum de tabac

La prevalenca de fumadors diaris esta disminuint respecte anys anterior (al 1997 eren uns
34,9% i al 2013 sén uns 30,8%). En canvi, tot i la tendéncia a la baixa, s’observa un augment en
la prevalenga del consum alguna vegada a la vida, arribant en 2013 al 73,1% i al 72,5% en 2015.
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Consum d’alcohol

L'extensié del consum d’alcohol a la poblacié general és quasi universal, on un 93,5% dels
enquestats entre 14 i 64 anys afirma que ha consumit alcohol alguna vegada a la vida, un
77,6% en els Ultims 12 mesos i un 62,1% en els ultims 30 dies. La prevalenca del consum diari
al 2015 (9,3%) presenta un petit descens respecte al 2013 que era del 9,8%.

Consum de cannabis

El cannabis continua sent la droga il-legal més consumida, tot i que les prevalences dels
indicadors registrats es mantenen relativament estables des del 1995. En 2015, un 31,5% havia
consumit cannabis alguna vegada a la vida, un 9,5% I’havia consumit durant I’altim any, un
7,3% durant I’dltim mes i un 2,1% n’ha consumit diariament durant I’Gltim mes.
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3.4.3. Fonts d’ambit europeu

3.4.3.1. INFORME EUROPEU SOBRE DROGUES, 2015 Observatori Europeu de les
Drogues i les Toxicomanies (EMCDDA)

Aquest informe es basa en la informacid facilitada a I'Observatori Europeu de les Drogues i les
Toxicomanies (EMCDDA) en forma d’informes nacionals pels Estats membre de la Unid
Europea (UE), el pais candidat Turquia, i Noruega. L'estudi estima el consum de drogues
il-legals a la Unié Europea, deixant de banda el consum d’alcohol, tabac i psicofarmacs.

D’entre les drogues il-legals, |la més consumida és el cannabis. El consum durant I’dltim any és
major entre joves adults (persones d’entre 15 i 34 anys) que entre adults en general (de 15 a
64 anys). Al llarg de la vida, un 23,3% I’han consumit. A Europa les reflexiones entorn aquesta
droga se centren principalment en les possibles despeses sanitaries associades al seu consum.
Les noves dades mostren una major presencia del cannabis en les demandes de tractament en
centres de tractament de drogodependéncies a Europa, havent augmentat el nombre de
demandes. Aquest augment s’ha d’entendre en el context de la prestacid de serveis i de les
practiques de derivacio.

Independentment del tipus de tractament, en els problemes relacionats amb el cannabis les
proves existents fonamenten les intervencions psicosocials. Estudis realitzats en entorns
d’accidents i d’urgéncies indiquen un augment dels casos de problemes greus de salut
associats al consum de productes de cannabis d’alta potencia (cannabinoides sintétics).

En un context de major disponibilitat d’aquests productes, és necessari millorar la supervisio
dels problemes greus associats al seu consum.

Pel que fa a la cocaina, amfetamines o extasi els percentatges de consum sén molt menors,
essent en tots tres casos majors els percentatges de consum en joves adults (15 a 34 anys) que
en adults (15 a 64 anys).
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Finalment els opiacis (heroina principalment) sén les substancies que generen gairebé la
meitat de les demandes de tractament.

4. Dades primaries

A continuacidé s’analitza la informacié procedent de les fonts primaries, que sén aquelles
elaborades expressament amb motiu de I'objecte d’estudi i que aporten informacié empirica
sobre el terreny. Aquestes fonts sén les tres ja esmentades:

- Fitxes de recollida de dades dirigides als diferents agents municipals. Rebudes i
analitzades un total de 12 fitxes de caracter individual

- Entrevistes individuals a agents claus en I'ambit social dels municipis implicats.
També s’han realitzat una dotzena de les quals un parell han estat contestades en
parella d’acord amb el seu perfil professional.

- Grups de discussié. Realitzats cinc, tres dels quals s’ha treballat amb col-lectius de
Montornes i cap de Martorelles i Sta. Maria de Martorelles.
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4.1. Fitxes de recollida de dades

La recollida de dades mitjangant el sistema de fitxes ha facilitat una informacié integral que ha
ajudat a visualitzar de manera més idonia els serveis i actuacions que es presten i les
percepcions de les persones entrevistades. Cal esmentar que la seva representativitat no ha
estat del tot proporcional ates que el 50% de les 12 fitxes recollides pertanyen a un mateix
municipi que, de retruc, és el de major nimero d’habitants, Montornes del Vallés. En quant
als ambits o sectors representats destaca, pel seu pes, I'educatiu formal i no formal amb el
50% seguit dels sanitaris amb un 25% de les fitxes recollides.

- Centres educatius de primaria i de secundaria
- Professionals municipals

- Cossos de seguretat*

- Dispositius sanitaris

*Els cossos de seguretat no han aportat dades mitjancant aquest sistema de recollida de dades

Les conclusions de I’analisi de les fitxes de recollida de dades, les entrevistes individuals i dels
grups de discussié es troben desenvolupades al punt 4 d’aquest informe. Els diferents models
de fitxes es troben a I’Annex n.1

Montornes: Vilanova:
- Escola Mogent - INS Vilanova
- Escola Sant Sadurni - Escola Falguera
- Centre d’Atencié Primaria - Tecnic de Joventut

- Programa Salut i Escola
- Agent d’lgualtat
- EspaiJove Satel-lit

Vallromanes:

- Treballadora social

Martorelles: Granollers:

- INS Alba Sant Fost - CAS Centre d’Atencid i Seguiment

Tot seguit es mostra la informacié extreta de les fitxes de recollida de dades

Centres d’educacié Primaria

S’extreu de la informacid recollida que les escoles de primaria no veuen la necessitat de dur a
terme activitats per a la prevencié especifica en el consum de drogues .

Ara bé, la major part d’elles esmenen que, amb nens i nenes d’aquestes edats, cal realitzar
accions de tipus inespecific com a mesura preventiva. Les escoles que realitzen alguna
intervencid d’aquest tipus les fan majoritariament al curs de 6e.

Les escoles consultades neguen els i les alumnes consumeixin qualsevol tipus de substancies
dintre o en les immediateses del centres educatius. També neguen tenir un protocol especific
de deteccid i actuacid per a casos de consum de drogues.
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No es detecta la necessitat concreta de formar al professorat de manera especifica en I'ambit
de la prevencid en drogodependéncies tot i que es mostren obertes a aquest.

Els referents dels centres d’educacié primaria destaquen la importancia dels tallers o accions
formatives adrecades a desenvolupar I'apoderament. Fan mencid de la importancia de generar
persones amb un esperit critic en vers la vida i sobretot dins els entorns digitals. Sén
conscients dels perills que es relacionen amb I'Gs d’internet i els dispositius mobils que afirmen
gue cada cop sutilitzen més i en edats més prematures.

Centres d’educacié Secundaria

En aquest cas es detecta que dins les activitats anuals dels centres d’educacié secundaria es té
en compte la prevencid inespecifica en mateéria de salut i especifica en matéria de consum de
substancies legals i il-legals.

El consum que es detecta majoritariament és el consum de tabac que es dona sobretot a
I’exterior del recinte educatiu entre alguns alumnes i en molt poques ocasions dintre del
centre. També es fa patent el consum de cannabis entre alguns alumnes en les immediacions
del recinte educatiu.

El professorat afirma que I'eina que fan servir per intervenir en aquests casos és I'aplicacié de
la Normativa d’Organitzacié i Funcionament del Centre NOFC que especifica les accions i
sancions a portar a terme.

Els i les professionals docents coneixen el protocol de deteccié i actuacio per a casos de
consum de substancies dels seus centres educatius. Cada municipi utilitza el seu protocol i de
la diagnosi realitzada s’extreu que les families sén informades en cada cas, tant per
d’incompliment de la normativa del centre NOFC, com per casos de sospita, consum, tinenga,
venda o intercanvi de substancies seguint les recomanacions del protocol de deteccio i
actuacié per a casos de consum de substancies.

Els centres educatius consultats no veuen la necessitat de formar el professorat de manera
especifica en 'ambit de la prevencié en drogodependencies. Com s’esmenta més endavant, les
seves preferencies van més encarades a la formacié en I'Gs de les TIC que fan els joves i
adolescents.

Consideren la figura dels i les educadores socials als centres com a figures convenients i molt
necessaries, no només per als casos de prevencid, sind també per poder centralitzar i
coordinar les necessitats dels centres educatius i tenir contacte directe amb els i les alumnes.
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FITXES: Entrevista per a |a diagnosi comunitaria
CENTRES EDUCATIUS (Dades dels darrers dos anys)

|pREGUN-m 1 S’han de dur a terme activitats per prevenir el consum de drogues al centre? Quines?
MONTORNES [EscoLa MOGENT [ Ino
[escoasantsapurni [ [me
ESCOLA LA FALGUERA Mo. Dins I'ambit de les escoles de primaria, no creiem que sigui necessari tractar el tema en aguestes edats. Cal treballar I'autoestima, I'autoimatge, 'empatia,
VILETE |"esperit critic i la capacitat d'analisi de les diferents situacions. Tenir les eines emocionals per saber i decidir quan cal dir no
VALLROMANES ESCOLA MESTRES MOGENT Si. Tallers d'autoproteccio per nens/fjoves: Vam fer-ho els alumnes de 6& a 'octubre 2016
CORTES
INS VILANOWA Si. Es fan activitats relacionades amb la prevencid a 4t d'ESO i 1r de batxillerat per part d'Energy Control.
MARTORELLES |INSALBADELVALLES | |Si: xerrades i tallers de la Diputacid (alcohol, tabac...) i el programa Grdago.
IPREGUNTA 2 Es consumeixen substancies dins del centre educatiu? En cas afirmatiu, com s'hi intervé?
MONTORNES [EscoLA MOGENT [ o
[EscolasanTsapurni | [We
ESCOLA LA FALGUERA No
VILANOWA  |ESCOLA MESTRES MOGENT No
WALLROMANES (CORTES
INS VILANOWA Mo es consumeixen. En cas de que algun alumne/a ho fes les NOFC del centre li aplicarien la sancid tipificada.
|PREGUNTA 3 Hi ha cap protocol de deteccio i actuacid per a casos de consum de drogues? |
MONTORNES [EscoLA MOGENT [ Ino
[escolasantsapurni | [no
ESCOLA LA FALGUERA No
VILANOWA  |ESCOLA MESTRES MOGENT No
VALLROMAMES [CORTES
INS VILANOVA El protocol que es va fer conjuntament amb I'ajuntament i |z diputacis.
MARTORELLES |INSALBA DEL VALLES | |Informar a les families de les nostres suspites i aplicacio de les NOFC.
|PREGUNTA 4 Creus gue és necessari que el professorat rebi una formacio especifica en prevencio de drogues? |
MONTORNES [EscoLa MoGENT [ [no |
[escolasantsapurni | [si |
ESCOLA LA FALGUERA No
VILANOVA  |ESCOLA MESTRES MOGENT Estaria bé.
VALLROMAMES [CORTES
INS VILANOVA Qualsevol formacié en aguest camp mai esta de més.
MARTORELLES [INS ALBA DEL VALLES [ Ino |
|PREGUNTA 5 Se n'ha fet cap els darrers cinc anys? Quina?
MONTORNES [ESCOLA MOGENT [ Ine
|[escolasantsapurni | [no
ESCOLA LA FALGUERA No
WVILANOWVA  |ESCOLA MESTRES MOGENT No
VALLROMANES [CORTES
INS VILANOVA Formacid en el centre per aquest tema no se n'ha fet.
MARTORELLES [INS ALBA DEL VALLES [ Ine
|PREGUNTA 5 Segons tu, caldria una programacié coordinada dels diferents professionals que intervenen al centre en temes de prevencio? |
MONTORNES [ESCOLA MOGENT [ Tsi
|[escolasantsapurni | [no
ESCOLA LA FALGUERA Si
WVILANOWVA  |ESCOLA MESTRES MOGENT Mai esta de més.
VALLROMANES [CORTES
INS VILANOWVA 5i.
MARTORELLES |INS ALBA DEL WALLES | |Seria interessant per tal d'optimitzar els recursos al nostre abast.
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AMPLIACIO QUALITATIVA 1 Creus convenient la figura d'un educador social al centre educatiu?

A l'escola de primaria pot ser puntualment, un educador social que expliqui que és el que esta passant al poble, o que expliqui que podran trobar quan
comencin a sortir sense els pares als carrers o a les places.

Una persona que tingui I'objectiu de trencar models on la prioritat és |'oci, els diners facils i estar acceptats en els grups de populars (masculins o femenins) a
qualsevol preu

Aguests models amb els que conviuen, reforcats pels mitjans de comunicacid i la publicitat, han de ser neutralitzats per un treball familiar no facil.

Agquest treball de vegades no ='arriba a fer perqué la manca de formacio | des de fa molts anys) agreujada per la crisi econdmica , ha provocat actituds.
depressives i desilslusionadores de les families davant dels seus fills.

MONTORNES

Hi ha nens que no lluiten per estudiar, que no s'esforcen perqué estan constantment escoltant que no hi ha sortida, que no val la pena.

Meéz concretament els nens i les nenes a partir dels 10 anys:

Han d’estar informats [ al seu nivell) de les consegiiéncies d'utilitzar les xarxes socials de manera descontrolada.

Ha de saber posicionar-se de manera critica davant d'un grup d'iguals que li exigeix certes actituds no correctes.

Han d'entendre que l'escola i la formacid és la sortida per la vida, és I'unic ascensor social, amb una actitud critica davant dels seus pares si s'escau.

Des de petits han d'aprendre & ser desinhibits, divertir-se i gaudir per ells mateixos, ajudar-los a véncer la timidesa, les pors, el sentit del ridicul, per evitar
quan siguin més grans recolzar-se darrera de substancies per divertir-se.

Si

Ara per ara no €s necessari.
5i

VILANOWVA
WALLROMANES

Convenient i molt necessaria no només pels casos de prevencid.

MARTORELLES |II|ISALBADELVALLES | ‘Si pergqué pogués centralitzar i coordinar les necessi dels centre i tenir contacte directe amb els alumnes |

|AMPIJA£I6 QUALITATIVA 2 Altres guestions d'interés. |

MONTORNE II::I lers d'empoderament per fer persones critiques. Tallers sobre els perills d'internet I

Els tallers d'empoderament han funcionat molt bé. Cal mantenir-los.
VILANOVA NC
VALLROMANES
INS VILANOWVA Planificar una reunia amb els técnics de joventut de Vilanova i Vallromanes.
MARTORELLES [INS ALBA DEL VALLES [ [nc

Professionals municipals

S’extreu d’aquesta eina de diagnosi que els diferents departaments dels ajuntaments dels
municipis que participen d’aquest PPCDP, realitzen i programen accions preventives en I'ambit
gue ens ocupa.

Es detecta que cada municipi porta a terme la seva propia coordinacié d’aquests recursos. Els
departaments que més vinculacié tenen en la coordinacié de recursos sén: Educacio, Promocié
de la salut, Joventut i Igualtat. El gruix més important de recursos sol-licitats formen part de la
guia de recursos educatius de la Diputacid de Barcelona.

De manera generalitzada, no es reconeix cap circuit establert entre els diversos professionals
i serveis per als diferents casos, pero si es detecta que tots els municipis es coordinen de
manera eficag i directa amb els referents de Serveis Socials. Les figures d’aquests agents sén
clarament reconegudes als respectius municipis i es detecta també rapidesa d’actuacio i
resposta en els casos detectats.

Quant al consum de drogues:

Els professionals municipals no detecten un consum de substancies elevat. De manera general,
els municipis que conformen el projecte tenen una percepcié relativament tranquil-la o no
especialment alarmant pel que fa al consum de drogues.

El municipi de Montornes del Vallés aporta un document interessant tan pel seu contingut
diagnostic com per la seva data de realitzacié (maig de 2015). Es tracta de I’ Informe d’habits
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de salut de l'alumnat de 4t d’ESO de Montornés del Vallés (Annex n.3) realitzat pel
departament de Salut Publica de la Diputacié de Barcelona. I'informe recull els resultats de
I’enquesta d’habits de salut dels joves realitzada a 109 alumnes de 4t d’ESO dels dos instituts
de Montornes.

Aguest document fa, entre d’altres, les seglients aportacions al Critic:

Pel que fa al consum de substancies addictives, les anomenades legals com I’alcohol i el tabac
son les més consumides per la majoria d’adolescents on 3 de cada 4 afirma haver consumit
alguna vegada alcohol per 1 de cada 2 tabac. Aqui la qliestié del genere confirma que les noies
estan per davant dels nois en 10 o més punts percentuals i que els 13 anys és I’edat d’inici.

De les altres substancies addictives destaquen els tranquil-litzants que, en el darrer mes, sén
consumits sense prescripcid facultativa en un 55% dels casos, en canvi, el consum de
marihuana es del 29%, essent pero facil d’aconseguir-la (7 de cada 10 ho afirmen aixi).

Quant al trafic de drogues:

La percepcié dels professionals en aquest aspecte sembla coincidir en el fet que no és una
zona de trafic de substancies, pero si mencionen que si hi ha d’haver un focus de trafic aquest
seria la Zona Nord de Montornés del Valles. Els professionals sén coneixedors dels respectius
Plans de prevencié en drogodependéncies dels seus municipis. A ’hora coneixen també els
diferents dispositius d’atencié que ofereix el CAP en materia del consum d’alcohol i tabacii les
coordinacions amb CSMIJ, CSMA i CAS, Pero no es detecta que hi hagi cap servei de referéncia
per a I’'assessorament i la informacid sobre drogues especificament.

FITXES: Entrevista per a la diagnosi comunitaria
PROFESSIONAL MUNICIPAL REFERENT DE L'AMBIT DE LES DROGODEPENDENCIES (JOVENTUT, SERVEIS SOCIALS | ALTRES)

IPREGUNTA 1 Activitats relacionades amb la prevencié de drogues dutes a terme els darrers dos anys.

MONTORNES

Des del departament d'igualtat el que ='ha fet relacionat amb prevencio de drogues és la campanya “Tinguem |a festa en Pau” NO ES NO, contra les agressions
sexistes a |a festa major. No és una campanya de prevencit de drogues com a tal perd si que es relaciona amb el tema del consum d'alcohol i altres
substancies que no ha de ser excusa per aquest tipus d'agressions masclistes. Moltes vegades s'associa el consum amb la permissivitat o la tolerancia
d'aquest tipus de conducta.

Estar sota els efectes de I'alcohol ifo altres substancies ni justifica ni excusa I'abls. No és No

També dintre del programa “Puja a I'escola de valors” es fan actuacions de prevencic respecte al tema de violéncia de génere i es treballa I'aspecte del
ciberassetjament i de les xarxes socials. No s€ si entraria dintre del tema de pantalles. Aquest projecte es porta de manera conjunta entre igualtat, joventut
promocid de la salut i educacid.

En matéria de joventut res en concret

VILANOVA
VALLROMANES

Xerrades i tallers a I'lES Vilanova, exposicié de Diputacid sobre consum de tabac i drogues i paradeta informativa a la Festa Major de Vallromanes.

|PREGUNTA 2 Qui fa aquestes activitats?
Departament d’igualtat amb la colslaboracio i implicacid de I'entitat de dones del municipi.
MONTORMES
NC

WVILANOVA
VALLROMANES

Recursos de Diputacié i La Fera Ferotge

MARTORELLES | [
| 3 Activitats que es duen a terme, public al qual estan adrecades i valoracig?
NC
MONTORNES
En matéria de joventut res en concret

WVILANOVA

WALLROMAMNES

El mateix que Vilanova (el Marc €s qui ho ha portat fins ara)
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4 Hi ha cap circuit de coordinaci6 establert entre els diversos professionals i serveis per als diferents casos?

5i hi ha un circuit no el conec

MONTORMES

Qualsevel punt pot ser el de rebuda d'informacic i llavors es posa en contacte amb Serveis Socizgls per saber si hi ha seguiment i coordinar accions en cas de
Ser necessari.

VILANOVA
VALLROMANES

No

MARTORELLES | [

|AMPIJA£I6 QUALITATIVA

1 Consideres que el municipi €s una zona amb un consum o trafic de drogues elevat?

Mo ho sé. No tinc les dades. Si que sé que a festa major s'ha fet campanyes de consum responsable i tenim la PEPA. A nivell de trafic desconec si hi ha molt més
gue a la resta de la comarca.

MONTORNES

Si, sembla ser que és una zona de trafic.

No
VILANOWVA
VALLROMANES
IAMPIJA&:IOQUALITA‘I‘IVA 2 Hi ha cap servei de referéncia municipal on la poblacié pugui demanar informacid | assessorament sobre drogues?
Fins ara entenia que era el responsable técnic de la PEPA, i ara suposo que es portara des d'aguest Pla mancomuntat
MONTORNES
Hi ha un programa d’adicions, a nivell de joventut el Centre Juvenil Satél=lit i Serveis Socials.

VILANOWVA
VALLROMANES

No

Dispositius sanitaris

Els dispositius sanitaris realitzen actuacions individuals dins la consulta: consell breu,

entrevista motivacional, etc. Tant en adults, com dins el programa del nen sa.

Tanmateix es

detecten diferents col-laboracions en els programes de salut i escola,

programes agencia salut publica “entorn sense fum” o els diferents plans locals de

drogodependéncies.

En tots els casos detectats s’actua segons procediments protocol-litzats. Intenten que el cas

detectat sigui adequadament transferit al professional sanitari que en fara el seguiment i se’n

responsabilitzara. Aquest confirma diagnostic, valora necessitats i expectatives de I'usuari i

inicia un tractament o bé determina la necessitat d’una atencié més especialitzada al CAS
(Centre d’atencio i seguiment a les drogodependéncies) de referéncia. També valora la
necessitat d’intervencio dels Serveis Socials.

En els casos en qué estigui amenacgada la vida del pacient (sobredosi, etc.) s’actua de forma

immediata.

Donat el caracter particular del problema de salut, és dificil en molts casos assegurar una

continuitat assistencial.
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Si el cas és greu, es deriva a I’hospital de Granollers o Mollet segons el municipi, si no ho és,
generalment es traspassa la informacio d’aquest pacient al seu metge de capcalera perque ell
estigui al cas o per si ha de fer alguna cosa, pero es fa de forma no protocol-litzada.

Quant a la formacié dels professionals que treballen en aquest sector:

L’atencid primaria aborda un ampli ventall de problemes de salut de les persones, les families i
les comunitats. Es fonamental per als professionals que hi treballem una formacié continuada.
Tenim professionals referents en abus i consum de diferents substancies (basicament alcohol i
tabac) que es van formant periodicament i han de traspassar aquesta formacio a la resta de
I'equip.

Pel que fa a la coordinacié amb els serveis especialitzats (CAS, CSMIJ, altres) es detecta que
existeixen protocols d’actuacié coordinada

Al programa informatic dels centres sanitaris es troba reflectit el consum de drogues (tabac,
OH...) i per protocol s’acostuma a preguntar-ho a practicament tots els pacients (en la mesura
del possible pel temps de que disposen els professionals) pero consideren que ho pregunten
molt; la majoria de vegades el pacient (principalment en OH) no veu el seu consum com un
problema, ho veu normal; el primer pas, si el consum no és alarmant, és el consell i els

controls periodics i si aix0 no és suficient el pacient es deriva al CAS.

FITXES: Entrevista per a la diagnosi comunitaria
DISPOSITIUS SANITARIS (Dades dels darrers dos anys)

PREGUNTA

1 Nombre de casos atesos pels serveis d'urgéncia relacionats amb el consum de substancies. Distribucio per sexe, edat i tipus de substancia.

Direccio CAP

Mo tenim un servei d’'urgéncies sind que fem atencio continuada, aixd implica mantenir una continuitat assistencial. No diferenciarem servei
d"™urgéncia” del d™"atencio primaria”. Incrustarem documents amb les dades de prevalenca de cada tipus de consum dels qué hi disposem

MONTORNES dades: [consultar fitka original)
Atencio ALCOHOL i IDEM
TABAC CAP
VILANOVA
VALLROMAMNE
[MARTORELLE | [T
|PREGUNTA 2 Nombre de casos atesos pels serveis d’'atencid primaria relacionats amb el consum de substancies. Distribucio per sexe, edat i tipus de substélrl
Direccid CAP Mo tenim un servei d’'urgéncies sind que fem atencid continuada, aixd implica mantenir una continuitat assistencial. Mo diferenciarem servei
MONTORNES d’"urgéncia” del d'”atencio primaria”. Incrustarem documents amb les dades de prevalenga de cada tipus de consum dels qué hi disposem
Atencio ALCOHOL i IDEM
TABAC CAP
| 3 Nombre i tipus d’accions de caracter preventiu.
Direccio CAP Actuacions individuals dins la consulta: consell breu, entrevista motivacional...Tant en adults, com dins el programa del nen sa.
Col=laboracio en els programes de salut i escola.
. Colelaboracions amb programes agéncia salut pablica “entorn sense fum”.
MONTORNES Colslaboracions amb programes d’ambit local dels ajuntaments com la PEPA.
Atencio ALCOHOL i IDEM
TABAC CAP
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|AMPLIACIO GUALITATIVA

1Esfa cap intervencio de derivacid en els casos atesos a urgencies per consum d'alcohol o altres su bstancies per tal de fer-ne un seguiment? I

MONTORNES.

En tots els casos detectats s'actua segons procediments protocolslitzats. Intentem que el cas detectat sigui adequadament transferit al
professional sanitari que fara el seguiment i es responsabilitzara. Aquest confirma diagnostic, valora necessitats i expectatives de I'usuari i
inicia un tractament o bé determina la necessitat d'una atencio meés especialitzada en el nostre CAS [Centre d'atencid i seguiment a les
drogodependéncies) de referéncia a Granollers. També valora la necessitat d’intervencic dels serveis socials.

En els casos en que estigui amenacada la vida del pacient [sobredosi, etc.) s'actua de forma immediata.

Donat el caracter particular del problema de salut, és dificil en molts casos assegurar una continuitat assistencial...

i

Si el cas és greu, s deriva a 'hospital de Granollers, si no ho &s, generalment se li traspassa la informacio d'aquest pacient al seu metge de
capcelera perque ell estigui al cas o per si ha de fer alguna cosa, perd es fa de forma no protocolitzada, és a dir “al passadis”.

| AMPLIACIO QUALITATIVA

2 El personal dels centres mostra mancances formatives relacionades amb el consum de drogues?

MONTORNES

L'atencio primaria aborda un ampli ventall de problemes de salut de les persones, les families i les comunitats. Es fonamental pels
professionals que hi treballem una formacio continuada. Tenim professionals referents en abus i consum de diferents substancies
{basicament alcohol i tabac) que es van formant pericdicament i han de traspassar aquesta formacio a la resta de I'equip.

1

Es una opinid personal, perd penso que si.

IAMPIJ.MIIO CQUALITATIVA

3 Hi ha cap tipus de coordinacid amb serveis especialitzats en drogodependéncies pel que fa als casos detectats (CAS, CSMI, d’altres)? |

Si. Existeixen protocols d'actuacio coordinada.

MONTORNES

H

5i,hi ha consultories amb CSMIJ i CSMA. Amb el CAS tenim la opcid de trucar o enviar correu electronic i son bastant accessibles.

|AMPLIACIO QUALITATIVA

4 Altres gliestions d’interés |

NC

MONTORNES

1

Al nostre programa informatic hi ha reflexat el consum de drogues (tabac, OH...) i per protocol acostumem a preguntar-ho a practicament tots
els nostres pacients (en la mesura del possible pel temps que tenim) perd penso que ho preguntem molt; Ia majoria de vegades el pacient
[principalment en OH) no veu el seu consum com un problema, ho veu normal; el nostre primer pas si el consum no és alarmant és el consell i
els controls periodics i si aixd no és suficient derivem al CAS.

Estem pendents de fer una sessio formtiva o recordatoria sobre OH al centre perd amb la pressio assistencial que tenim ens esta sent dificil.

Informacié aportada pels dispositius sanitaris. EAP Montornés del Vallés. Dades any 2015:

Prevalen¢a consum d’alcohol
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Prevalenga consum d’al-lucinogens

Prevalenca consum de cannabis

Prevalenca consum de cocaina
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Prevalenca consum d’estimulants

Prevalenca consum de farmacs

Prevalenca consum de hipnosedants
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Prevalenca consum de tabac

4.2. Informacio de les entrevistes i grups de discussio

A continuacio s’exposa la informacio recollida mitjangant entrevistes a agents claus i grups de
discussid en I'ambit social dels municipis implicats. S’ha considerat oportu presentar la
informaciéd en un format obert sota el binomi pregunta-resposta per tal de ser fidels a les
argumentacions de les persones entrevistades. A 'apartat 5 es presenten les conclusions que
donen peu a la proposta d’actuacions.

4 .2.1. Sobre la percepcié del consum de substancies legals i il-legals
Bateria de preguntes

Quina és la vostra percepcié general sobre el consum de drogues al municipi?
Que penseu sobre el consum de tabac al vostre municipi?

Queé penseu sobre el consum d’alcohol al vostre municipi?

Qué penseu sobre el consum de cannabis al vostre municipi?

Quina és la vostra percepcid sobre el consum d’ hipnosedants al municipi?
Com ha evolucionat el consum al vostre municipi?

No vk wnNe

Al llarg de I’any, hi ha moments o époques (p. e. festius) en qué es modifiquin els
patrons de consum habituals?
8. En quins espais, llocs, locals es dona major consum?

Bateria de respostes

Quan es desperta la curiositat entre els joves i adolescents — uns abans, els altres després-
comencen a provar substancies legals — alcohol en espais de festa: festes majors, cap d’any i
caps de setmana —i il-legals — cannabis sota la mirada d’una poca percepcié de risc -.

El consum d’alcohol es veu molt més en majors de 30 anys, més elevat en la poblacié
masculina, vinculat a consums al bar.
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Hi ha percepcid de consum de cocaina també entre majors de 25 anys.

La percepcid de consum augmenta a I'época en qué marxa el fred i el carrer es torna un espai
de socialitzacid viu i actiu.

En festes programades — festes majors, festes joves... — hi ha consum als voltants de I'espai
habilitat, on majoritariament és botellon tot i que s’hagin posat molts esforcos en
I’organitzacid de la festa.

L’accés a les substancies il-legals i legals és relativament facil.

El model adult de consum acceptat d’alcohol en totes les celebracions i trobades i també el
model adult de consum d’altres substancies.

La relacid directa que es pot consolidar entre sortir i consumir, que en la gent adulta esta forca
consolidada — alcohol- i les joves — alcohol i cannabis-.

El consum al carrer és visible, no se n"amaguen gaire, tot i que en les poblacions tothom es
coneix i consumir al carrer pot ser sindnim que se n’assabentin a casa.

Els joves perceben un consum lligat a frustracions i males gestions personals. El consum els
ajuda a suportar millor certes situacions i a evadir-se.

4 .2.2.- Sobre la percepcio dels seus efectes (riscos associats al consum de substancies legals i
il-legals)

Bateria de preguntes

Quins efectes positius i negatius té el consum de drogues al vostre municipi?
Penseu que al vostre municipi el consum de drogues ocasiona problemes?

En quins sectors de la poblacié repercuteixen més aquests problemes?

Hi ha locals (clubs, bars, discoteques, etc.) que generen problemes en aquest sentit?

vk N e

En les festes populars, sol haver-hi problemes derivats del consum d” alcohol o d’altres
drogues?
6. Com es mouen per anar de festa? Hi ha alternatives ?

Bateria de respostes

HI ha mobilitat cap a altres municipis per les festes majors, per anar a espais d’oci nocturn fora
del municipi.... pels que es mouen i no volen quedar-se al municipi.

Els adolescents i joves que es queden moltes vegades no participen de les activitats que
s’organitzen, es munten la seva festa particular, moltes vegades lligada al consum — alcohol i
cannabis-.

Els conflictes derivats del consum de drogues.

L'aillament social pel consum de drogues.
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Recodrrer a les substancies per a no afrontar situacions de malestar.

Situacions de violéncia a les cases o hi ha consum — pares i mares o fills i filles -.

Una gestié emocional basada en la impulsivitat, agressivitat, violencia, frustracié, fracas.
Trencament del clima familiar estable.

La no implicacié de la familia en el procés de tractament o d’intervencié educativa del
preventoleg dificulta el tractament o el canvi.

4 .2.3.- Sobre la percepcid de I'tis de pantalles
Bateria de preguntes

1. Quina és la vostra percepcio sobre I'is de pantalles al municipi? (xarxes, dispositius
mobils)
2. Quines son les plataformes més utilitzades? (FB, INST, WHA, SNAPCHAT...)
3. Quina és la vostra percepcié sobre I’Gs de videojocs al municipi?
Bateria de respostes

Tota la informacié que rebem i busquem a I'actualitat és a través de les pantalles.
Les aplicacions més utilitzades: SNAPCHAT, WHA, INST, TWITER. També FACEBOOK..
Els jocs en linia van a modes, son canviants.

Joves que no tenen recursos i no disposen de dades mobils, busquen als municipis WIFI per
estar connectats.

Es comencen a detectar casos d’addiccions a les pantalles en alguns municipis.

Consum de videojocs entre els nois que arriben a casa i es posen a jugar ( ganes de consumir).
El postureig de les noies a I'Instagram, aquest afany per mostrar-se al mon.

4 .2.4.- Sobre la percepcio dels efectes del mal ts o abus de pantalles

Bateria de preguntes

1. Quins sén els problemes més freqlients que ocasiona el mal Us o abus de pantalles ?

Bateria de respostes

Moltes hores de connexid a les xarxes socials en detriment de les hores de relacid, hores de
dormir...

Assetjament per la xarxa.

Els models youtubers i el seguiment que la poblacid jove fa dels seus canals i la idealitzacié de
la figura — per reconeixement, guanyar diners, manca de referents...-
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La perdua de valors socials. De quins valors estem parlant?
Manca d’alfabetitzacié dels adults per acompanyar els consums joves a les xarxes socials.

Competitivitat, manca de jocs col-laboratius que els agradin com els altres (Royale Clash, Call
of duty, etc.)

La identificaciéd amb el mén virtual: #hipervirtualitat #hiperconnexid.

El model de consum lligat a I'obsolescéencia.

4 .2.5.- Sobre la percepcio del compliment de la normativa legal sobre drogues
Bateria de preguntes

1. Al vostre municipi es respecta la normativa legal quant a la venda d’alcohol i de tabac
als menors d’edat?

2. Qué ens podeu dir de la conduccio sota els efectes de I'alcohol (i/o altres drogues)?

3. Qué ens podeu dir del consum d’alcohol o altres drogues en la via publica? (Hi ha
botellén? Hi ha llocs on els joves es troben habitualment per consumir porros o altres
drogues? Quins?)

Bateria de respostes

Detectem que es fa botelldn en llocs apartats o al bosc, ja que aquesta mancomunitat té molts
boscos i sén I'entorn perfecte per amagar-se i consumir.

Hi ha comergos que proporcionen alcohol i tabac a menors d’edat. No es compleix la
normativa, no vull ser més especifica.

No crec que els joves tinguin gaires problemes per comprar alcohol o tabac, ja sigui a les
magquines expenedores o als establiments.

Aqui no es compleixen les normatives perqué no hi ha policia (agents municipals). Estem aqui
poques hores i no veiem problematiques de botellon itampoc ens n’arriben casos.

No conec les normatives.

Hi ha botelldn sobretot en moments de festes del poble.. no detecto més que aixo.

Si, hi ha policia a Vallromanes, encara que no és la local, municipal o mossos, sén vigilants.
Segurament existeixen , hi ha I'espai sense fum... Existeixen si, pero els joves les desconeixen.
D’alguna manera el barri s’autoregula perqué hi ha molts ulls.

No hi ha ordenanca de civisme a Vilanova. Norma nacional de venda de tabac. Sé que hi ha una
botiga que ven alcohol barat. Ho tenen facil per comparar alcohol perqué els el poden comprar
altres persones.

També es detecta que la zona del riu és zona de trafic de cannabis, també se’n cultiva per les
caracteristiques de la zona.
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El cannabis esta molt normalitzat i es detecta certa impunitat. Si que hi ha alguna sancié.
Controls d’alcoholémia a la rotonda gran de la sortida de Vilanova cap a Granollers.

4 .2.6.- Sobre les respostes que caldria donar
Bateria de respostes

1. Coneixeu lainiciativa de desenvolupar el nou pla local de prevencio de les drogues?

2. Queé penseu que caldria fer per fer front als problemes relacionats amb el consum de drogues i
per evitar que s’estenguin o que n’apareguin de nous?

3. Qui penseu que hauria de fer tot aix0? De qui n’és la responsabilitat?

Bateria de respostes

El col-lectiu al qual atenc té moltes preguntes a fer, curiositats, pors que no manifesten.
Necessiten llocs externs especialitzats on poder obrir-se, encara que sigui un espai virtual.
Aquesta idea va sorgir dins una taula educativa, perd mai s’ha portat a terme perque encara
tenim molts dubtes de com fer-ho i qui i com hauria de tractar els temes.

Fomentar més I'espai Jove. Ha de ser més que un espai amb futboli, videoconsoles... com a
referent és un bon el Local de Canovelles. Un espai que fos un pol d’inquietuds, que fos un
trampoli cap a alguna cosa més.

Fomentar la participacid, per molt que hi hagi els mitjans, si no hi ha I’ interés.. .

un vincle més directe entre l'institut i I'espai jove.

Som diables, una colla engrescadora amb potencial per enganxar a nanos ... parlar amb aquest
tipus d’entitats per fomentar la participacio.

” u

Varem fer unes nits joves de cinema.. com que la “peli” “molava” van venir papes i mames, els

jOVES no van entrar..

Cal fomentar la participacié, I'exemple del VilaRap, ho tenien tot i aixd va fer que no es
moguessin per res.

Des dels instituts, xerrades per a pares i mares al mateix institut.

Que hi hagi una figura com la teva, un educador o educadora especialitzat en aquest temes,
que vegin per l'institut, tenir contacte amb els joves i és aqui on hem de treballar..
Conferencies a I’escola mateix, més o menys hi anirien.

Actuar a partir dels 10, 12 anys.

Que hi hagin un parell d’integradors o integradores a l'institut. Tot aniria millor.

Actuar des de la prevencid, des del CRITIC i des la part emocional. Anar més enlla de les
classiques xerrades punitives.
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Tirar per la linia de la prevencié. Ocupacio laboral, oferta cultural. Oferir quelcom més atractiu
del que ja tenen.

Enfocat a joventut no organitzada. En temes de cannabis i alcohol hem d’actuar. Treballar al
carrer i als espais de relacié

Joves organitzats com I'esplai o diables. Incidir en accions formatives, informatives... Com a
aliats. No es detecten consums problematics. Normalitzats. Recreatiu.

Comissid de festes, que vinguis prop de Setmana Santa.

El SADIP es veu amb bons ulls. Seria fantastic tenir un servei d’orientacié i atencio a les

families.

4.3. Informacio de I’analisi DAFO

Seguidament s’exposa un DAFO extret del procés de diagnosi al territori, validat i treballat amb

els agents professionals participants a la darrera Comissié Técnica.

DAFO - EXTERN

OPORTUNITATS

AMENACES

- Obertura del nou Espai Jove de Montornés del Valles
- Aposta pel nou Pla i Servei Critic
- Obertura dels professionals a rebre sessions formatives

- Es considera necessaria la figura del o I'educadora social com a figura
preventiva

- Es detecta que els municipis es coordinen de manera eficag i directa
amb els referents de Serveis Socials

- Més treball en xarxa i establir relacions transversals de treball

- Capacitacio de les entitats de joves municipals com a font de
(re)produccié de nous discursos preventius.

- Trobar I'oci nocturn fora dels municipis

- Mobilitat i transport de risc fruit de I’oci nocturn

- El model dels adults en el consum de substancies.

- El consum al carrer és visible

- El despertar de la curiositat per provar substancies

- El facil accés a les substancies i a les pantalles

- Es comencen a detectar casos d’usos problematics de pantalles

- Dispositius mobils, cada cop s’utilitzen més i en edats més prematures

- Els professionals no detecten un nivell alarmant de consum de
substancies als seus municipis.

- No es detecta un elevat volum de trafic de substancies il-legals tot i
que esmenen Montornés nord com a punt calent.
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DAFO - INTERN

FORTALESES

DEBILITATS

- Cohesid entre professionals i col-lectius

- Bona acollida del Critic pels professionals

- Bona relacié entre professionals dels diferents serveis

- Bona relacié amb les entitats i col-lectius del teixit associatiu
- Proximitat dels professionals

- Teixit associatiu

- Entorn natural

- Als municipis tothom es coneix

- Treball en xarxa dels municipis, bona disposicié: taules educatives,
vinculacié esports i educacio

- Es preveu la prevencié inespecifica en matéria de salut i especifica en
consum de substancies legals.

- Coneixement i aplicacié de les NOFC (Normatives de funcionament
dels centres educatius) com a principal eina d’intervencié i contacte
amb les families dels i les alumnes.

- Els professionals realitzen i programen accions preventives des dels
seus ambits i estan obertes a ampliar i sobre tot coordinar de manera
més centralitzada

- El gruix més important de recursos educatius sol-licitats formen part
de la Guia de recursos de la Diputacié de Barcelona

- Els professionals coneixen els respectius PPAD al igual que els diferents
dispositius d’atencié que ofereix el CAP en matéria de consum de
substancies legals i il-legals i es coordinen també amb CSMIJ, CSMA i
CAS

- Els professionals de I'ambit sanitari reben formacié especifica
continuada

- Manca d’oferta d’oci nocturn alternatiu als municipis

- Manca de propostes preventives en alguns ambits (laboral, oci, Festes
Majors)

- No hi ha una linia de treball vinculada a I'entorn 2.0

- No hi ha recursos especifics d’atenci6 a les addiccions
comportamentals als municipis per a joves, families, adults, gent gran...

- Poques hores assignades als agents d’alguns recursos d’atencio a les
persones

- No es detecta un protocol d’accié social als municipis

- No es detecta que hi hagi cap servei de referéncia per a
I'assessorament  sobre drogues especificament als municipis
participants.

- El programa Salut i Escola funciona a mig gas a causa de |'elevada
atencid directa que es fa al CAP

- El professorat no detecta la necessitat de rebre formacié especifica en
I'ds de drogues pero si troben a faltar una figura que realitzi aquesta
tasca concretament

5. Conclusions de la diagnosi

5.1 Referent a la informacio de les fonts secundaries

Estudiants de 14 a 18 anys

- L'alcohol, el tabac i el cannabis sén les drogues més consumides pels estudiants

d’educacié secundaria de Catalunya de 14 a 18 anys.
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El consum d’ hipnosedants (tranquil-litzants i somnifers amb o sense recepta médica)
representa la quarta substancia més consumida en nois i noies de 14 a 18 anys. En
aquest cas el consum és superior en noies (24%) que en nois (13,2%).

En comparar el risc percebut de I'any 2014 amb el de I'any 2012, totes les conductes
de consum de drogues van experimentar un augment de la percepcié de risc en joves.

Les drogues percebudes pels estudiants com les més disponibles o accessibles van ser
les de comerg legal (tabac i alcohol) i el cannabis. En comparar I'any 2014 amb I'any
2012, es va observar un lleuger augment de la disponibilitat percebuda de gairebé
totes les substancies estudiades. Els increments més importants van correspondre al
cannabis, a les begudes alcoholiques i al tabac.

L'any 2014, les prevalences del consum de tabac en nois i noies de 14 a 18 anys van ser
similars a les de I'any 2012. D’aquesta manera, es va mantenir estable I'important
descens del consum de tabac que es va produir entre I'any 2008 i el 2010. El 38% dels
nois enfront un 37,4% de noies han consumit tabac en els Ultims dotze mesos.

L’edat mitjana d’inici del consum de tabac és de 13,8 anys i de 14,7 quan el consum de
tabac és diari.

En el 48,6% de les llars (59,7% I'any 2012) en les quals vivien els/les estudiants alguna
persona fumava diariament.

L’alcohol és la substancia més consumida entre els/les estudiants de 14 a 18 anys. El
78,9% I’havia provat alguna vegada a la vida, el 77,0% n’havia consumit I'dltim any, i el
68,0% I'lltim mes. El consum va ser lleugerament superior en els nois en tots els
periodes esmentats anteriorment.

L'any 2014, les prevalences del consum d’alcohol alguna vegada a la vida, alguna
vegada els darrers dotze mesos i alguna vegada els ultims trenta dies es van mantenir
estables respecte a les de I'any 2012, i es va tornar a trencar la tendéncia decreixent
del consum d’aquesta substancia que s’havia produit en els darrers anys.

L’edat mitjana d’inici del consum d’alcohol és de 13,8 anys i de 15,2 quan el consum
d’alcohol és setmanal.

El 50,8% dels estudiants s’havien emborratxat alguna vegada a la vida, el 44,7% els
darrers dotze mesos, i el 23,7% els darrers trenta dies. La prevalenca de borratxeres
els ultims trenta dies va ser molt similar en tots dos sexes (25,3% en els nois i 22,3% en
les noies) i tendia a augmentar amb I'edat.
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El 28,3% dels estudiants (30,6% en els nois i 26,2% en les noies) es van prendre algun
dia, durant el darrer mes, cinc o més canyes o copes de begudes alcoholiques en un
interval aproximat de dues hores (binge drinking). Aquest percentatge també tendia a
augmentar amb I'edat.

L'any 2014, respecte de I'any 2012, la prevalencga de les borratxeres i de binge drinking
durant els darrers trenta dies va disminuir.

El 56,7% dels estudiants va declarar que havia fet “botellot” durant el darrer any (un
49,6% dels quals va consumir alcohol) i el 21,8% durant els darrers trenta dies.

El 45,4% dels estudiants va consumir begudes energétiques durant els darrers trenta
dies. Un 19,4% les va barrejar amb alcohol.

El 16,3% dels estudiants de 14 a 18 anys (el 24,9% dels de 18 anys) van reconéixer que
havien estat passatgers, els Ultims dotze mesos, de vehicles conduits per algu sota els
efectes de I'alcohol.

El cannabis és la droga il-legal consumida per un nombre més gran d’estudiants de 14 a
18 anys, amb molta diferéncia sobre les altres. El 37,1% |’havia provat alguna vegada a
la vida, el 33,7% n’havia consumit I'dltim any i el 23,4% els Ultims trenta dies. El
percentatge de consumidors diaris o gairebé diaris de cannabis (vint dies o més durant
els darrers 30 dies) va ser de I'1,9% (2,7% en els nois i 1,1% en les noies).

L’edat mitjana d’inici del consum de cannabis va ser els 14,6 anys.

En poblacié de menys de 15 anys, quatre de cada deu infants de 3 a 14 anys té un estil
d’oci sedentari, és a dir, de mitjana passa dues o més hores cada dia mirant una
pantalla (mira la televisio o juga amb videojocs, ordinadors o Internet).

La tendéncia des de 2010 de I'oci sedentari és ascendent en els nens i descendent en
les nenes.

L’edat mitjana d’inici del consum de hipnosedants, amb recepta medica o sense, es va
situar en els 13,6 anys, i en els 14,1 anys quan es comengaven a prendre sense
recepta.

El 4,3% de la poblacié de menys de 15 anys pateix un trastorn de la conducta,

hiperactivitat o déficit d’atencié. Per altra banda, un 4,2% té probabilitat de patir un
problema de salut mental
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Poblacio general

Pel que fa a la poblacid general, les substancies més consumides sén I'alcohol, el tabac
i els hipnosedants. La substancia il-legal més consumida és el cannabis, en quart lloc.

Totes les enquestes coincideixen en que entre les drogues il-legals, la més consumida
és el cannabis tot i que les prevalences dels indicadors registrats es mantenen
relativament estables des del 1995.

En relacié al genere, totes les substancies son més consumides per homes, excepte els
hipnosedants, en que la proporcié de dones consumidores duplica a la d'homes.

El 23,7% de la poblacié de 15 anys en endavant és fumadora. El grup d’edat amb la
prevalenca més elevada és el de 25 a 34 anys.

El percentatge de poblacié fumadora ha anat disminuint en el periode 1990-2015,
especialment en els homes, i es manté el descens. La disminucid en la prevalenca del
consum de tabac en el periode 2010-2015 es ddna tant en fumadors diaris com en
ocasionals.

L’extensié del consum d’alcohol a la poblacié general és quasi universal, on un 93,5%
dels enquestats entre 14 i 64 anys afirma que ha consumit alcohol alguna vegada a la

vida, un 77,6% en els ultims 12 mesos i un 62,1% en els ultims 30 dies. La prevalenca

del consum diari es manté estable respecte el 1997.

Un 68% dels joves havien consumit alcohol en I'Gltim mes. Pel que fa al consum de
baix risc, el realitzen un 69,6% dels homes i un 54,4% de les dones.

La prevalenca del bevedors de risc d’alcohol és de 3,8%, més elevada en els homes de
totes les edats. El percentatge més elevat s’observa en el grup de 15 a 24 anys. La
tendeéncia des de 1994 és d’un lleuger descens del consum de risc.

El consum de risc d’alcohol és més elevat en els homes de la classe social menys
afavorida i en aquells amb estudis primaris o sense estudis, mentre que en les dones,
el consum de risc es déna entre aquelles que pertanyen a la classe més benestant i les
que tenen estudis universitaris.

El 31,5% de la poblacié de 15 a 64 anys ha consumit cannabis alguna vegada a la vida,

el 9,5% en el darrer any, el 7,3% en el darrer mes, i I’2,1% en consumeix cada dia o
gairebé cada dia.
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- L’any 2014 les prevalences del consum de cannabis van ser superiors a les de I'any
2012, amb la qual cosa es va trencar la tendéncia decreixent que s’havia observat
durant els darrers anys.

- El consum mensual i el diari és més elevat en el grup d’edat de 20 a 24 anys.

- El consum de cannabis, independentment de quan es faci el consum, és superior en els
homes que en les dones.

- El consum de psicofarmacs representa una part important del consum de
medicaments per part de la poblacié de 15 anys i més. Les dones consumeixen gairebé
el doble de psicofarmacs que els homes i la franja d’edat amb major consum en
ambdods sexes és la de 15 a 44 anys.

- El metge de medicina general (metge de capcalera o pediatre) és el professional de la
salut més visitat cada any per la poblacié general (el 78,6% dels homes i el 83,5% de les
dones).

- Una de cada sis persones majors de 15 anys pateix problemes d’ansietat o depressio,
més les dones (20,8%) que els homes (12,2%), els grups de més edat, les classes socials
menys afavorides i les persones amb un nivell d’estudis baix. La prevalenca dels
problemes d’ansietat o de depressié té una tendéencia decreixent des de 2006.

5.2. Referent a la informacid de les fonts primaries

Es presenten les conclusions dels sis elements claus analitzats i les necessitats detectades
vinculades a cada element. Cal dir pero, que malgrat els components objectius de I'estudi, la
percepcidé que hom té de les persones, situacions o coses és un aspecte amb un gran
component subjectiu. L'experiéncia personal, I'entorn, I'estil de vida, les creences, la manera
de relacionar-nos... son factors que influencien clarament la nostra percepcié de la realitat. Per
aquest motiu, hem trobat diferents punts de vista per a cadascun dels items enquestats i
considerem que tots son valids i dignes de mencié doncs son les persones que hi viuen les que
constitueixen els territoris.

Dit aix0 passem a enumerar i analitzar aquests elements que estructuren l'estudi de
necessitats i conseqlientment la diagnosi.

a. Percepcié del consum de substancies legals i il-legals
b. Percepcié dels efectes (riscos associats al consum de substancies legals i il-legals)
c. Percepcié de I'Us de pantalles

d. Percepcid dels efectes del mal Us o abus de pantalles
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e. Compliment de la normativa legal

f. Respostes que s’haurien de donar

a. Percepcié de consum

No es detecta un consum de substancies elevat. De manera general, els municipis que
conformen el projecte tenen una percepcié relativament tranquilla o no especialment
alarmant envers el consum de drogues. La Mancomunitat del Galzeran no és una zona de trafic
elevat de substancies, perd si mencionen que si hi ha d’haver un focus de trafic aquest seria la
Zona Nord de Montornes del Vallés i el municipi de Martorelles.

El consum es dona durant tot I'any i augmenta principalment durant els periodes festius on es
destaca el consum d’alcohol durant les festes majors dels municipis. A la via publica es
consumeix principalment alcohol i cannabis. La percepcid general envers el consum d’alcohol
és, sobretot en format botellon i binge drinking (consum compulsiu lligat a I'oci de cap de
setmana) en diferents espais apartats dels nuclis urbans, espais bastant efimers, doncs son
canviants. La percepcio general del consum de cannabis és que sembla una substancia molt
normalitzada i en moltes ocasions es consumeix al carrer amb certa impunitat. Hi ha percepcié
de consum entre els i les joves sobretot amb finalitats recreatives i d’experimentacid pero és el
col-lectiu adult el que s’associa al consum diari de substancies legals i il-legals.

Necessitats detectades

e Incorporar la perspectiva de reduccid de riscos de manera transversal als municipis de
la Mancomunitat especialment en festes assenyalades, periodes festius i festes majors.

e Sensibilitzar la poblacié sobre les conseqliencies socials, familiars i educatives que van
lligades al consum de drogues legals i il-legals.

e Elaborar un programa d’informacié i reduccié de riscos en I'ambit educatiu a partir de
I’educacio primaria.

e Treballar el paper de modelatge de I'adult.

b. Percepcid dels efectes (riscos associats al consum de substancies legals i il-legals)

El consum de substancies ocasiona problemes dins I’entorn familiar i social com el trencament
del clima familiar estable, problemes econdmics, aillament social, situacions de violéncia, etc.

Quant a la mobilitat, incrementa notablement els riscos associats al consum.

L'oci nocturn esdevé un item clau en la prevencié de riscos perqué la poblacié en general i
especialment els i les joves de la Mancomunitat es desplacen per trobar oferta d’oci entre els
municipis i les comarques del Vallés Oriental i Maresme i la ciutat de Barcelona.
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La ocupacié de la via publica, el soroll, la bruticia i els conflictes derivats del consum sén els
principals temes que preocupen a la ciutadania i el veinat.

Les consequiéncies del consum en I'ambit academic entre els i les adolescents i joves és una
més de les preocupacions de la ciutadania.

Hi ha una baixa percepcié de risc lligat al consum de tabac, alcohol i cannabis.
Necessitats detectades

e Generar noves dinamiques per treballar amb les families per reforgar el seu paper en
I’'ambit de la prevencid i la reduccié de riscos.

e Conscienciar a la poblacio en general sobre els riscos associats al consum de drogues i
la conduccio.

e Treballar de manera comunitaria les dinamiques problematiques que s’estableixen
relacionades amb el consum a I'espai public.

c. Percepcié de I's de pantalles

La poblacié adulta percep un Us excessiu de les pantalles en els i les joves i afirmen que
I’edat d’adquisicié de dispositius propis cada cop és més prematura. Aquest fet preocupa
els adults per I'exposicio a diferents riscos que implica.

Hi ha una percepcié general del mén adult del fet que els infants i joves estan substituint la
vida real per una virtual i que en moltes ocasions I'is de les TIC és un element de distraccié
sobretot en I'ambit escolar o académic i un impediment o un substitut de la vida social o
I’'ambit relacional.

El punt de vista dels joves nadius digitals és bastant diferent. Estan molt acostumats a fer
Us de la tecnologia per desenvolupar-se en les diferents arees de la vida. Tenen la
percepcié que les TIC i sobretot /'smarth phone o teléfon intelligent és una eina
indispensable en molts aspectes de la vida i en I'ambit relacional, el fet de no tenir un
dispositiu 2.0 disminueix la seva capacitat relacional i de comunicacid.

Molts joves utilitzen la connexié wifi o les dades mobils per fer trucades amb aplicacions
mobils, sobretot Whatsapp i Skype. Troben que internet no tenen barreres geografiques
per comunicar-se.

Els principals usos de I’smarth phone entre els joves, per ordre de preferéncia sén:
Extret del grup de discussio de joves de Vallromanes (Ona Jove)

1- Whatsapp / Direct d’Instagram
2- Xarxes socials: SnapChat, Instagram, Facebook, etc.
3- Multimédia: Youtube, Gameplays, Sketches, musica, etc.
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4- Musica: Online: Spotify, Youtube. Offline: descarregues.

5- Altres App’s de comunicacié i relacié: ChatRoulette, Sportafriend, Yellow o
Tinder

6- Jugar: LOL Leage of legends, Candy Cruch, ClashRoyal, GTA Grand Theft Auto,
etc.

7- Camera de fotos

8- Trucades mitjancant wifi/dades: Skype, Whatsapp, etc. O fent servir tarifa o
prepagament.

Necessitats detectades

e Formar els familiars i els professionals en el paradigma dels nous usos de les TIC
atenent una realitat en constant canvi i evolucié.
e Realitzar accions de prevencié especifica per a infants i joves a partir de 6e de primaria

d. Percepcio dels efectes del mal ts o abus de pantalles

Seguidament s’esmenten els diferents blocs que més preocupen a la poblacié en relacié al mal
Us o abus de les TIC:

e Ciberassetjament, amenaces i/o extorsid.

e Intromissié de la intimitat: *Sexting, *Grooming.

e Continguts il-legals, immorals i/o ofensiu.

e Estafes, compres online fraudulentes, “pirateria”.

e Addiccid als videojocs, xarxes socials, ludopaties i apostes online.
e Deixar d’estar presents al mon real, distraccid, perdre el temps

Necessitats detectades

e Treballar amb les families per reforcar el seu paper en I'ambit de la prevencié i la
reduccid de riscos.

e Elaborar un programa d’informacié i reduccid de riscos en I'ambit educatiu a partir de
I’educacio primaria.

e. Compliment de la normativa legal

Hi ha percepcié de que a nivell general es compleixen les normatives de venda d’alcohol i
tabac a menors d’edat en establiments, tot i que és conegut que en I'ambit local hi ha
alguns establiments que no respecten les normatives i/o els menors d’edat encarreguen
aquests productes a adults.

També existeix percepcid que sén els adults propers i familiars els que subministren
alcohol i tabac als menors, ja sigui per factors economics, socials, educacionals o de
reduccio de riscos.
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Necessitats detectades
e Realitzar campanyes de prevencié en conduccié i consum d’alcohol.
e Coordinar els cossos de seguretat amb el nou Pla de prevencid.

e Detectar els principals punts de venda que no respecten les normatives i sancionar
aquells que no compleixin la llei de seguretat ciutadana.

e Elaborar un programa de mesures alternatives a la sancid administrativa /lei
4/2015 de seguretat ciutadana de manera mancomunada.

f. Respostes que s’haurien de donar

Cal generar espai d’expressié juvenil i infantil.

Fomentar la participacié ciutadana i vincular als joves amb les entitats dels municipis.
Donat que I'entorn familiar és un punt determinant en I'educacié dels infants i joves, cal
dotar d’eines preventives i educatives als pares i mares en les tematiques de consum de
substancies i entorn digital.

Es troben a faltar més figures professionals que realitzin tasques socioeducatives al
territori (educadors/es socials, integradors/es, etc.).

Actuar des de la prevencié i des de la vessant emocional.

Oferir propostes d’oci alternatiu.

Necessitats detectades
e Augmentar I'oferta d’activitats culturals, d’oci i lleure als municipis.
e Fer més intervencidé sociocomunitaria al medi obert i als centres educatius

e Elaborar un protocol d’agents socials amb un circuit de derivacions entre recursos i
professionals.

e QOrientar, acompanyar i fer seguiment i suport a les persones amb riscos derivats del
consum de substancies i pantalles.

e Campanyes informatives i preventives

Ill.- PLA D’ACTUACIO: LINIES ESTRATEGICS, AMBITS, OBJECTIUS | PROGRAMES
6.1. Introduccié

El resultat del treball analitic de la diagnosi realitzada al territori per part de les persones
professionals que conformen el Grup Motor Mancomunat i la Comissié Tecnica amb
I'assessoria técnica de SPOTT i executiva i propositiva de la cooperativa Eines, encarregada de
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la gestio del Pla, presenten els eixos estratégics i els objectius a assolir aixi com els programes
les accions i la seva temporitzacié per al present quadrienni 2017-2020 .

El Pla de Prevencido en el Consum de Drogues, Pantalles i Riscos associats de la
Mancomunitat del Galzeran s’estructura en quatre linies estrategiques que
corresponen amb els objectius generals propis de cada linia estrategica. Aquest
plantejament déna peu a 7 ambits d’actuacié, a I’assoliment de 21 objectius
especifics i al desplegament de 68 programes, serveis i actuacions.

6.2. Linies estrategiques

LiNIA ESTRATEGICA 1: INFORMACIO, COMUNICACIO | SENSIBILITZACIO

En aquest ambit pretenem afavorir la presencia de campanyes preventives, reforcant el vincle
amb agents socials i educatius, participant en els consells i plans on sigui requerit el servei i
apropar-nos més als mitjans de comunicacié com a eina de difusio, utilitzant I'entorn 2.0 per a
compartir informacio i millorar els canals d’intercanvi de dades que reben de les actuacions
del servei les técniques dels municipis.

LiNIA ESTRATEGICA 2: PREVENCIO | REDUCCIO DE RISCOS

En aquest ambit estratégic volem incidir en les intervencions als centres educatius en mateéria
de programes de prevencio.

Aixi com I'establiment de recursos formatius per a professionals, families i entitats que
treballin amb joves o persones susceptibles de ser ateses pel servei.

Sabem que la participacié de les families en xerrades i formacions no és facil d’aconseguir, ja
que acostumem a trobar que son poques les que venen a les mateixes, tot i aixi, considerem
que cal seguir insistint, i en tot cas, buscar altres vies de convocatoria per assolir I'objectiu que
ens plantegem en aquest ambit.

Dissenyarem una oferta de formacié per a professorat i professionals dels municipis (de
deteccio precog i actualitzacid de realitats emergents en el tema de les drogues), facilitant aixi
I’'apropament als equips educatius i socials per garantir també els assessoraments quan siguin
necessaris.

En aquest eix, també incidim en I'oci nocturn. Per una banda tenim les intervencions directes
que fa el Servei de prevencio en els actes publics de Festes Majors, i per un altre, arribar a les
entitats que organitzen les barres de dispensacié d’alcohol, on caldria assessoraments per la
minimitzacié de riscos en la gent jove i adolescent sense descartar altres col-lectius.
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LiNIA ESTRATEGICA 3: DETECCIO, INTERVENCIO | SEGUIMENT

En aquest ambit volem posar émfasi en aquells aspectes de la deteccid de casos i intervencio
— protocol de centres educatius, protocol d’agents socials i Servei d’Assessorament: Drogues
i Pantalles SADIP- , com elements de coordinacié mes enlla del pla de treball que es realitza
amb els casos atesos. Creiem que per a una intervencid més efica¢ cal una coordinacio
sistematitzada i bidireccional, és per aixd que cal també fer una programacié anual de reunions
i/o preséncia del servei als diferents recursos o departaments dels municipis.

LiNIA ESTRATEGICA 4: PLANIFICACIO | COORDINACIO

En aquest ambit recollim les dinamiques i grups de treball que faran possible planificar i

coordinar totes i cada una de les propostes d’accions del Pla de prevencié “Critic”, aixi com la
seva correcte implementacio.

6.3.0bjectius generals i especifics

OBJECTIU GENERAL N1

Realitzar i/o reforcar accions de sensibilitzacié dirigides a la poblacié general tot augmentant
I'accés a la ciutadania amb campanyes preventives, reforcant el vincle amb agents socials i
educatius, participant en els consells i plans on sigui requerit el servei i apropar-nos més als
mitjans de comunicacié com a eina de difusid, utilitzant I'entorn digital per a compartir
informacid i millorar els canals d’intercanvi de dades que reben de les actuacions del servei el
personal técnic dels municipis.

Objectius especifics

e Integrar la prevencié de drogodependéncies en els projectes educatius dels centres,
amb la designacid de la persona referent del servei, posant en coneixement de la
comunitat educativa les practiques de referéncia i els projectes relacionats amb la
prevencio de riscos associats al consum de drogues de la Mancomunitat.

e Visibilitzar el servei de prevencié i I'activitat que realitza.

e Participar en els Plans Municipals transversals i en els diferents consells consultius i
de participacié de cada municipi, segons es consideri oportd per la part convocant i
atenent a prioritats de les tecniques referents.

e Dissenyar campanyes propies de sensibilitzacid, difusio i prevencié adrecades
principalment a adolescents i joves, pero incloent també la resta de poblacié.

e Establir mecanismes per fomentar la participacié de les families i APMA's en accions
formatives.
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OBJECTIU GENERAL N2

Incorporar els conceptes de prevencid i reduccié de riscos envers la poblacié general en els
ambits educatiu, familiar, comunitari i oci i temps lliure.

Objectius especifics

e Organitzar, homogeneitzar i implantar el programa de prevencié de
drogodependencies i promocié de la salut que ofereix el servei de prevencié als
centres educatius ( primaria, secundaria, PFI’s, cicles formatius...) per a millorar la seva
eficacia.

e Garantir i millorar el coneixement de les professionals sobre la realitat canviant de les
drogodependéncies i altres problemes associats per sensibilitzar i fomentar estrategies
de deteccid precog.

e Facilitar a les entitats informacié i formacié en I'ambit de la prevencidé de les
drogodependéncies per tal d’articular mesures de deteccio i derivacid cap al servei de
prevencio.

e Elaborariimplantar el programa d’educacié familiar preventiva

e Realitzar accions preventives en I'ambit de I'oci nocturn en el marc de les Festes
Majors i altres festivitats de caracter popular.

e Assessorar a les empreses del sector public i privat en matéria de prevencio en el
consum de drogues i pantalles

OBJECTIU GENERAL N3

Detectar els casos susceptibles de ser atesos per tal d’intervenir amb plans de treball o
derivar a serveis especialitzats si s’escau tot realitzant una bona tasca de seguiment
conjuntament amb els diferents dispositius o agents socials dels municipis participants al
projecte.

Objectius especifics

e Realitzar la tasca d’atencié a casos individuals de joves, adolescents i families en el
consum de drogues i pantalles mitjancant un protocol especific de deteccio i atencid
per a centres educatius a tot el territori

e Realitzar el protocol d’agents socials als municipis de la Mancomunitat (Serveis Socials,
Joventut...)
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e Atendre, orientar, assessorar i fer seguiment de persones i familiars vinculades al
consum de drogues i pantalles i riscos associats mitjancant el SADIP —Servei
d’Assessorament en el consum de Drogues i Pantalles-

e Afavorir el treball coordinat amb els agents socials dels municipis (Serveis Socials,
Joventut, CAS, CSMIJ, EAP, etc.) per tal d’abordar els casos individuals des d’una
perspectiva integral.

e Detectar i analitzar les necessitats d’atencid a la infancia i joventut en el medi obert en
tematica de consum de drogues i pantalles.

OBJECTIU GENERAL N4

Planificar i coordinar satisfactoriament cadascun dels processos que pertanyen al Pla i Servei
de prevencié de la Mancomunitat —Critic-

Objectius especifics

e Impulsar i garantir la coordinacid de les activitats de prevencid de drogues als
municipis

e Promoure la col-laboracié comunitaria
e Potenciar el treball transversal en les accions del Pla
e Garantir la sostenibilitat del Pla en el temps

e Avaluar I'impacte de les accions realitzades en el Pla

6.4.Fitxes d’actuacio per linies estrategiques

6.4.1. LINIA ESTRATEGICA 1: INFORMACIO, COMUNICACIO | SENSIBILITZACIO

AMBIT EDUCATIU

OBJECTIU: Integrar la prevencié de drogodependéncies en les projectes educatius dels
centres educatius, amb la designacié de la persona referent del servei. Igualment, posar en
coneixement de la comunitat educativa les practiques de referencia i els projectes relacionats
amb la prevencid de riscos associats al consum de drogues de la Mancomunitat

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Posar a disposicio dels centres de primaria, secundaria i |- Anual
especialitzats els programes, accions preventives concretes,
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protocols d'actuacid i contacte referent del servei.

AMBIT COMUNICATIU

OBJECTIU: Visibilitzar el servei de prevencid i I'activitat que realitza.

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Realitzar una presentacio oficial del PPDP i del SADIP. - Art trimestre 2017
- Realitzar noticies de les accions portades a terme als municipis | - Permanent

als mitjans de comunicacié municipals.

- Realitzar articles divulgatius en materia de drogues als mitjans | - Anual
de comunicacié municipals.

- Incorporar una eina 2.0 amb la informacid i material d’interés | -  4rt trimestre 2017
del servei de prevencié que contempli el feedback. Recurs web
especific on centralitzar informacio relacionada amb el Servei de
Prevencio.

- Incorporar la nova imatge corporativa, contacte i enllag al web | -  ler trimestre 2018
del servei Critic als webs institucionals dels municipis que
participen del Pla

- Dissenyar targetes de contacte per difondre-les als usuaris i | -  4rt trimestre 2017
professionals

- Actualitzar i mantenir la informacié preventiva als espais jovesi | - Permanent

altres espais socioeducatius

OBJECTIU: Participar en els Plans Municipals transversals i en els diferents consells consultius

i de participacié de cada municipi.

ACCIONS TEMPORALITZACIO

- Participaci6 en els diferents plans Municipals i Consells | - Anual.
consultius.

- Integrar la perspectiva de la reduccié de riscos en el consum de | - Segons necessitats.
drogues en els plans que sigui necessari, dotant aixi de
transversalitat el fenomen de les drogues i la seva prevencio.

OBJECTIU: Dissenyar campanyes propies de sensibilitzacid, difusio i prevencié adrecades
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principalment a adolescents i joves, pero incloent també la resta de poblacid.

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Creacié de campanyes de sensibilitzacié a nivell municipal - Anual.
- Distribucié de les campanyes als 5 municipis segons acordat | - Anual.
amb les técniques referents.
- Difusi6 de les campanyes als mitjans de comunicacié | - Anual.
municipals.

OBJECTIU: Establir mecanismes per fomentar la participacio de les families i AMPA's en
accions formatives.

ACCIONS TEMPORALITZACIO

- Oferir activitats paral-leles de suport per tal de conciliar amb | - Anual
els infants en la mesura del possible

- Fer arribar la informacié de cada activitat dirigida a pares i | - Anual
mares a la resta d'equipaments o col-lectius de cada municipi

6.4.2. LINIA ESTRATEGICA 2: PREVENCIO | REDUCCIO DE RISCOS

AMBIT EDUCATIU

OBJECTIU: Organitzar, homogeneitzar i implantar el programa de prevencié de
drogodependeéncies i promocio de la salut que ofereix el servei de prevencid als centres
educatius ( primaria, secundaria, PFl’s, cicles formatius...) per a millorar la seva eficacia.

ACCIONS TEMPORALITZACIO

Disseny dels continguts de la proposta pedagogica. - Juny-juliol de cada
curs escolar.

- Oferir el programa als centres educatius. - Setembre i gener
de cada curs

escolar.
- Oferir, coordinar i -calendaritzar el programa d’accions |- Juliol-setembre de
formatives amb els responsables dels centres. cada curs escolar.
- Realitzar els tallers participatius d’1 h. de durada a primaria - Anual.

- Realitzar els tallers participatius d’1h de durada a secundaria
- Realitzar els tallers participatius d’1 h de durada a cicles
formatius

84



Pla de prevencio en el consum de drogues, pantalles i riscos associats
Mancomunitat de Municipis del Galzeran. Anys 2017-2020

- Realitzar els tallers participatius d’1,5 h de durada a escola
d’adults
- Realitzar els tallers participatius d’1 h de durada a PFI’s

- Realitzar I'avaluacio dels tallers

- Anual.

- Avaluar I'accid i fer propostes per la proxima edicid.

- Anual.

deteccio precog.

OBJECTIU: Garantir i millorar el coneixement de les professionals sobre la realitat canviant de
les drogodependéncies i altres problemes associats per sensibilitzar i fomentar estrategies de

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Dissenyar I'oferta de formacié a professionals consensuada amb
les tecniques municipals.

- Bianual 2017, 2019.
etc.

- Realitzar l'oferta de formacidé a professionals i tecniques

- 4rt trimestre 2017,

equips directius dels centres educatius dels municipis.

municipals. 2019. etc.
- Assessorament als ens locals en materia de prevencié i|- Anual
intervencié de drogodependeéncies.
- Assessorament en prevencio i deteccidé precoc al professorati | - Anual.

OBJECTIU: Facilitar a les entitats informacié i formacié en I'ambit de la prevencid de les
drogodependéncies per tal d’articular mesures de deteccié i derivacid cap al servei de

mesures preventives en el consum de drogues i pantalles.

prevencio.
ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Participacié en la comissié de festes dels municipis per integrar | -  Anual.
mesures preventives concretes en la realitzacié d’aquells actes
on es dispensi alcohol.
- Assessorar a les entitats i col-lectius formals i no formals en | -  Anual.

OBIJECTIU: Elaborar i implantar el programa d’educacié familiar preventiva

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Elaborar un programa d’accions en tematica de consum de

- 3er trimestre 2017
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substancies i pantalles

- Revisid de les actuacions preventives adrecades a les families
dels municipis de la mancomunitat amb aquells continguts que
siguin d’especial interes.

- 3er trimestre 2017

- Oferir els tallers i el cicle de xerrades a les técniques d’educacié,
a les AMPA i als centres escolars

- 3er trimestre 2018

- Avaluar les intervencions i fer el retorn a les técniques
municipals

- Juliol 2018

OBJECTIU: Realitzar accions preventives en I'ambit d’oci nocturn,

en el marc de les Festes

Majors.
ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Implementar formacié per a dispensacio responsable d'alcoholi | - Anual
altres aspectes preventius i de reduccid de riscos.
- Muntatge i intervencié de la Vela de Salut al territori. - Anual
- Avaluar I' intervencid i fer el retorn a les técniques municipals. - Anual

- Promoure la creacié d'un grup d'agents juvenils de salut

- lertrimestre 2018

- Realitzar formacio per al grup d’Agents Juvenils de Salut

- 2ontrimestre 2018

consum de drogues i pantalles

OBJECTIU: Assessorar a les empreses del sector public i privat en materia de prevencié en el

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Oferir assessorament a les empreses que ho sol-licitin sobre
deteccid de riscos i recursos de tractament.

- Anual

- Realitzar un material grafic informant dels riscos del consum
d’alcohol en I'ambit laboral

- 2on trimestre de
2018
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6.4.3 LiNIA ESTRATEGICA 3: DETECCIO, INTERVENCIO | SEGUIMENT

AMBIT EDUCATIU

OBJECTIU: Realitzar la tasca d’atencid a casos individuals de joves, adolescents i families en el
consum de drogues i pantalles

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Presentar i implementar el protocol de deteccid i atencié pera | - Anualment al 4rt
centres educatius a tots els centres del territori. trimestre 2017

- Realitzar les formacions i/o presentacions als claustres al
principi de curs del protocol i la guia de deteccid i intervencid
del mateix.

- Informar a les families a cada inici de curs sobre |'existéncia del
servei critic i del protocol d’actuacid en centres educatius
mitjangant comunicat especific

- Recollir i sistematitzar la informacié dels casos atesos - Anual
- Realitzar coordinacions amb els agents socials del municipi per | -  Anual
tal d’abordar els casos individuals des d’una perspectiva
integral.
- Fer arribar la informacié dels casos a les tecniques municipalsa | - Anual

través dels nous canals de traspas.

- Avaluar les intervencions dels casos de protocol. - Anual

OBJECTIU: Atendre, orientar, assessorar i fer seguiment de persones i familiars vinculades al

consum de drogues i pantalles i riscos associats.

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Posar a l'abast de Ila ciutadania el SADIP -Servei |- Anual a partir del
d’Assessorament en el consum de Drogues i Pantalles- 4rt trimestre 2017

- Atendre casos que arribin per iniciativa propia.

- Atendre casos derivats dels serveis especialitzats

- Derivar als serveis especialitzats els casos necessaris

- Atendre els casos derivats del protocol ASA
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OBJECTIU: Realitzar el protocol agents socials als municipis de la Mancomunitat.

ACCIONS TEMPORALITZACIO

- Presentar i implementar el protocol de deteccid i atencid per a | - 2on trimestre 2018
agents socials a les tecniques referents del territori.

- Recollir i sistematitzar la informacié dels casos atesos - 3ertrimestre 2018

- Realitzar coordinacions amb els agents socials del municipi per | - Anual
tal d’abordar els casos individuals des d’una perspectiva integral

- Fer arribar la informacié dels casos a les tecniques municipals a
través dels nous canals de traspas.

OBJECTIU: Afavorir el treball coordinat amb els agents socials dels municipis (Serveis Socials,
Joventut, CAS, CSMIJ, EAP, Salut i Escola, etc.) per tal d’abordar els casos individuals des d’una
perspectiva integral.

ACCIONS TEMPORALITZACIO

- Establir la presencia del Servei de prevencié de forma periodica | - Anual
a: Casals de Joves i recursos destinats a infants i joves

- Treballar conjuntament amb els recursos que existeixen als
municipis

- Oferir assessoraments als EAP’s.

- Avaluar les intervencions dels casos de protocol

OBJECTIU: Detectar i analitzar les necessitats d’atencio a la infancia i joventut en el medi obert
en tematica de consum de drogues i pantalles.

ACCIONS TEMPORALITZACIO
- Col-laborar en les accions que es realitzin en el medi obert | - Anual
oferint la incorporacié de la perspectiva de reduccié de riscos

6.4.4 LiNIA ESTRATEGICA 4: PLANIFICACIO | COORDINACIO

OBJECTIU: Impulsar i garantir la coordinacié de les activitats de prevencié de drogues al
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municipi

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Establir la Comissié Politica com a maxim organ de decisio i
aprovacio del PPCDP (Pla de Prevencio en el consum de Drogues
i Pantalles de la Mancomunitat del Galzeran): Pressupost,
accions prioritaries i pla de treball anual.

- Establir el Grup Motor format per tecnics especialistes en els
ambits d’actuacié del PPCDP (Pla de Prevencio en el consum de
Drogues i Pantalles de la Mancomunitat del Galzeran) com a
organ gestor del pla de treball anual.

- Anual

OBIJECTIU: Promoure la col-laboracié comunitaria

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Generar una Comissio Tecnica formada per técniques i agents
dels municipis procedents de tots el ambits implicats en la
implementacié del PPCDP (Pla de Prevencié en el consum de
Drogues i Pantalles de la Mancomunitat del Galzeran) per
avaluar el pla de treball anual i fer propostes d’actuacio.

- Anual

OBIJECTIU: Potenciar el treball transversal en les accions del Pla

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Establir i mantenir relaci6 amb altres agents del sector de la
prevencié en drogues i pantalles ( Administracions publiques,
entitats, etc.)

- Anual

OBJECTIU: Garantir la sostenibilitat del Pla en el temps

ACCIONS

TEMPORALITZACIO

- Participar en les accions municipals transversals i en els
diferents consells consultius i de participacié de cada municipi
segons es consideri oportl per la part convocant i atenent a
prioritats de les técniques referents

- Anual

OBJECTIU: Avaluar I'impacte de les accions realitzades en el Pla
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ACCIONS TEMPORALITZACIO

- Revisio del total de les actuacions preventives realitzades als | - Anual
municipis de la mancomunitat

- Avaluar les intervencions i fer el retorn a les técniques
municipals

6.5.Seguiment i avaluacié

Una de les eines més Utils i imprescindibles de tot treball sistematic és I'avaluar I'impacte de
les accions realitzades tant a I'entorn on es produeixen com les persones beneficiaries de la
intervencid. En el cas del CRITIC el sistema d’avaluacié que s’aplicara ha de servir per conéixer
quins han estat els canvis que s’han produit durant un periode de temps determinat, com
s’han produit i en quina mesura aquests canvis eren els que es perseguien amb la
implementacio del Pla .

Si I'avaluacio, tal i com es preveu, es fa amb el rigor necessari permetra decidir sobre la
continuitat, I'ampliacié o la derogacié de les linees de treball del pla i conseqliientment dels
seus programes, metodologies de treball, destinacié de recursos i temporitzacio.

El procés d’avaluacio és paral-lel al de disseny i implementacié del Pla, d’aquesta forma podem
distingir entre:

e Avaluacid inicial: necessaria per definir les actuacions a portar a terme que integren el
CRITIC 2017-2020. Coincideix amb la diagnosi realitzada per a I'elaboracié del Pla.

e Avaluacié continua: que tindra lloc durant el procés anual d’implementacié del Pla .
Ha de servir per analitzar si s’esta implementant segons el que estava previst, si cal
introduir correccions i de quin abast.

e Avaluacid final: pretén mesurar els resultats, el procés en el seu conjunt, I'impacte i
I'eficiencia.

Per fer possible un sistema d’avaluacié amb garanties, el CRITIC s’ha dotat d’uns criteris
d’avaluacié ampliament consensuats i aplicats a altres plans estrategics. Aquests van des del
realisme d’allo que s’avalua a I'accessibilitat del pla. En el quadre resum seglient es descriu
amb més detall els criteris d’avaluacio previstos

CRITERIS QUE MESURA QUAN S’APLICA

si els objectius plantejats responen amb

objectivitat a les necessitats detectades
de realisme

al final de

cada
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el grau d’assoliment dels objectius plantejats programa

d’eficacia

la sostenibilitat del pla, es a dir, els objectius

assolits amb el minim de recursos possibles
d’eficiéncia

els efectes del conjunt de programes del pla
tant els previstos com els que no ho son.

d’'impacte
si s’arriba a la poblaci6 potencialment
a la finalitzacié de
beneficiaria dels programes
de cobertura cada any d’aplicacié
si la difusié que se’n fa de cada programa
funciona
de visibilitat

si hi ha cap perfil amb problemes d’accés a les

accions realitzades o per realitzar
d’accessibilitat

si tothom que hi participa coneix la

metodologia del pla. Un item que la resta de

de transparencia en tot moment

criteris han d’incorporar

Aquest criteris, pero, es podran implementar en qualsevol fase del procés que sigui possible,
atesa la ferma decisid de realitzar una avaluacié continuada de tot el procés.

Habitualment, I'avaluacio sera realitzada pels agents implicats en cada accidé o programa i es
fara segons el grau d’implicacié de cada agent fent Us de diferents eines i instruments com
poden ser : enquestes de satisfaccio de les persones participants (usuaris/es, organitzadors/es,
professionals) reunions de grups (d’inici, de seguiment, de finalitzacié), entrevistes,
dinamiques de grup (d’observacio, de discussid, de decisi6 ...)

Anualment, la Comissié Politica, avaluara I’evolucio del pla i mesurara el seu impacte global
seguint les recomanacions de I'equip técnic del CRITIC. Aquesta avaluacié tindra lloc cap al
darrer trimestre d’any.
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Cada activitat concreta disposara dels seus propis indicadors de seguiment. Tanmateix hi ha un

seguit d’indicadors generals que donaran compte del compliment general del programa i del

grau de satisfaccid. A tall d’exemple es presenten els seglients:

Resultats intervencions:

Nombres de centres on s’han fet tallers de prevencié

Nombre de tallers de prevencié en centres educatius

Nombre total d’alumnes

Nombre de casos individuals atesos als centres educatius

Trobades amb families per casos individuals (centres educatius)

Nombres coordinacions amb centres educatius per casos individuals

Nombre de coordinacions amb professionals

Nombre d’intervencions comunitaries (Medi obert)

Nombre de campanyes preventives

Nombre de formacions adrecades a professionals

Nombre de formacions adrecades a col-lectius/entitats

Nombre de formacions adrecades a families/AMPAS

Nombre d’intervencions en mitjans de comunicacié

Nombre de veles de salut

Nombre de coordinacions amb altres col-lectius de prevencié

SADIP:

Nombres de casos atesos (P.l. Pacient identificat/Families) per iniciativa
propia

Nombres de casos atesos (P.l. Pacient identificat/Families) per derivacid
professional

Nombres coordinacions amb serveis especialitzats (CAS, CSMIJ, EAP,
SALUT | ESCOLA, ETC.)

Nombres coordinacions amb serveis socials
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Nombre de derivacions externes

Nombre de casos amb consum de substancies (Alcohol, cannabis, cocaina,
etc.)

Nombre de casos atesos per consum de pantalles

Planificacid i Coordinacio:

Nombres de reunions amb la Comissié Politica

Nombres de reunions amb el Grup Motor

Nombres de reunions amb la Comissié Tecnica

Nombres de reunions amb altres agents preventius

Nombre de participacions en accions municipals transversals

IV. AGRAIMENTS, BIBLIOGRAFIA | ANNEXOS

La realitzacid d’aquest document ha estat possible gracies al treball cooperatiu, individual i
col-lectiu de moltes persones. Gracies a elles, hem aconseguit apropar-nos a les moltes de les
realitats que deriven tan el consum de substancies com de les problematiques associades al
mal Us o abus de les TIC al nostre territori.

Ara, totes i tots som més conscients de les necessitats professionals i humanes del nostre
entorn i estem disposades a intentar resoldre-les de manera conjunta, seguint treballant i fent
Xarxa.

Volem donar les gracies a les institucions participants, Ajuntaments del territori i Diputacié de
Barcelona, a les tecniques i professionals dels ambits de Salut, Joventut, Cultura, Serveis
socials, Esports, Educacid, Festes, Cossos de seguretat, Igualtat, Comunicacié i Ocupacid.
Gracies a les entitats municipals, als grups de joves i als col-lectius més o menys formals que
heu donat el vostre punt de vista i gracies a la poblacié en general per acollir-nos i emocionar-
vos amb nosaltres.

93




Pla de prevencio en el consum de drogues, pantalles i riscos associats
Mancomunitat de Municipis del Galzeran. Anys 2017-2020

Bibliografia

Generalitat de Catalunya. Departament de Salut. Llibre Blanc de la Prevencié a Catalunya:
Consum de drogues i problemes associats. Subdireccid General de Drogodependeéncies.
Barcelona, 2008.

Plan Nacional Sobre Drogas. Informe de la Encuesta Domiciliaria sobre alcohol y drogas en
Espafa (EDADES) 2015-16

Plan Nacional Sobre Drogas. Informe de la Encuesta sobre uso de drogas en ensefianzas
secundarias en Espafia (ESTUDES) 2014-15

Pla Estratégic de Prevencid d’Addiccions (PEPA), Montornes dek Vallés 2014-17

Pla de prevencio de drogodependéncies i conductes de risc, Vilanova del Valles — Vallromanes
2013-16

Pla local de prevencié d’addiccions, Ajuntament de Martorelles 2014-18

Guia Pla local de prevencié de drogodependéncies Orientacions per al diagnostic, Diputacié de
Barcelona.

Web Diputacié de Barcelona, Drogodependéncies - Centre SPOTT

http://www.diba.cat/web/benestar/spott/spott

Web Generalitat de Catalunya. Canal Salut drogues.

http://drogues.gencat.cat/ca/

94


http://www.diba.cat/web/benestar/spott/spott
http://drogues.gencat.cat/ca/

Pla de prevencio en el consum de drogues, pantalles i riscos associats
Mancomunitat de Municipis del Galzeran. Anys 2017-2020

Annexos

Annex 1, Models: Fitxes de recollida de dades dirigides als diferents agents municipals

CAS

(Dades dels darrers dos anys)

1. Nombre de casos totals de tractaments de menors en que el CAS intervé.

2. Nombre de demandes de tractament ateses. Distribucid per sexe, edat i tipus de substancia.
2.1 De quins serveis professionals provenen els casos que arriben al CAS?

2.2 En cas de no atendre a menors, quantes demandes de tractament no s’han pogut
abordar?

3. Nombre de derivacions cap a altres recursos assistencials. Distribucio per sexe, edat i tipus
de recurs al qual es deriva.

Ampliacié qualitativa:

1. Quins altres programes es duen a terme des del CAS?

2. Altres gliestions d’interés.

CENTRES EDUCATIUS

(Dades dels darrers dos anys)

1. S’han de dur a terme activitats per prevenir el consum de drogues al centre? Quines

1.1. S’han de dur a terme activitats per prevenir el mal Us o abuis de pantalles i
dispositius mobils al centre? Quines?

2. Es consumeixen substancies dins del centre educatiu? En cas afirmatiu, com s’hi intervé?

2.1. S’han detectat problematiques associades al mal Us o abus de pantalles (per
exemple Ciber-assetjament)? En cas afirmatiu, com s’hi intervé?

3. Hi ha cap protocol de deteccid i actuacid per a casos de consum de drogues, pantalles i
riscos associats?

4. Creus que és necessari que el professorat rebi una formacié especifica en prevencié de
drogues i/o el mal Us o abus de pantalles i dispositius mobils?

5. Se n’ha fet cap els darrers cinc anys? Quina?
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6. Segons tu, caldria una programacid coordinada dels diferents professionals que intervenen
al centre en temes de prevencié inespecifica?

Ampliacié qualitativa:

1. Creus convenient la figura d’un educador social al centre educatiu?

2. Altres gliestions d’interes.

POLICIA LOCAL / MOSSOS D’ESQUADRA / POLICIA DE TRANSIT
(Dades dels darrers dos anys)
1. Nombre de confiscacions i substancies confiscades els darrers dos anys.

2. Nombre de denuncies formulades per tinenca de drogues. Quantes han estat a menors
d’edat?

3. Nombre de denuncies formulades per consum a la via publica. Quantes han estat a menors
d’edat?

4. Nombre de denuncies formulades per trafic de drogues. Quantes han estat a menors
d’edat?

5. Nombre de controls preventius d’alcoholémia realitzats. Nombre de denuncies per resultat
positiu i nombre de denuncies de positius penals.

6. Nombre d tests de drogues realitzats. Nombre de denuncies de positius per tipus de
substancia.

7. Nombre d’accidents de transit relacionats amb el consum de substancies. Distribucidé per
sexe i edat.

Ampliacié qualitativa:

1. Es intens, el transit de vehicles, durant les nits del cap de setmana? Quines accions es
podrien dur a terme per millorar aquesta situacié

2. Hi ha incidencies relacionades amb la tinenca i/o trafic de drogues al municipi?

3. Quines actuacions es duen a terme quant a prevencid, tinenca o trafic de drogues amb
caracter municipal?

4. Consideres el municipi una zona amb un consum alt i/o hi ha trafic de drogues?
5. Consideres necessaria una formacié sobre joves i drogues?
6. Altres gliestions d’interés.
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DISPOSITIUS SANITARIS
(Dades dels darrers dos anys)

1. Nombre de casos atesos pels serveis d’urgencia relacionats amb el consum de substancies.
Distribucio per sexe, edat i tipus de substancia.

2. Nombre de casos atesos pels serveis d’atencidé primaria relacionats amb el consum de
substancies. Distribucid per sexe, edat i tipus de substancia.

3. Nombre i tipus d’accions de caracter preventiu.

Ampliacié qualitativa:

1. Es fa cap intervencié de derivacié en els casos atesos a urgencies per consum d’alcohol o
altres substancies per tal de fer-ne un seguiment?

2. El personal dels centres mostra mancances formatives relacionades amb el consum de
drogues?

3. Hi ha cap tipus de coordinacié amb serveis especialitzats en drogodependeéncies pel que fa
als casos detectats (CAS, CSMIJ, d’altres)?

4. Altres questions d’interes.

PROFESSIONAL MUNICIPAL REFERENT DE L'AMBIT DE LES DROGODEPENDENCIES
(JOVENTUT, SERVEIS SOCIALS | ALTRES)

(Dades dels darrers dos anys)

1. Activitats relacionades amb la prevencié de drogues dutes a terme els darrers dos anys.
2. Qui fa aquestes activitats?

3. Activitats que es duen a terme, public al qual estan adrecades i valoracio?

4. Hi ha cap circuit de coordinacid establert entre els diversos professionals i serveis per als
diferents casos?

Ampliacié qualitativa:

1. Consideres que el municipi és una zona amb un consum o trafic de drogues elevat?

2. Hi ha cap servei de referencia municipal on la poblaciéd pugui demanar informacié i
assessorament sobre drogues?

3. Altres qgliestions d’interes.
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PROGRAMA SALUT | ESCOLA
(Dades dels darrers dos anys)

1. Nombre de demandes referides a drogues (legals o il-legals) ateses. Distribucidé per sexe,
edat i tipus de substancia.

2. Altres demandes que no es refereixin a drogues. Podeu fer-nos un resum? (Sexualitat,
afectivitat, alimentacio, pantalles, etc.)

Ampliacid qualitativa

1. Quines activitats preventives fora de I'espai de consulta en relaci6 amb la prevencié de
drogues i pantalles s’han dut a terme al centre educatiu?

2. Hi ha un protocol de deteccié i actuacié pel que fa al consum de substancies?
3. Creus necessaria una formacié especifica (de suport) per atendre aquest programa?

4. Altres questions d’interes.

Annex 2, Models: Entrevistes a agents claus i grups de discussio

ENTREVISTA EN PROFUNDITAT GALZERAN

Nom:
Carrec i Funcions que realitzen, quant de temps porteu? (desgranar ben bé les funcions que és fan):
Hores que s’hi dediquen:

1. Percepci6 de consum
1. Quina és la vostra percepcid general sobre el consum de drogues al municipi?
Que penses sobre el consum de tabac al teu municipi?
Que penses sobre el consum d’alcohol al teu municipi?
Que penses sobre el consum de cannabis al teu municipi?
Quina és la vostra percepcié sobre d’ hipnosedants al municipi? (Benzodiazepines, tranquil-litzants

vk wnN

sedants i somnifers, ansiolitics, anticonvulsius, amnésics, relaxants musculars)

Com ha evolucionat el consum al teu municipi?

7. Alllarg de I'any, hi ha moments o epoques (p. e. festius) en que es modifiquen els patrons de
consum habituals?

8. En quins espais, llocs, locals es déona major consum?

9. Dirieu que al vostre municipi es consumeixen més drogues que en altres llocs?

10. Quins col-lectius consumeixen més drogues? (gent jove, adolescents, adults)

11. Quines sén les més consumides (alcohol, porros, cocaina, etc.)?

o

1.2. Percepcio de I'Gs de pantalles
1. Quina és la vostra percepcié sobre I'Us de pantalles al municipi? (xarxes,dispositius mobils)
2. Quines son les plataformes més utilitzades? (FB, INST, WHA, SNAPCHAT...)
3. Quina és la vostra percepcid sobre I'Us de videojocs al municipi?
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4. Voleu afegir alguna cosa?

2. Percepcio d’ efectes (problemes)
1. Quins efectes positius i negatius té el consum de drogues al teu municipi?
Penseu que al vostre municipi el consum de drogues ocasiona problemes?
Quins son els problemes més freqiients que ocasiona el consum de drogues?
En quins sectors de la poblacid repercuteixen més aquests problemes?
Hi ha locals (clubs, bars, discoteques, etc.) que generen problemes en aquest sentit?
En les festes populars, sol haver-hi problemes derivats del consum de alcohol o altres drogues?
On van de festa els i les adolescents i joves?
Com es mouen per anar de festa? Hi ha alternatives ?
Voleu afegir alguna cosa?

W N A WN

2.2. Percepcio6 d’efectes del mal us o abus de pantalles
1. Quins efectes positius trobes en I'Us de pantalles?
2. Quins son els problemes més freqiients que ocasiona el mal Us o abus de pantalles ?

(opcional depenent de I'agent)
2.3. Apartat especific per a professionals i/o teorics vinculats a drogues
1. Quins factors de risc i de proteccid identifiques ?
2. Que penses sobre la prevencio? | sobre la reduccio de riscs i danys?
3. Quiicom ha d’intervenir en els consum de drogues?
4. Que s’ha fet bé en mateéria d’intervencid en els ultims anys? | malament? Quines passes s’han
de seguir?
5. De quina manera s’ha de treballar des dels Ajuntaments i municipis?

(opcional depenent de I'agent)
3. Percepcio del compliment de la normativa legal sobre drogues
4. Al vostre municipi es respecta la normativa legal quant a la venda d’alcohol i de tabac als
menors d’edat?
5. Que ens podeu dir de la conduccid sota els efectes de I'alcohol (i/o altres drogues)?
6. Que ens podeu dir del consum d’alcohol o altres drogues en la via publica? (Hi ha botelldn? Hi
ha llocs on els joves es troben habitualment per consumir porros o altres drogues? Quins?).
7. Voleu afegir alguna cosa?

4. Dades objectivables de que puguin disposar (opcional segons fitxa de recollida de dades)
En funcié de la persona entrevistada, demanar si pot aportar dades objectivables que fonamentin les
seves impressions.

5. Coneixement serveis i recursos de prevencio i/o atencié.
1. Quins serveis/recursos/persones/projectes coneixes que treballin entorn al consum de drogues
al teu municipi?
2. Hiha problematiques o col-lectius que quedin desatesos?
3. Hihaalguna persona amb qui hagi de parlar per fer-me una idea sobre la problematica?

6. Opinio sobre les respostes que caldria donar (que s’hauria de fer?)
4. Coneixeu la iniciativa de desenvolupar el nou pla local de prevencié de les drogues?
5. Queé penseu que caldria fer per fer front als problemes relacionats amb el consum de drogues i
per evitar que s’estenguin o que n’apareguin de nous?
6. Quipenseu que hauria de fer tot aix0? De qui és responsabilitat?

7. Percepcio de les possibilitats i de la disposicié del col-lectiu al qual pertany o representa la persona
entrevistada, per a col-laborar amb el pla.
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1. Dirieu que el sector professional (o el servei o I'entitat) al qual pertanyeu o representeu, podria
col-laborar d’alguna manera en la prevencid dels problemes relacionats amb el consum de
drogues, pantalles i riscos associats?

2. Quines coses podrieu fer o en qué podrieu ajudar o col-laborar?

3. Estarieu disposades a participar en un grup de treball concret?

4. Com valoreu la disposicid del col-lectiu al qual pertanyeu o representeu, per a implicar-se i
col-laborar en la prevencio de les drogodependéncies?

5. Com es podria augmentar la disposicié del col-lectiu al qual pertanyeu o representeu per a
col-laborar en la prevencié de les drogodependéencies?

GUIO GRUP DE DISCUSSIO GALZERAN

Data ......eevevevevnnnnn Hora d'inici .......ccevvuee. Hora final ..................
Lloc on es realitza [a reunio .......cooevvvveeeiveiiieieeeeeeee e
Moderador ........ccceeevveeennnnnn. co-moderadors .......cccvvveeeeennnnnnnnn.

- L'arribada / preparacio

- Introduccié
Escriure els noms a I'esquema de la taula al voltant de la qual s'asseuen les persones.
RESUM
1. Com esta la situacié en el consum a Galzeran en quant a drogues i altres addiccions?
2. Com esta la situacid i que penseu que s’hauria de fer? Visio jove d’aixo
PREGUNTES
1. Viviu al municipi o dins la mancomunitat?
2. Coneixeu la realitat del municipi?
3. Quina creieu que és la situacio general del consum de drogues aqui al municipi?
- Com ha evolucionat?

4. Quines son les drogues més consumides?

- Perque?

- Quan?

- En quins espais?

- En quina quantitat?

- Primers consums?

5. Moments de I’any on hi ha més consum? Moments on es dispara el consum?

6. En quant a l'oci nocturn? Les persones del municipi a on surten de festa? De quines
edats esteu parlant?

7. Com es desplacen quan van de festa? Hi ha alternatives?

8. Per quin motiu es consumeixen drogues?

- Per qué consumiu?

- Qué és el que més us agrada?

- Quines sén les motivacions?

9. Comparant-ho amb altres municipis del voltant creieu que hi ha més problemes
afegits?

10. Quines consegiiéncies té el consum de drogues?
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- A curt termini, quins efectes positius té? | negatius?

- lallarg termini, quines conseqiiencies té?

11. Es perillés consumir drogues? Per qué?

- Quines son les drogues més perilloses?

- Que les fa perilloses?

- Com disminuir el risc?

12. Coneixes la normativa legal referents al consum? Creus que es compleix? Fumar en
espais tancats, beure al carrer...

13. Quina creieu que és la situacié general en quant al consum de medicaments amb o
sense recepta? (Hipnosedants, Benzodiazepines, tranquil-litzants
sedants i somnifers, ansiolitics, anticonvulsius, relaxants musculars)

14. Quins problemes o riscos pot ocasionar el mal us dels medicaments?

15. Quina creieu que és la situacio general en quant a les pantalles? (xarxes, dispositius

mobils, videojocs)

Quins problemes o riscos pot ocasionar el mal us de pantalles?

16

17. Qué coneixeu que es fa al vostre municipi per prevenir o atendre el consum de
drogues?

- Quins serveis 0 recursos?

- Com els valoreu?

- Com millorar-los?

- Quines mancances tenen?

18. Que creieu que caldria fer per prevenir o atendre el consum?

- De qui és la responsabilitat d'intervenir?

- Qué podeu fer vosaltres?

- Queé hauria de fer I'ajuntament?
Tancament
Deixarem aqui el debat, algu vol afegir alguna cosa més o fer alguna pregunta respecte al
projecte? Us agraim de nou que hagueu vingut, les vostres aportacions son indispensables i
creiem que han sortit coses molt importants en aquesta conversa.

Voleu afegir alguna cosa?

Annex 3, Documentacié aportada pels municipis.

Informe d’habits de salut de I’alumnat de 4t d’ESO de Montornés del Vallés

Amb la preséncia d’una trentena de professionals dels ambits de la salut, I'educacié, el
benestar social, la joventut i altres agents socials que treballen amb joves, el passat 20 de maig
va tenir lloc a I'ajuntament la presentacid de lI'informe en que es recull els resultats de
I’enquesta d’habits de salut dels joves realitzada el curs passat a 109 alumnes de 4t d’ESO dels
dos instituts de Montornés. L’'acte, organitzat pel Servei de Salut Publica de Diputacié de
Barcelona i els departaments de Promocid de la Salut i de Joventut municipals, va ser moderat
pel tecnic de joventut, Marc Colds i va comptar amb la preséncia de la diputada delegada de
Salut Publica i Consum, la Sra. Laura Martinez, la regidora de Promocid de la Salut, la Sra. M2
José Figuera, el cap de la Seccié d’Informacié i Analisi en Salut Publica de la Diputacié de
Barcelona, el Sr. Jesus Olivan. La cloenda va a anar a carrec de 'alcalde de Montornés, el Sr.
José Antonio Montero.
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Les dades de I'informe

L'explotacié de I’enquesta, dissenyada per la Seccid d’Informacié i Analisi en Salut Publica de la
Diputacié de Barcelona, ha donat informacid rellevant sobre la percepcié de I'estat de salut i
els estils de vida dels adolescents de Montornés en diferents ambits com la sexualitat, les
addiccions, els habits alimentaris i de consum, les practiques de lleure i d’oci, la mobilitat i
seguretat viaria i les relacions interpersonals.

L'informe, que analitza les respostes donades pels propis joves des de la seva percepciod,
aporta un conjunt de dades qualitatives que serveixen per complementar els informes
d’indicadors de salut del municipi i que han de ser molt utils en l'orientacio, el disseny i
I'avaluacié de les politiques locals de salut, especialment les relatives a la promocié i I'educacid
per a la salut dels anomenats “agents sentinella”. 1 és que un agent sentinella no deixa de ser
un adolescent en I'etapa clau de la seva vida on I'experimentacié i la consolidacié d’aptituds i
habits de conducta poden arribar a perpetuar-se per sempre més. Es per aquest motiu que la
deteccié preventiva de determinades conductes de risc ajudaran a minimitzar els seus efectes.

En quant als resultats més rellevants de I'estudi ens adonem que les dades de Montorneés
comparades amb les dades de municipis de grandaria similar que han participat en el mateix
model d’enquesta, com Sant Sadurni d’Anocia o Manlleu, en aquestes edats, no s’observen
diferéncies significatives en els patrons de conducta i consum dels adolescents. La majoria de
les 109 enquestes valides afirmen que la variable index de Massa Corporal (pes i talla) es troba
dins de la normalitat (un 82%) tot i que les noies milloren els resultats en un 10%. Quan es
demana per activitats vinculades al lleure i I'oci, la musica, les xarxes socials (inclos el consum
de televisid) i I'activitat esportiva encapcalant el ranquing. Pel que fa al consum de substancies
addictives, les anomenades legals com I'alcohol i el tabac sén les més consumides per la
majoria d’adolescents on 3 de cada 4 afirma haver consumit alguna vegada alcohol per 1 de
cada 2 tabac. Aqui la qliestio del genere confirma que les noies estan per davant dels nois en
10 o més punts percentuals i que els 13 anys és |'edat d’inici.

De les altres substancies addictives destaquen els tranquil-litzants que, en el darrer mes, sén
consumits sense prescripcid facultativa en un 55% dels casos, en canvi, el consum de
marihuana es del 29%, essent pero facil d’aconseguir-la (7 de cada 10 ho afirmen aixi).

Les relacions sexuals i afectives presenten uns resultats en que es confirma que I'edat d’inici de
relacions complertes (amb penetracié) és de gairebé 15 anys i que es déna en 1 de cada 3,
afirmant aquest mateix percentatge en la freqiiéncia de relacions (diverses vegades per
setmana). El preservatiu és el métode anticonceptiu per excel-léncia en un 86% dels casos
mentre que la marxa enrere o sexe sense proteccid arriba al 17% dels 33 adolescents que
afirmen mantenir relacions habitualment, uns 5 individus que ho fan amb risc de contraure
malalties de transmissid sexual o de deixar embarassada la seva parella.

Pel que fa a les relacions interpersonals i a la percepcid de I'estat de salut, la majoria afirma
gaudir d’'una bona salut i un estat d’anim satisfactori tot i que una vintena d’enquestes afirmen
que el seu estat d’anim pot millorar (un 17%). En quant a les relacions familiars la practica
totalitat (90%) afirmen mantenir una bona o molt bona relacié amb els seus progenitors, i en el
cas de les noies, molt millor amb la mare (en un 96% dels casos). Tot i que la majoria manté
una bona relacié amb els demes, i especialment amb els iguals, trobem que una part dels
adolescents es mostra preocupat per situacions de maltractament fisic, psiquic o sexual (entre
1i2 de cada 10) i més significatiu en les noies que no pas en el nois.

Montorneés del Valles, 1 de juny de 2016.
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