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Envelliment actiu. Comparativa entre la ciutat de Helsinki i

Barcelona

Resum

La present investigacio té com a objectiu analitzar els programes i projectes
d’envelliment actiu a la ciutat de Barcelona i comparar-les amb la ciutat de Hélsinki,
aprofundint especificament en matéries d’habitatge i participacid social. Aixi mateix,

estudia la importancia del rol de la figura del treball social en aquestes mateéries.

Els resultats obtinguts demostren que les mesures preses per potenciar I’envelliment
actiu a la ciutat de Barcelona son adequades i el model que millor s’adapta per atendre
al col-lectiu de gent gran és des del treball social comunitari, gue permet una coordinacié
interprofessional i un traspas d’informacié entre els diferents serveis que beneficien la

seguretat i I'atenci6 a la persona.

Paraules clau: envelliment actiu i saludable, participacié social, cohabitatges, treball

social comunitari i sanitari, gent gran.

Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo analizar los programas y proyectos sobre
el envejecimiento activo en la ciudad de Barcelona y compararlas con la ciudad de
Helsinki, profundizando especificamente en materias de vivienda y participaciéon social.

Asi mismo, estudia la importancia del rol de la figura del trabajo social en estas materias.

Los resultados obtenidos demuestran que las medidas adoptadas para potenciar el
envejecimiento activo en la ciudad de Barcelona son adecuadas y el modelo que mejor
se adapta para atender al colectivo de gente mayor es desde el trabajo social
comunitario, que permite una coordinacion interprofesional y un traspaso de informacion

entre los diferentes servicios que benefician la seguridad y la atencién a la persona.

Palabras clave: envejecimiento activo y saludable, participacion social, coviviendas,

trabajo social comunitario y sanitario, personas mayores.



Abstract

The aim of this research is to analyse the development programmes and projects carried
out in the city of Barcelona and to compare them with the city of Helsinki, specifically in
the areas of housing and social participation. It also studies the importance of the role of

social work in these matters.

The results obtained show that the measures taken to promote active ageing in the city
of Barcelona are appropriate and that the model best suited to care for the elderly is that
of community social work, which allows for inter-professional coordination and a transfer

of information between different services that benefits the safety and care of the person.

Key words: active and healthy ageing, social participation, co-housing, community and

health social work, senior citizens.
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1. Introduccio i justificacio

A través d'aquest treball d'aprofundiment teoric, es realitzara un estudi exhaustiu sobre
gué és l'envelliment, quan sorgeix el terme d'envelliment actiu, la importancia que té

aquest terme i com es pot potenciar des de la figura del treball social.

Una vegada s'hagi fet aquesta introduccio general, on situa I'envelliment actiu a escala
Europea, s'analitzara I'envelliment actiu present a Finlandia, especificament a la ciutat
de Hélsinki, ja que és un dels paisos amb la poblacié més envellida i a més a més, ha
estat un dels pioners en impulsar mesures politigues al respecte. A banda, també
s’estudiara el cas de Barcelona, per aprofundir en els recursos que disposa la ciutat per

atendre aquest col-lectiu.

Tant Barcelona, com Finlandia compten amb una amplia atencio a la gent gran, disposen
d'una varietat de programes i serveis per a atendre les persones majors de seixanta-
cinc anys. Toti aix0, al llarg d'aquesta recerca s'analitzara si les actuacions esmentades,
tant des de les politigues publiques, com des del tercer sector, potencien la
independéncia, la participacié en la vida social i comunitaria de les persones grans, o la

disminueix.

Actualment, a escala europea ens trobem en una situacié on la piramide poblacional és
regressiva. Es a dir, hi ha un percentatge de gent gran més elevat, en comparacio al
percentatge de natalitat i mortalitat, ja que per diverses causes socials, economiques i
mediques, l'esperanca de vida és cada cop més alta. Cal esmentar, que I'anomenada
gent gran en les piramides poblacionals, és aquell grup de persones que té una edat

igual o superior als seixanta-cinc anys.

La motivacié d'elaborar aquesta analisi, com a futura treballadora social i com a persona,
és que cal reinventar les politiques socials destinades a la gent gran i proporcionar més
autonomia i llibertat de decisid, potenciant d'aquesta manera, la participacié total del

conjunt de la ciutadania i posant en practica el terme d'envelliment actiu.

Aixi doncs, a través d'aquest treball s’intentara reflectir una transformacié en la imatge
gue hi ha sobre la gent gran, que es dona precedida pels estereotips i les idees erronies.
Tanmateix, es fara un repas del codi deontologic del treball social i es relacionara amb

I'envelliment actiu i el rol del i la treballador/a social, per tal que es promoguin els drets i



llibertats de les persones ateses, aixi com l'empatia, l'atencié centrada en la persona i
I'escolta activa. Seguidament, exposaré les diferents politiques socials existents a la
ciutat de Barcelona i les compararé, tenint en compte els aspectes relacionats amb
I'habitatge i la participacié social a Finlandia i a Barcelona, les dades son diferents.
Finalment, quan s'hagi fet lI'analisi de les politiques publiques, proposaré en cas que

sigui necessari idees de millora i de canvi.

2. Metodologia

La metodologia emprada en aquest treball final de grau és l'aprofundiment teoric.
S'entén I'aprofundiment tedric, com l'ampliacié, la intensificacié o I'aclariment d'aspectes

conceptuals o tedrics d'un camp de coneixement, en aguest cas, I'envelliment actiu.

Per a poder fer aquesta analisi, el treball s'ha regit per I'hermenéutica, és a dir que a
través de l'explicacio, la interpretacio i la reflexié d'un recull de lectures relacionades
amb aquesta disciplina, s'intentara detectar la problematica existent. Tanmateix, aquest
treball es desenvolupa des d'un paradigma qualitatiu, a través d'una perspectiva
holistica, ja que I'envelliment actiu és estudiat des de les diferents perspectives que el
rodegen.

2.1. Eines metodologiques

En aquest ftreball d’aprofundiment tedric, tota informaci6, taula de dades i

estadistiques utilitzades, han estat extretes de diverses fonts.

D’una banda s’han emprat fonts directes, que correspondria a la literatura cientifica com
son els articles, els llibres, els materials facilitats des de les diferents assignatures del

grau.

També, s’han emprat pagines oficials com Google academic, la biblioteca de la facultat
i altres pagines webs com son ['IDESCAT, IINE, GenCat, Helsingin kaupunki,
Sotkanet.fi, el BOE, I’Ajuntament de Barcelona, ACRA, el Col-legi de Treball Social, el
Consejo General de Trebajo Social i el Portal juridic.



3. Pregunta inicial i objectius

3.1. Preguntainicial

Com es pot potenciar un bon envelliment actiu a la ciutat de Barcelona, des del treball

social. Tenint en compte les politiques socials, programes i projectes ja existents?

3.2. Hipotesi

Si es considera que les politiques, els programes i els projectes existents destinats al
col-lectiu de gent gran, no s’adequen a les necessitats o no contemplen el terme
I'envelliment actiu, es podria agafar, redissenyar i implementar alguna politica, programa
i/o projecte existent de Finlandia, que potenciés I'envelliment actiu i s’adeqlés a la

situacioé de Barcelona?

3.3. Objectius
- Comparar I'estat de benestar, les politiques, els programes i els projectes existents

destinats al col-lectiu de gent gran a la ciutat de Barcelona i a Hélsinki.

- Contrastar les diferéncies i similituds de la figura del treballador social a la ciutat de

Barcelona i Hélsinki.

4. Marc Teoric

4.1. Antecedents

Abans d'analitzar el terme d'envelliment actiu i exposar les diferents aportacions
tedriques que I'estudien, és primordial definir sota quin camp d'estudi es troba i qué

significa.

D’acord amb Ribera (2016) entre el 1903 i el 1908, el microbioleg llia Métxnikov, va
encunyar el terme gerontologia. Aquest terme esta compost per geron, provinent del
grec i vol dir "home vell", mentre que logos, es coneix com a "estudi de". Per tant,
entenem la gerontologia com l'estudi de la gent gran. Des de la gerontologia hi ha
diferents camps d'estudi, que contemplen aspectes biologics, socials, politics,
demograficsi clinics. En aquest treball, es relacionaran els diferents camps d'estudi amb

el treball social.



4.1.1. Definici6 envelliment

L’envelliment, d’acord amb TERMCAT (2023)! es coneix com el “Procés fisiologic
d'esdevenir vell, que comporta un conjunt de canvis graduals i irreversibles, estructurals

i funcionals, que apareixen com a consequéncia del pas del temps.”

D’altra banda, Birren i Zarit (1985) autors i fundadors de la gerontologia, defineixen
I'envelliment com: "un procés de canvis en I'organisme que, amb el temps disminueix la
probabilitat de supervivéencia i redueix la capacitat fisiologica d’autoregulacié, de

reparacio i d’adaptacio a les demandes ambientals.” (Mufioz, 2002. p.1-18)

Mufioz (2002) professor de psicologia de I'envelliment i la psicogerontologia, per a definir
I'envelliment es focalitza en I'aspecte bioldgic, psicoldgic i social, arribant a la conclusio

gue amb el transcurs del temps es produeix un deteriorament.

Totes tres definicions estableixen que I'envelliment esta relacionat amb un procés
natural de canvi, que transcorre durant el temps i que afecta diferents nivells de la

persona.

4.1.2. Teories i vessants d’estudi de I’envelliment

Una vegada s'ha definit i explicat en que consisteix I'envelliment, cal remarcar que

aquest terme es pot estudiar des de diferents vessants i teories.

Fernandez-Garcia (2020) facilita un seguit de teories, les quals analitzen aspectes
diferents que giren al voltant del terme envelliment. En primer lloc, declara que la teoria
del cicle vital, relaciona I'envelliment amb la posicié generacional i I'edat. En segon lloc,
la teoria del mitja social, estudia els factors culturals. Tot seguit, la teoria del
desenvolupament, se centra en l'estudi dels factors psicosocials i el procés del
deteriorament cognitiu. A diferéncia, la teoria de l'adaptacié analitza la independéncia
de la persona, tenint en compte la persona i el medi on es troba. Tanmateix, la teoria de
l'activitat i la desvinculacid, esta relacionada amb la desconnexié social i la disminucio
de l'activitat. En darrer lloc, es troben dues teories que seran les principals que
s'empraran per a aquesta recerca, pel fet que son les que estan més relacionades amb

el camp social i aquestes son, la teoria de I'ajut social, que s'encarrega de mobilitzar els

1 CATALUNYA. DEPARTAMENT DE BENESTAR | FAMILIA; TERMCAT, CENTRE DE
TERMINOLOGIA. Diccionari de serveis socials [en linia]. Barcelona: TERMCAT, Centre de
Terminologia, cop. 2010. (Diccionaris en Linia)
<http://www.termcat.cat/ca/Diccionaris_En_Linia/118/>
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recursos que hi ha i finalment, la teoria de l'envelliment actiu, que pretén potenciar un

envelliment exitds on la persona tingui una vida activa.

Una vegada exposades les diferents teories que hi ha per a analitzar I'envelliment, es

procedira a explicar en profunditat el terme d'envelliment actiu.

4.2. Definici6é envelliment actiu

L’envelliment actiu, d’acord amb del Barrio Truchado (2018) va sorgir el 1999, coincidint
amb I'any Internacional de la gent gran, amb I'objectiu de replantejar-se les politiques
socials cap al col-lectiu de gent gran. Malgrat aix0, previ a la creacié d’aquest terme, es
contemplava el terme d’envelliment saludable. L’envelliment saludable, com indica del
Barrio Truchado (2018) estudia I'ambit de desenvolupament i manteniment de la
capacitat funcional de la persona, deixant de banda altres aspectes que engloben a la
persona. Es per aixd, que I'OMS durant la 73.2 Assemblea Mundial de la Salut
celebrada I'any 2020, va redefinir I'envelliment saludable, amb I'objectiu de mantenir

una visié positiva de I'envelliment:
OMS (2020):

L'envelliment saludable consisteix a desenvolupar i mantenir a edats avancades la
capacitat funcional que fa possible el benestar. La capacitat funcional ve
determinada per la capacitat intrinseca d'una persona (és a dir, per la combinacié
de totes les seves capacitats fisiques i mentals), per I'entorn en el qual viu (entés
en el seu sentit més ampli i incloent I'entorn fisic, social i politic) i per les interaccions

entre tots dos. (p.3)

Com es pot veure, s’estableixen tres pilars fonamentals per a promocionar I'envelliment
saludable, aquests son: la participacid, la salut i la seguretat. Tres aspectes, que s6n

presents a les agendes politiques de tots els paisos.

Al llarg dels anys, la definicié d'envelliment saludable ha anat variant i cal esmentar que
no nomeés existeix una sola definicid, ja que en un inici es va enfocar des d'una vessant
cientifica, perd a mesura que han succeit processos de canvi en la societat, la definicio
d'envelliment saludable s'ha anat ajustant a la situacio, agafant d'aquesta manera, una
vessant més amplia que concorda amb el model bio-psico-social, és a dir, no només
s'ha examinat la part bioldgica de I'envelliment, sind que també s'ha interconnectat amb

la psicologia i els diferents factors socioambientals. Tal com apunta el Ministeri
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d'assumptes socials i salut finés (2020) la capacitat funcional té diverses dimensions: la

funcionalitat cognitiva, la funcionalitat fisica i la dimensié cognitiva i social.

La capacitat funcional esta lligada amb l'entorn i la salut individual, mentre que la
funcionalitat cognitiva es refereix a la possibilitat de desenvolupar un trastorn de la
memoria. D'altra banda, la funcionalitat fisica és aquella que contempla I'habilitat de
mobilitat, el nivell d'audicié i la visié. Darrerament, la dimensié cognitiva i social, abasta
les habilitats de I'individu, és a dir, com fa front a les activitats basiques de la vida diaria,
la capacitat de resoldre reptes socials i I'Us dels aprenentatges adquirits al llarg de la

vida.

Altrament, Nyqvist, F. et al. (2020) resumeix l'envelliment actiu, com el proposit
d'augmentar la participacié continua de les persones grans dins la societat. A més a
més, apunta que el concepte d'envelliment actiu, moltes vegades es confon amb
I'envelliment saludable i I'envelliment productiu, és ben cert que s6n conceptes que
estan entrellacats entre si, perd no son iguals. L'envelliment saludable té com a objectiu
mantenir una salut fisica i mental a mesura que s'envelleix, mentre que I'envelliment
actiu fa referéncia a la participacié en la vida social, el desenvolupament de noves
habilitats i nous interessos i I'envelliment productiu, tal com indica el nom, es refereix a

la capacitat de treballar.
Aixi doncs, tant I'envelliment saludable, com l'envelliment productiu, recullen una série

d'habits, costums i activitats que permeten tenir un envelliment actiu, mantenint un nivell

d'activitat i participacié que beneficia al benestar i a la qualitat de vida.
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II-lustracio 1: Dimensions de I'envelliment exitos

SUCCESSFUL AGING

[ SUBJECTIVE ] OBJECTIVE |

| BIOMEDICAL ASPECTS l l PSYCHOSOCIAL FACTORS
Physiological | | Physical function | | Cognitive Psychologically Actively
Health and ADL function well adapted engaged in life
HEALTHY AGING I | ACTIVE AGING | ’ PRODUCTIVE AGING
[ AGING WELL |

Nota. Adaptat de "Model of health ageing in a Finish context”, per Nygvist, F. et al.,

2020.

Un fet rellevant a destacar, és que durant el tractat de Lisboa (2007) els estats membres
de la Unié Europea, van ampliar competéncies legislatives, acords internacionals i
competéencies pressupostaries amb el proposit de millorar el funcionament de la Unié
Europea. En el transcurs d'aquest tractat, I'envelliment actiu va ser un assumpte de
debat i es van establir dues visions diferents sobre com potenciar-lo. D'una banda, hi ha
una visi6 més economicista, i correspon a l'envelliment productiu, que proposa
augmentar politiques d'ocupacid, per tal d'endarrerir I'edat de jubilacié i, d'altra banda,
hi ha present una visié més inclusiva, que vetlla per I'envelliment actiu on es potencii la
vida social amplia amb oci, per tant, en comptes d'allargar la jubilacid, es planteja
contribuir a la societat a través d'activitat no contributives, com sén els voluntariats, que

promoguin una societat activa i col-laboradora.

Posterior a la creaci6 del concepte d'envelliment actiu, han sorgit noves nocions com és
el fet d'envellir a casa i les comunitats amigables. Envellir a casa, recolza el desig de les
persones grans en romandre a casa, en comptes de mudar-se a una institucio, i per a
fer possible aquest desig, és important plantejar-se nous reptes com és l'adaptacié de
I'nabitatge o el no perdre la xarxa social, per tal de mantenir I'agent socialitzador. Per a
fer possible aquesta socialitzacié continua, les comunitats amigables vetllen perqué les

ciutats siguin urbanisticament adaptades a la gent gran i socialment intergeneracionals,
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amb aix0, es permetra potenciar a les persones grans sortir de casa i consequientment
tenir un envelliment saludable, productiu i actiu. Més endavant, quan s’analitzi en
aprofundiment el casos de Finlandia i Barcelona, es citaran i s’explicaran alguns
exemples, beneficis i procediments per a poder envellir a casa i formar part d’'una

comunitat amigable.

Aixi doncs, arran del concepte d'envelliment actiu s'esta reinventant l'envelliment, és a
dir, les persones grans passen de ser una figura passiva en la societat, a ser un agent

de canvi i transformacio.

4.3. Importancia de I’envelliment actiu

Una vegada definit que és I'envelliment actiu, cal exposar el perqué és important. D'una
banda, com s'ha esmentat anteriorment, per a abordar I'envelliment actiu en la seva
plenitud, és crucial agafar de referéncia el model bio-psico-social. En l'article que
analitza I'evolucié de dit model, Borrell (2002) afirma que Engel, internista i psiquiatra
nord-america va desenvolupar el model biopsicosocial, ja que a través de les seves
investigacions, va veure que els fenomens relatius a la salut, no només actuen els
factors biologics, sin6 que els aspectes psicologics i socials, també tenen un paper
rellevant. Es per aix0, que per a I'analisi de I'envelliment actiu, cal tenir present els

aspectes psicologics i socials.

Pel que fa a I'ambit de salut, tal com apunta la web de CatSalut (2015) en I'apartat
anomenat “idees per a viure més i millor”, I'esperanca de vida és cada cop més elevada
i fer-se gran no és sindnim d'emmalaltir, sind que és un procés d'adaptaci6 a les noves
realitats fisiques, psicoldgiques i socials, i per aix0, es proposen una serie d'activitats

gue promocionen l'envelliment saludable i actiu. Algunes d'aquestes directrius son:

- Mantenir una dieta equilibrada i fer entre 4 i 5 apats al dia.

- Fer exercici fisic, permet retardar la dependéncia.

- Entrenar la ment amb activitats intel-lectuals, per a treballar la memoria.
- Mantenir les relacions socials permet incrementar I'esperanca de vida.

Tanmateix, Cuesta (2020) estableix diferents determinants de [I'envelliment actiu.

Principalment, hi ha sis determinants:
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1. Factors socials: Fan referéncia a la xarxa social, a I'educacio, als drets humansi a la

prevencio de violéncia i abus.

2. Factors personals: Sén aquells relacionats amb la biologia, la genética i la capacitat

d'adaptacio.

3. Sanitat i serveis socials: S'encarreguen de promocionar la salut, la prevencié de

malalties, I'atencié primaria i les curres a llarg termini.

4. Factors de I'entorn fisic: Es refereix en I'ambit en que es viu, si és ambit rural, urba i

el tipus d'habitatge.

5. Factors economics: Estan relacionats amb I'ocupacio, els ingressos i la proteccio

social.

6. Factors conductuals: Tot allo que la persona té a la seva disposicio per a millorar i

canviar els habits, com és l'alimentacio, I'activitat fisica, I'ls de farmacs, etc.

Agquests sis determinants, tal com apunta Cuesta (2020), son travessats per dues
condicions, un és el génere i l'altre és la cultura. El génere és un factor que perjudica la
manera d'envellir, ja que els factors economics i socials, es veuen perjudicats a causa
del model de familia que hi havia abans dels Gltims canvis socials, és a dir, durant
el S.XX quan hi havia uns rols de génere molt rigids i establerts, on la dona
s'encarregava estrictament de les tasques domeéstiques, la qual cosa, a l'edat de
jubilacid, la pensié economica €s més baixa i aixd produeix una serie de desigualtats no

nomes economiques, sind també fisiques i de salut.

En sintonia amb l'anterior autora, el doctor Ariza (2020) en la perspectiva dels
determinants de salut, facilita el model de determinats de la Salut de Dahlgren i Whitead,

(1992). Aquest model jerarquitzat per cinc nivells:

Edat sexe i factors constitucionals
Factors individuals d’estil de vida
Factors socials i comunitaris

Condicions de vida i treball

o w0 DN PR

Condicions socioeconomiques, culturals i mediambientals generals.
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Aquest seguit de punts analitzen el conjunts de condicions que engloben a la persona i
donen cabuda a les desigualtats socials i a més a més, interfereixen de ple en la salut,
ja que per exemple, si ens centrem en el quart nivell, que estudia els factors relacionats
amb les condicions de vida i el treball, provisié d’aliments i accés als serveis essencials,
aquelles persones que tinguin un déficit amb el factors anomenats, tindran més

possibilitats de tenir una menor qualitat de vida.

Quan es parla de qualitat de vida, Martinez- Rodriguez (2011) apunta que és un terme
gue s'ha estudiat i analitzat de manera multidimensional, per tant, no hi ha una sola
definicid, sind que s'estudia des de diferents dimensions. Malgrat aixo, totes dimensions
contemplen un seguit d'indicadors que beneficien el fet de poder gaudir d'una qualitat

de vida. Aquest son:

- Habitatge

- Recursos economics
- Salut

- Xarxa de suport

- Satisfacci6 personal

- Valors individuals

Per aquest seguit de factors que recullen els diferents autors i autores, que demostren
com arran d’uns determinants que no només es focalitzen en la persona, sind que també
contemplen els determinats estructurals, que poden dificultar el gaudir d’'un envelliment
actiu. Per tal de prevenir una situacié de malestar i potenciar un envelliment actiu, és
necessari que les administracions publiques, aixi com la figura del treballador social

participin en aquest canvi de millora.

D’acord amb el Real Decreto-ley 5/2013, de 15 de marzo, de medidas para favorecer la
continuidad de la vida laboral de los trabajadores de mayor edad y promover el
envejecimiento activo. Es proposa que es compatible rebre una pensié de jubilacio i

treballar per compte propi o alieé per afavorir una vida activa.
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4.4. Figura del treballador social en I’envelliment actiu

4.4.1 Definici6 del treball social

La figura del treballador social, d’'acord amb la definicié proporcionada per TERMCAT
és: “Professional amb formacié i competencies especifiques que presta suport de
diferent tipus a persones, families o col-lectius comunitaris perqué tinguin unes
condicions i qualitat de vida acceptables i un grau suficient d'autonomia personal i de
vinculacio social.”

(TERMCAT,2023)?

Tanmateix, des del Comité Executiu de la federacié Internacional de Treballadors social
i la Junta de la Associacié d’Escoles de treball social (2014), van dur a terme una

definicié general del treball social:

El treball social és una professié basada en la practica i una disciplina
académica que promou el canvi i el desenvolupament social, la cohesié social
i 'apoderament i l'alliberament de les persones. Els principis de justicia social,
drets humans, responsabilitat col-lectiva i respecte a la diversitat son
fonamentals per al treball social. Amb el suport de les teories del treball social,
les ciéncies socials, les humanitats i els coneixements indigenes, el treball
social implica persones i estructures per abordar els reptes de la vida i millorar
el benestar.

(IFSW | ASSW, juliol 2014)3

Ambdues definicions recalquen la importancia de tenir una base teorica que recolzi la
professio i també coincideixen en el fet que, I'objectiu d’aquesta és vetllar pel benestar i

I'autonomia de les persones. Per tant, involucra a les persones i a les estructures socials.

La practica del treball social d’'acord amb Fernandez et al. (2012) es coneix com a

intervencioé social. La intervencio social es podria definir com:

Una accié programada sobre una persona o un col-lectiu amb I'objectiu

de promoure un canvi social.

2CATALUNYA. DEPARTAMENT D'ENSENYAMENT; TERMCAT, CENTRE DE
TERMINOLOGIA. Diccionari d'educacié [en linia]. Barcelona: TERMCAT, Centre de
Terminologia, cop. 2011. (Diccionaris en Linia)
<https://www.termcat.cat/ca/diccionaris-en-linia/132>

3 Federacio6 Internacional de Treballadors Socials i I'Associacid Internacional d'Escoles de Treball
Social. https://www.ifsw.org/global-social-work-statement-of-ethical-principles/
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L’activitat professional ha de ser conscient, organitzada i intencional
dirigida a una realitat i a les necessitats per :

- Estudiar-les

- Analitzar-les

- Modificar-les

- Canviar-les
(p.95)

Quan Fernandez et al. (2012) posa I'enfocament en intervenir de manera intencional,
esta posant sobre la taula, la importancia de posar en practica els models d’intervencio
social (disciplina académica), que permeten veure i actuar d’acord amb el cas i
proporcionen estratégies d’intervencioé en casos similars. Aixi doncs, la intervencio social
s’encarrega de promoure recursos i respostes a les persones, el seu entorn i al context

social.

4.4.2. Models d’intervencio des del treball social

En el cas del col-lectiu de gent gran i com potenciar I'envelliment actiu des de la figura
del treballador social, Fernandez- Garcia (2013) afirma que el model de gestié de casos

s'ajusta, ja que es basa a assegurar serveis i en establir una relacié interpersonal.

Viscarret (2010), doctor en sociologia i treball social de la universitat de Navarra, defineix
el model de casos com: "un model d'intervencié social que proposa donar una resposta
integral a persones amb problemes o en situacié d'incapacitat multiple, amb I'objectiu de

facilitar els serveis necessaris, temps, qualitat adequada i coordinacié de serveis". p.299

Per tant, la figura del treballador social durant la intervencié basada en el model de
gesti6 de casos, és entesa com un professional responsable que s'encarrega de
coordinar i fer un seguiment dels serveis. A més a més de motivar la implicacié de
l'usuari, per poder identificar les seves fortaleses i debilitats. Aixi mateix, Kane (1988)
afirma que aquest model és realista, ja que garanteix una distribucié dels recursos de
manera eficient i eficag, a més de proporcionar-ho de manera que a l'estat del benestar
no li suposi un elevat preu economic. Aixi doncs, aquest model en diferents casos ha

estat emprat per a desenvolupar politiqgues i programes comunitaris.

No obstant aixd, Martinez-Rodriguez (2011) recalca la importancia de la teoria de

l'atencié centrada en la persona. Aquesta teoria va ser desplegada pel psicoleg
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humanista Rogers (1951) qui sustenta la idea que si es proporciona més autonomia i
més independéncia a la persona, es vetlla per la seva dignitat, el seu respecte i la seva
humanitat, permeten el seu dret de decisi6 i conseqientment, el control de la seva vida.
Aguesta teoria es troba sota el model humanista-existencial i es coneix per establir un
vincle terapéutic amb l'usuari, amb l'objectiu de comprometre a l'usuari durant el procés

de presa de decisions i aconseguir la seva autorealitzacié.

Aixi doncs, a través d'aquests dos models es pot veure com concorden amb I'envelliment
actiu, ja que ambdues practiques proporcionen els serveis necessaris i busquen establir
un lligam amb la persona, per tal de dotar-la d'eines per a ser més autonomes. Es per
aixo, que la figura del treballador social, té un paper rellevant dins de I'envelliment actiu,
perqué dota de suport i serveis, aixi com d'escolta, per a potenciar una vida saludable i

activa de les persones grans.

4.5. Analisi de I’envelliment actiu en I’actualitat

A continuacié es realitzara un analisi a partir de I'estrategia d’'embut, és a dir, s’exposara
guina es la situacio actual de I'envelliment actiu i saludable des d’alld més general, que
en aquest cas sera Europa, a alld més especific, que correspondria a Finlandia,

Catalunya i Barcelona.

4.5.1. Estudis que analitzen I’envelliment actiu a Europa

La Comissié Economica de les Nacions Unides per a Europa, va desenvolupar una eina
per a poder mesurar I'index d’envelliment actiu dels diferents paisos amb I'objectiu de
mesurar l'autonomia de la persona, aixi com les activitats laborals i socials que

desenvolupa, per tal que segueixi havent-hi una participacio activa en la ciutadania.

Aquesta eina va ser creada l'any 2012, ja que com esmenta la Diputacié de Bizkaia
(2016), la Uni6 Europea aquell mateix any celebrava el desé aniversari de la Il
Assemblea Mundial de les Nacions Unides sobre I'Envelliment (2002) i a causa de
'augment de la poblacié, entesa com a envellida van posar en marxa aquest projecte
que s’anomena “Active Ageing Index”. El projecte és gestionat per la Comissioé Europea

i també hi participa la Comissié Economica per a Europa de Nacions Unides (UNECE).

D’acord amb I'eina web de I'Active Ageing index (2019), I'index d’envelliment actiu esta
desenvolupat a través de quatre grans dimensions que son: I'area de treball, I'area de

participacio social, 'area d’'independéncia, salut i autonomia i finalment, I'area de I'entorn
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i 'envelliment actiu. Per tant, a través d’aquests quatre aspectes, es pretén analitzar la
situacié de manera detallada de cada pais, aixi com la seva evolucid. A més a més,
aguest projecte compte amb una aplicacié on cada pais pot testar les politiques que hi

ha sobre la matéria, per a millorar i veure quines mancances hi ha.

Degut a que les dimensions que s’estudien s6n molt amplies, al llarg d’aquest treball,
només s’analitzara la dimensié d’envelliment actiu i 'area de I'entorn. Si ens centrem en
aquesta area, trobem un seguit d’items que analitzen I'esperanca de vida, el benestar
fisic, el benestar mental, I'is de les TIC#, la connectivitat social i el nivell educatiu de les
persones grans. Amb l'objectiu de valorar quin nivell d’assoliment de politiques

d’envelliment actiu i area d’entorn s’esta complint.

D’acord amb els informes i el resum de politiques sobre I'envelliment duts a terme a
partir de I'indicador d’envelliment actiu, la Comissio de les Nacions Unides per Europa
(CEPE), posa émfasi en qué les paisos adoptin mesures respecte els serveis socials
innovant-los i prenent mesures de suport per a una vida independent en la tercera edat,
com son les estratégies innovadores i potenciadores de I'assisténcia. La CEPE (2018),
defineix el context actual com un repte, ja que no només esta augmentant la poblacié
envellida de més de 80 anys, sin6 que aquesta cada vegada és més diversa a causa de
les capacitats fisiques, mentals i socials, la qual cosa, no és un col-lectiu heterogeni.
Davant aquest nou paradigma, suggereix un seguit d’estratégies perqué els paisos
tinguin en compte unes mesures innovadores que vetllin per la independéncia de la
persona, mitjancant una atencio focalitzada, una coordinacio interdisciplinaria entre
diferents professionals i agents, a més a més d’utilitzar la comunitat com un recurs de
col-laboracié intergeneracional. D’altra banda, per a poder vetllar per I’'autonomia de la
persona, és fonamental desenvolupar politiques socials modernes, que ampliin els

serveis d’atencié domiciliaria i s’adapti als canvis socials.

45.1.1 Finlandia

A) Estudis que analitzen I’envelliment actiu a Finlandia

Actualment, d’acord amb Digital and population data services agency (2022), Finlandia
té un total de 5.584.283 habitants, dels quals, 1.649.214 persones tenen una edat

superior a 65 anys, la qual cosa suposa un 24.4% del total de la poblaci6. A més a més,

4 Tecnologies de la Informacié i la Comunicacié
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Finnish institute for health and welfare (2023), assegura que el 92,6% de les persones

majors de 75 anys romanen a les seves llars.

La universitat de Jyvaskyld, situada a Finlandia, va desenvolupar un estudi anomenat
AGNES® amb I'objectiu de definir un envelliment actiu des d’un punt de vista individual,
és a dir, a través de I'estudi dels determinants de I'envelliment actiu s’han agafat dades
sobre l'activitat, la salut i el funcionament fisic i cognitiu de les persones majors de 65
anys. Per a la recollida de dades, van realitzar entrevistes domiciliaries i proves d’esforg.
Seguidament, per a poder quantificar I'envelliment actiu des de la individualitat, van
desenvolupar una escala de I'envelliment actiu, en funcié dels objectius individuals
anomenada UJACASS,

La doctora Rantanen, T. et al. (2019) explica que I'escala UJACAS consta de 17 items
gue contempla: objectius, capacitat, oportunitat i activitat, a més pot utilitzar-se en la
recerca i la practica entre les persones majors, ja que mesura I'esfor¢ dels individus per
l'activitat en arees essencials de la vida. A banda, descriu I'agéncia activa de les
persones grans, és a dir, la seva iniciativa per a actuar de manera independent i prendre

les seves propies decisions lliurement.

Tot seguit, a la Universitat de Vaasa, Finlandia. Nygvist, F. et al. (2020), a través d'un
article académic analitzen l'impacte de les politiques socials enfocades en l'envelliment

actiu, basades en I'estudi GERDA i el seu impacte positiu que ha generat en la societat.

Abans d'entrar de ple en l'analisi dels resultats obtinguts per Nyqvist, F. et al. (2020), cal
explicar que és l'estudi GERDA. L'enquesta GERDA, concorde amb Johansson, S.
(2004) és un estudi on participen persones d'entre 65 i 75 anys i se centra a recollir
informacié sobre les activitats, les relacions socials i la salut del col-lectiu de la gent

gran.

Una vegada definit el projecte en que es basa la investigacio de Nyqvist, F. et al. (2020)
es pot veure com en l'article, primerament es defineix el model de benestar nordic i posa
gran eémfasi a dir que és una estructura descentralitzada, on les politiqgues de caracter

social i sanitari recauen en els diferents municipis del pais, per tant, les

5 L'estudi AGNES, de cinc anys de durada, és financat per I'Académia de Finlandia i la Unio
Europea a través de la seva distingida subvenci6 ERC Advanced Grant per a recerca
innovadora. https://www.gerec.fi/en/research/activeageing/active-ageing-agnes-study/

5 EI UJACAS és una escala guantitativa per a avaluar I'envelliment actiu entre les persones
grans. https://www.gerec.fi/en/research/activeageing/active-ageing-agnes-study/active-ageing-

scale-ujacas/
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municipalitats sén les principals responsables de proporcionar serveis d'atencié
sanitaria i social a la ciutadania. Seguidament, explica que Finlandia és un dels paisos
amb més esperanca de vida i que a causa d'aquest context sociodemografic, el pais
s'ha vist obligat a adoptar noves politiques que tinguin present I'envelliment actiu.
Nyqvist, F. et al. (2020) divideix les diferents mesures politiques en quatre grans
tematiques, molt similars a les de L'index d'Envelliment Actiu, en aquest cas, son:
1)l'ocupacio 2) socialment actiu i politicament actiu, 3) confianga en l'assisténcia
sanitaria i solvéncia econdmica, 4) bona salut autodeclarada i contactes socials.

Aquests gquatre aspectes han estat estudiats des de I'any 2005 fins al 2016 i s'ha arribat
a la conclusié que els ambits on hi ha hagut més canvis han estat en la participacié
social, la confianca en l'assistencia sanitaria i en els contactes socials, ja que, d'una
banda, Finlandia d'acord amb I'Eurostat (2019) és un dels paisos amb menor desigualtat
i pobresa, fet que permet a la ciutadania accedir a un alt nivell educatiu i conseqientment

gaudir d'una millor qualitat de vida i una participacio politica i social.

Agquest estudi plasma com la teoria anteriorment explicada de Dahlgren i Whitead
(1992), té una gran repercussio en com accedir a tenir un millor envelliment saludable i

actiu.

B) Linies d’accié per a potenciar un envelliment actiu

D’altra banda, Urtamo (2022), professora de la universitat de Helsinki, recentment ha
publicat una tesi on exposa la situacié actual de la poblacié envellida, aixi com els

diferents factors que poden beneficiar i a I'hora, dificultar a tenir un envelliment exitds.

Diferents autors com Nordmyr (2020); Nyqvist (2020); Urtamo (2022) coincideixen qué
Finlandia tot i no presentar alts graus de dificultats econdmiques, la societat finesa pateix
un alt grau de solitud. Tots tres autors suggereixen diferents métodes i maneres per a

posar remei a aquest malestar psicologic i fisic.

La professora Urtamo (2020) proposa que l'atencié a la gent gran sigui des de la
resiliéncia i que potencii la participacio social. La resiliéncia, d’acord amb Bogofia (2006)
prové del llati i significa “tornar enrere”. El concepte és estudiat i definit de manera
multidimensional, la qual cosa, no hi ha una sola definicio, perd Garmezy (1991) la
defineix com “la capacitat per a recuperar-se i mantenir una conducta adaptativa després
de I'abandonament o la incapacitat inicial al iniciar-se un esdeveniment estressant” (p.
459).
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Seguint amb la mateixa autora, el que pretén explicar amb I'atencio des de la resiliéncia
és que la gent gran ha viscut situacions complicades al llarg de la vida, com poden ser
les pérdues d’éssers estimats i també tenen molta experiéncia, per tant cal proporcionar
una atencio psicosocial que doti d’habilitats per a que la persona pugui afrontar les noves

situacions adverses amb menys dificultats, adquirint aixi, un procés d’adaptacié.

De la mateixa manera, Nordmyr (2020) va més enlla i proposa buscar quins sén els
components clau que comporten tenir una bona salut mental, perqué posteriorment es
puguin desenvolupar politiques socials pertinents. En la seva investigacio per esbrinar
quins son dits components, va utilitzar 18 veus de persones de 80 anys i els resultats
obtinguts es recullen en tres components. En primer lloc, activitats de realitzacié
personal, aixo fa referéncia a mantenir-se ocupat realitzant diferents tasques d’interés
propi, com per exemple activitats d’oci o reunions socials que estiguin associades a un
sentiment d’independéncia i autonomia. Seguidament, molt relacionat amb I’Gltim punt
comentat, un altre aspecte que beneficia a la salut mental és I'autonomia i la funcionalitat
de la persona, aquest punt va molt lligat a I'entorn, és a dir gira al voltant d’altres formes
d’habitatge, com s6n les cases adaptades o els habitatges assistits, que permeten una
adaptacié a les circumstancies de la persona i crea una sensacio d'independéencia
mantinguda. L’ultim component esta relacionat amb els valors i la consciéncia per a
poder gestionar els nous canvis i reptes relacionats amb les limitacions, com pot ser

canvis socials o fisics.

Finalment, Nordmyr (2020) conclou que a través d’aquest tres components, el col-lectiu
de gent gran satisfa les necessitats de trobar el sentit de la vida, la llibertat d'eleccio i el
sentir-se valorat, a més a meés finalitza que els testimonis no es presenten com ésser
passius, més bé tenen una actitud d’apoderament i positiva. Aquesta actitud
manifestada, trenca amb els estereotips de les persones grans i els proporciona una

imatge de canvi i participacié.

Aixi doncs, una vegada analitzada la situacié actual de les persones grans a Finlandia,

s’acotara la cerca als seguents temes: I'habitatge, la salut mental i I'entorn.

C) Programes existents que cobreixen les necessitats

El Ministeri d’Afers Socials i Salut finés en el document anomenat: recomanacio de
qualitat per a garantir una bona qualitat de vida i millorar els serveis per a les persones
grans 2020-2030, recull un seguit de bones practiques i programes que estan en actiu i

gue beneficien al col-lectiu de la gent gran, ja que treballen de manera transversal el
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benestar i 'autonomia a través del voluntariat, la digitalitzacio i les noves tecnologies,
I'habitatge i I'entorn de vida respectués amb l'edat. Tanmateix, Mathew (2018) facilita
informacid més detallada sobre els serveis d'atencidé a persones grans i exposa com

estan augmentant els casos de subcontractacié d'atencié a proveidors privats.

Inicialment, es fara un repas als programes que el ministeri finés proposa com a bones
practiques i a continuacié es complementara la informacié6 amb l'article de Mathew
(2018).

El programa d’envelliment 2020-2030 té com a objectiu principal promocionar la
capacitat funcional de la persona a través de diferents linies d’accié, com és el
voluntariat, el desenvolupament d'entorns d'habitatge adaptats i el treball coordinat,

interdisciplinari i econdmicament sostenible.

El ministeri entén la capacitat funcional com “participar en activitats de la societat el
maxim temps possible, gestionar els assumptes propis, educar-se, conéixer amics i

gaudir de la cultura.” (p.21)

Tanmateix, totes les politiques estan adrecades a mantenir 'autonomia de la persona
prioritzant el viure a casa en comptes de traslladar-se a una institucié. Per aixo, el
ministeri proposa que les municipalitats triin proporcionar serveis a domicili, per poder
satisfer les seves necessitats a banda de tenir la llibertat de decisi6 i autodeterminacio

en vers a I'habitatge.

1. Habitatge
Hynynen et al. (2015) comenta que I'OMS el 2014, va impulsar un programa anomenat
"ciutats adaptades per a les persones grans" amb l'objectiu de fer les ciutats més
amigables amb totes les edats. En el programa, apareix una llista d'eines i dissenys
perqué els paisos adoptin, per tal de millorar el benestar de les persones grans. En el
llistat de directrius, hi costen vuit tematiques diferents, que pretenen donar resposta a
I'eliminacié de barreres arquitectoniques en el transport, els edificis i I'habitatge, aixi com
augmentar la participacio de la gent gran, mitjangant una amplia oferta d'activitats per a

la vida social que vetllin pel respecte i la inclusio.

El ministeri finés, assegura que cal dur a terme unes politiques comunes que siguin
favorables amb I'edat, aquest procés ha de ser continu, anticipat i sobretot comptar amb

una cooperacid interadministrativa i multiprofessional. Durant el 2016 i el 2018, el
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Ministeri d'Afers Socials i Sanitat va desenvolupar un projecte anomenat TAYTYY amb
I'objectiu de trobar noves maneres d'adaptar I'habitatge i millorar I'atencié domiciliaria i
familiar. L'informe dut a terme per Partanen et al. va ser publicat I'any 2019 i al llarg de
I'analisi de dades exposen diferents factors clau per a crear noves opcions d'habitatge,

aixi com projectes pilot que s'ha dut a terme en localitats especifiques.

Partanen et al. (2019) manifesten que les persones grans passen més temps als seus
domicilis i tenint en compte els factors determinants del col-lectiu de la gent gran, es
considera que un entorn favorable és aquell on les persones grans poden envellir en el
seu propi entorn familiar, mantenint les xarxes socials i les seves oportunitats en
participar i contribuir a la societat des d'una perspectiva local. Per aquest seguit de
motius, cal que I'entorn de la persona s'adapti a les necessitats, per tal de treballar el
sentiment de comunitat, la seguretat i I'accés als serveis locals, d'aquesta manera es
potenciara que surtin al carrer i que es disminueixi lI'exclusio i lI'aillament, beneficiant el
benestar fisic i mental de la persona. Per tant, envellir a casa vol dir que les persones
grans tinguin la potestat de decidir si volen continuar vivint a I'habitatge habitual en un

entorn conegut.

Tan mateix, en la seguent figura es mostra un planol urbanistic basat en adaptar I'entorn
a les necessitats de les persones grans, per tal de potenciar les sortides al carrer sense
gue hi hagi barreres arquitectoniques, Verma (2019) especifica que aquest planol ha
utilitzat el model de xarxa de serveis basics per a les persones grans, que contempla
'habitatge, les activitats socials, els serveis d’atencié sanitaria i el manteniment, per

situar-lo a poca distancia dins de la comunitat.
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II-lustracioé 2: Pla urbanistic
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Nota. Adaptat de "Resilient Housing and Care Services for Aging Municipalities", per
Verma, 2019.

Una altra opcié que vetlla per I'adaptacié de I'entorn sén els habitatges compartits
(cohousing), aquests consisteixen a compartir instal-lacions comunes, pero continua
funcionant com a odrgan independent. Els habitatges compartits poden ser
multigeneracionals, fet que permet contribuir al benestar de les diferents generacions,
ja que facilita treballar I'augment dels contactes socials, I'ajuda muatua, el sentiment de

pertinéncia i la seguretat.

A la ciutat de Hélsinki, especificament al barri Jatkésaari durant la primavera del 2017,
es va posar marxa una nova opcié d'habitatge, que consisteix en un bloc de pisos
multigeneracional. Aquest bloc consta de tres plantes i ofereix lloguers a persones grans
i estudiants, a banda es presta una atencié de 24 hores als veins. A més a més, durant
la construcci6 d'aquests habitatges, es va prestar gran interés en l'accessibilitat al carrer
i a les zones comunes i és per aix0 que el bloc compta amb una cafeteria-restaurant
oberta a tots, sales de reunions disponibles, gimnas, bugaderia, sales de costura,
fusteria i musica d'Us lliure pels residents. El fet de disposar d'aquest seguit
d'instal-lacions, reforca la idea de prioritzar el dret a l'autodeterminacio de la persona
aixi com, el dret a decidir romandre a casa amb suport i independéncia. Seguidament,
l'associacio Kapyrinne, defensa una jubilacié segura, aixi com un refugi i una

companyonia amistosa de la gent gran. Durant el 2018 va posar en marxa diverses
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activitats al bloc de pisos i a la resta del barri, com per exemple, serveis
d'assessorament, i grups d'exercici que contribueixen al benestar de la persona.
Partanen et al. (2019), també posa atencio en els canvis que hi ha dins dels serveis
publics finesos, ja que a causa de l'alta demanda de serveis i a I'amplia poblacio

envellida, els agents privats i del tercer sector son proveidors dels serveis puablics.

Cal esmentar que aquest projecte dut a terme esta regulat sota el marc legal de la llei
del benestar (2014) que té cinc pilars com a objectiu: 1) la promoci6 del benestar social
i la seguretat social, 2) garantir els serveis necessaris en condicions d'igualtat 3)
promoure l'atencié centrada en la persona 4) el dret a un bon servei, 5) bon tracte en

|'atenci6 social.

Dins de la llei de benestar social, al capitol 3 "serveis socials" el 2022 es va modificar la
llei d'Assistencia Social i es va aprovar un nou apartat sobre el pacient i el client, que
recull el dret a l'autodeterminacio, aixi com la reduccio d'Us de mesures restrictives. La
nova llei pretén proporcionar una assisténcia a domicili basada en el fet que la persona
pugui executar les tasques de la vida diaria dins de la seva llar i el seu entorn social.

Aixi mateix, també esta sota l'article 21 C, que recull I'nabitatge de servei de 24 hores i
l'article 46 que recull la planificacié i implementacio de l'atencié domiciliaria als

habitatges comuns.

1.1.  Figura del treball social en 'ambit d’habitatge

Hynynen et al. 2015 posa émfasi que perque els habitatges independents siguin un éxit,
cal dur a terme amb antelacié una planificacio que anticipi les necessitats de les
persones grans, i aquesta ha de ser comunitaria i interprofessional. Es per aix0, que és
necessari fer una identificacié de les necessitats o demandes de la persona, per
gestionar i determinar qué és el que necessita, amb quina frequéencia, de quina manera

i com es subministrara.

Per a respondre a aquest seguit de preguntes, com s’ha esmentat anteriorment, la
interprofessionalitat és clau. D'acord amb Hammick M, et al. (2007) ser interprofessional
és el rol que adopten els professionals de la salut, dels serveis socials i els serveis
publics que treballen conjuntament. La interprofessionalitat s'inicia en els entorns
educatius i €s un comportament actiu relacionat amb la practica, per tant, podem
entendre el terme com quelcom que implica una postura oberta a aprendre amb les

persones que es treballa, per tal de millorar no només individualment, sin6 també en
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aconseguir uns resultats beneficiosos per ambdues parts i crear un equip de

col-laboracio.

Com s'ha anat exposant al llarg del text, hi ha diferents factors que participen en el
desenvolupament de les ciutats adaptades, com son les politiques publiques, les entitats
col-laboradores del tercer sector, la totalitat de la poblacié que és diversa, per tant, la
figura del treball social, a més a més de treballar de manera professional proporcionant
un assessorament a la ciutadania i un seguiment a la persona, també ha de treballar en
xarxa i de manera interprofessional amb la resta d'ambits com poden ser salut i
politiques publiques, per tal que hi hagi un intercanvi d'informacié de la situaci6 de la
persona, perque la resposta que es proporcioni sigui operativa i millori el rendiment a
llarg termini. Un aspecte positiu de treballar de manera interprofessional, és que no
tothom actua o pensa de la mateixa manera, la qual cosa, el valor de les diferéncies
contribueix a un resultat més exités, ja que abasta més opinions i punts de vista, aixi
com col-lectius i necessitats. Tot i que les diferéncies a vegades puguin arribar a
desenvolupar conflictes per falta d'acord, el treball interprofessional pretén utilitzar un
llenguatge entenedor per a tot I'equip, respectant el torn de paraula perque hi hagi una
comunicacio fluida i sobretot un treball curés de la comunicacié no verbal, perqueé tothom
se senti comode a expressar-se sense sentir-se jutjat, ja que les expressions facials i

els gestos, influeixen en la nostra comprensio.

D’acord amb la constitucio finesa (1999) i la llei de benestar social (2014), dins del capitol
3, a la seccié 15 (29.12.2022/1280) que va ser modificada al 2022, determina que el

treball social és:

El trabajo social se refiere al trabajo individual y familiar especifico de
clientes y expertos, donde se construye un conjunto de apoyos y servicios
sociales que satisfacen las necesidades del individuo o la familia,
coordinados con el apoyo ofrecido por otros actores, y se orienta su
implementacion y eficacia. y monitoreado. El trabajo social es, por su propia
naturaleza, un trabajo que apoya el cambio, cuyo obijetivo, junto con las
personas, las familias y sus comunidades, es aliviar las dificultades de la
situacion de vida, fortalecer las propias condiciones de funcionamiento y
participacién de las personas y las familias. y promover la integridad social

de las comunidades.
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Amb altres paraules, la tasca del o la treballadora social és proporcionar eines i recursos
a la ciutadania, perqué es puguin satisfer les necessitats d’aquest, aixi com proporcionar

un paper actiu a les persones.

Finalment, sota la llei (29.12.2016/1517), a la secci6é 29 anomenada emergencia social,

també es troba la cooperacié entre serveis socials i sanitat que és definida com:

La tarea del servicio de emergencia social en el &rea es, en cooperacion con
el centro de primeros auxilios a que se refiere el § 46 de la Ley de Salud:

1) coordinar las instrucciones de alerta de los servicios sociales locales y
regionales dadas al Centro de Emergencia, teniendo en cuenta las
instrucciones de alerta de los servicios de salud;

2) participar en la elaboracion de planes de preparacién y preparacién en su
area en caso de perturbaciones y accidentes mayores, junto con otras
autoridades, operadores y centros de primeros auxilios en areas de

cooperacion, de manera que los planes formen una entidad nacional.

Pel que fa la coordinacié entre serveis socials i sanitat, entenem que el fil connector

entre ambdds ambits és el centre d’atencié primaria.

2. Participacio social

Un altre aspecte que beneficia a I'envelliment actiu, segons el ministeri d'afers socials
finés (2020) son les activitats socials i el contacte social amb els altres, ja que augmenta
el benestar tant fisic, com mental. El ministeri d'afers socials de Finlandia 2020-2023,
menciona un seguit de bones practiques que potencien el voluntariat entre la gent gran

i que a més a més tenen uns resultats molt positius.

Una primera bona practica que menciona és la tasca de l'associaciéo VALLI ry, que va
sorgir I'any 1940 amb el propdsit de treballar per a la gent gran, proporcionant cures i
activitats educatives a escala nacional, avui dia fa un treball més integral, posant el focus

en el benestar de les persones grans i en I'atencié a la deméncia i la salut mental.

Valli ry actualment té diversos programes actius i un d'ells va comencar el 2016. Nikola
(2016) explica que aquest projecte es va desenvolupar conjuntament amb una altra
associacio, Kotie Puolesta sota el nom "Parades d'lloa Arkeen" i es defineixen com

espais gratuits i de voluntariat que se situen en els diferents llocs on les persones grans
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acudeixen sovint. Aixi doncs, aquest programa pretén reduir la solitud, enfortir la
comunitat i donar sentit a la vida, mitjancant activitats gratuites basades en el voluntariat
i la participacié en la societat. En aquest programa, hi ha diverses associacions
col-laboradores que s'encarreguen d'assessorar i informar a aquelles persones
interessades a fer un voluntariat, sobre cooperacié amb la ciutat, informacio dels serveis

del municipi, serveis culturals i esportius i activitats organitzades.

Es ben cert que arreu de tot el territori finés hi ha una amplia oferta d'organitzacions i
entitats del tercer sector que treballen per reduir la soledat de la gent gran i per impulsar
la seva participacio activa, malgrat aixo, aquest treball només ha volgut ressaltar una de
les organitzacions perquée a banda de ser ressaltada pel ministeri d'afers socials finés
com a bona practica, Valli ry és financat pel govern i a més a més d'acord amb Nikola

(2016) és una de les organitzacions pioneres a atendre el col-lectiu de gent gran.

2.1.  Figura del treball social en I'ambit de participaci6 social

El treball social i el voluntariat tenen un estret contacte, ja que d'acord amb Martinez
(1989) el voluntariat és l'origen i el cami de la professionalitzacié del treball social i
actualment agafa més preséncia i importancia quan dins d'un context hi ha una crisi de
caracter socioeconomica. També apunta que avui en dia el voluntariat no substitueix la
tasca del treball social, sin6 que es complementen. En el cas del voluntariat destinat a
la gent gran per reduir el grau de solitud i augmentar la seva participacié
ciutadana, Aguiar (2011) relaciona el treball social i el voluntariat, amb el fet que el
voluntariat incrementa el benestar i la qualitat de vida de la persona. Seguidament,
assegura que la tasca del treball social té el repte de fomentar i mobilitzar el fenomen
associatiu a banda de proporcionar suport a les entitats del tercer sector i incorporar-les

en els processos d'intervencié amb i per a la comunitat.

Els projectes actius destinats a la comunitat, estan regulats sota la llei finesa de benestar
social (2014), al capitol 2 on es recullen diferents seccions per a la promocio del
benestar. Si ens centrem en la secci6 7, es parla del treball social comunitari i la tasca

investigadora i constata:

El trabajo social comunitario debe estar disponible para los residentes del
area de bienestar. El trabajo social comunitario promueve la integridad
social y el bienestar de las comunidades y las buenas relaciones de la
poblacion. La labor social comunitaria organizada por el area de bienestar
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se realiza en colaboracién con los vecinos, municipios, organizaciones y
parroquias de la zona.

Como parte del trabajo social comunitario u otros servicios sociales, debe
organizarse un trabajo de investigacion que reduzca la marginacion.

En canvi, el treball voluntari esta regulat sota la llei de la seguretat en la feina
(23.8.2002/738), dins del capitol sis designat “situacions especials de I'assignacio del

treball” en l'article 55.

4.5.1.2 Espanya, Catalunya i Barcelona

a) Espanya

Espanya, actualment d'acord amb les dades proporcionades per I'INE (2020) hi ha un
total de 47.615.03 habitants al territori. Dels quals, les persones que tenen més de
seixanta-cinc anys, representen el 20,8% de la poblacié total. D'altra banda, Catalunya

té una proporcié del 18,9% de persones grans.

Aixi doncs, el pais es troba en una situacio de I'envelliment coneguda com a envelliment
de l'envelliment, com apunta Garcia-Fernandez et al. (2013), aquest concepte fa
referencia al fet que la piramide poblacional pateix una acceleraci6 en el procés
d'envelliment on aproximadament, el 20% de la poblacié té una edat superior a vuitanta
anys, per tant, aixo representa una major dependéncia i vulnerabilitat de la gent gran i
conseqlientment, una série de preses de decisions per a establir unes politiques socials

gue abastin aquesta problematica.

Des del Miniseri de Drets socials i 'agenda 2030, es troba linstitut de Mayores y
Servicios sociales (2021). Sota la llei 12/2007, de I'11 d'octubre, de Serveis Socials, es
recullen les dades dels principals serveis destinats a la gent gran. El seguit de serveis

proporcionats s'engloben en quatre categories:

1. Servei d'Atencié Domiciliaria: Abasta totes aquelles necessitats detectades al domicili
i potencien el fet d'envellir a casa.
a. Dins d'aquest servei hi ha dos grans recursos que sonel servei de

Teleassisténcia, i el servei d'ajuda a domicili.
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2. Servei de participacié social: Sén els serveis que més se centren en la promocié de
I'envelliment actiu, ja que cobreixen la necessitat d'oci, participacio social i socialitzacié.

a. Centre de gent gran

3. Servei d'atencié ditrna: Proporcionen una atencié psicosocial a les persones en

situacié de dependéncia.

4. Servei d'atenci6 residencial: Esta destinat a oferir allotjament, manutencio i cures a

les persones grans de manera temporal o fix.

Tanmateix, la llei 39/2006, de 14 de desembre, de Promocid de I’Autonomia Personal i
Atencié a las persones en situacié de dependéncia recollida en el BOE, té com a
objectiu respondre des d’una accié coordinada i cooperativa de I'Administracié General
de I'Estat i les Comunitats Autdbnomes, que contempli mesures en totes les arees que
afecten les persones en situacioé de dependeéencia, amb la participacio, en el seu cas, de

les Entitats Locals. Aquesta llei contempla un seguit de prestacions i serveis com son:

- Prestacions del sistema
- Prestacions economiques
- Serveis de promocié de I'autonomia personal i d’atencio i cura

- Ladependénciaila seva valoracio

p.2

Una vegada explicat a grans trets els diferents serveis proporcionats des del Govern
central, cal exposar com és I'Estat de benestar d'Espanya. Clua-Losada (2012) explica
gue l'estat espanyol s'organitza per comunitats autbnomes i, per tant, el sistema de
benestar és descentralitzat, aix0 vol dir que matéries com l'educacio, la sanitat i els
serveis socials passen a ser competéncia de cada comunitat autbnoma i s'encarreguen
de proporcionar serveis i regular 'activitat privada. Aquest ambit es troba recollit sota la
llei organica 6/2006, del 19 de juliol, de reforma de I'Estatut d’Autonomia de Catalunya,
on l'article 2 reconeix a la Generalitat com el sistema institucional en qué s’organitza
politicament I'autogovern de Catalunya i I'article 18 menciona el dret de les persones
grans a viure amb dignitat, lliure d’explotacié i maltractament sense ser discriminats per
I'edat. En conseqiiéncia, si ens centrem a Catalunya, el Departament de Benestar social
i familia, s'encarrega de gestionar les politiques relacionades amb els col-lectius en

situacié de risc i dins dels diferents col-lectius en situacié de risc es troba la gent gran.
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b) Catalunya

D'acord amb IDESCAT (2023) a l'apartat "dades sobre I'envelliment actiu a Catalunya”
sota la LLEI 5/2016, del 23 de desembre, del Pla estadistic de Catalunya 2017-2020,
s'analitza I'index d'envelliment actiu a través de diferents factors. D'una banda, es
contempla el nivell de vida independent i, d'altra banda, la participacié en el treball

remunerat i en les activitats socials.

|.  Estudis que analitzen I’envelliment actiu a Catalunya

Analitzant les dades sobre qualitat de vida, IDESCAT (2021) apunta que Catalunya té
un total de 19.409 places per a gent gran als centres de dia en les diferents comarques
i un total de 906 centres. Si ens focalitzem en la comarca del Barcelonés, les dades
apunten que hi ha un total de 4.777 places per a gent gran als centres de dia i 216

centres.

El 5 de desembre del 2015, amb motiu de la celebracio del 8e congrés de la gent gran,
el Departament de Treball, Afers Socials i Families va publicar les ponéncies en qué van
participar diferents persones del col-lectiu de gent gran, amb l'objectiu de reclamar més
drets i deures de les persones grans a Catalunya. Si agafem de referencia la ponéncia
A, anomenada Persones grans: drets i deures, Carrera (2019) veiem que les
reclamacions es distribueixen en quatre grans tematiques.

En primer lloc, expressen com la discriminacié és un tema fonamental a tractar, ja que
a diferents localitats de Catalunya existeixen grans barreres arquitectoniques que
dificulten i redueixen la mobilitat, a més a més expressen que la visi6 d'edatisme que té
la societat perjudica al col-lectiu, perqué la gent gran és vista com a dependent i és

infravalorada.

A continuaci6, I'ambit d'habitatge pren protagonisme i exigeixen cohabitatges publics, és
a dir, habitatges compartits per reduir la soledat, augmentar la intergeneracionalitat i
proporcionar més independéncia. Més endavant s'exposara i s'analitzara a fons un

projecte d'habitatge actiu a la ciutat de Barcelona que cobreix aquest aspecte.

Seguidament, fan un recull general de drets i deures de la gent gran i els principals son:

vetllar per la dignitat, la independéncia, l'autorealitzacid, I'assisténcia i la participacio.
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D'altra banda, en la ponéncia B: Politiques d’adaptacio de la societat a I'envelliment,
Porta (2019) recopila aspectes relacionats amb politiqgues d'adaptacio en relacié amb la
solitud no desitjada i a les noves tecnologies, amb I'objectiu de trencar l'escletxa

generacional i disminuir I'aillament funcional.

Tant la Ponéncia A, com la Ponéncia B estan recollides sota el DECRET 31/2014, d'11
de marg, del Consell de la Gent Gran de Catalunya que és un organ col-legiat de
participacié i consulta de les persones grans. Aquesta creacié es va dur a terme, per tal
de potenciar la intergeneracionalitat i la interaccidé transversal entre les institucions

publiques, la societat civil i el territori.

De tot el seguit de mesures recollides en ambdues ponéncies, a través d'aquest treball
s'estudiaran els aspectes relacionats amb I'habitatge i la solitud no desitjada. Per a
I'analisi d'ambdds ambits s'acotara el territori a Barcelona i s'aprofundira en projectes i

mesures que s'estan duent a terme als diferents barris de la ciutat.

Tot sequit, la Generalitat de Catalunya I'any 2014 va publicar un seguit de bases per a
la promoci6 de I'envelliment actiu i saludable. Al llarg del document es fa un repas de
les principals definicions d'envelliment actiu i saludable i s'exposen vuit objectius a
tractar des de la Generalitat per complir una societat activa. Els objectius sén els

seguents:
1. Formaci6 i aprenentatge: Fa referéncia a la promocié d'accés a l'educacio entre
aquelles persones grans que no han acabat els estudis reglats o volen continuar

estudiant.

2. Alimentacid i salut mental: Es refereix a la promocié i millora de I'alimentacié saludable

i el desenvolupament d'actuacions sobre la salut mental.

3.Suport social i participacio: Cobreix tot allo relacionat amb el contacte

intergeneracional.

4. Entorn: Es refereix al desenvolupament i a la facilitacié d'infraestructures que motivin

la mobilitat de les persones grans.

5. Ocupacio: Fa referéncia a la facilitacié d'una bona transicio cap a la jubilacié.
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6. Prevencio de lesions; S6n programes sectorials.

7. Prevencié de riscos: SOn les mesures i actuacions davant possibles casos

de maltractament.

8. Serveis de salut: Cobreix I'atenci6 i I'adaptacio dels serveis.

Aquest seguit d’objectius per a la promocié de I'envelliment actiu es recullen sota la llei
18/2009, del 22 d'octubre, de salut publica ja que tal com esmenta el text legal, la salut
publica és el conjunt d’actuacions des dels poders publics i de la societat per a prevenir
la malaltia i tenir cura de la vigilancia de la salut puablica mitjancant la mobilitzacié de

recursos humans i materials per a protegir i promoure la salut.

Una vegada exposats els objectius transversals amb els quals la Generalitat vol
aconseguir desenvolupar unes politiques socials enfocades en I'envelliment actiu i
saludable, en aquest treball, com s’ha mencionat anteriorment, només s’analitzaran les
politiques i programes relacionats amb I'entorn, la participacié social i la salut mental, ja
que aquest tres determinants de la salut explicats per Dahlgren i Whithead (1941) estan

interrelacionats i afecten de ple a salut de les persones.

Il. Linies d’accio per a potenciar I’envelliment actiu

Cabezas (2014) assegura que tenir una gran interaccié o contacte amb amics i veins
augmenta el benestar d’estat de salut fisic i mental, a més a més comenta que els
voluntariats sGn un recurs que proporciona un impacte positiu cap a la vida social de la
persona, per diversos motius, entre aquest es troba la reduccio de risc a patir depressio,
perqué és una eina preventiva a l'aillament i conseqlientment, incrementa el bon estat

mental.

Seguidament, Cabezas facilita la xifra recuperada de I'ESCA’, un instrument del
Departament de Salut que proporciona informacié poblacional sobre les politiques
sanitaries. En les dades del 2011, apareix que el 18% de la poblacié catalana viu sola,
€s per aix0 que hi ha diferents programes nacionals i europeus que lluiten contra la
solitud. En el cas de Barcelona, esta el programa anomenat "Baixem al carrer", que

posteriorment s'explicara en qué consisteix.

" Enquesta de Salut de Catalunya
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Tanmateix, pel que fa a I'entorn, Cabezas (2014) posa eémfasi en la importancia de tenir
zones verdes a prop del domicili de la persona, ja que és un bon determinant de la salut,
la qual cosa és important que els espais urbans estiguin plantejats i executats des d'una
visio d'envelliment actiu, és a dir que els espais no siguin lliscants i on predominin les

zones verdes.

lll.  Programes existents

Actualment, hi ha un projecte en actiu a la ciutat de Barcelona que soén les superilles i
gue forma part de la xarxa de ciutats amigables. D'acord amb la Diputacio de Barcelona
(2023), la xarxa de ciutats amigables, és un projecte encapcalat per 'OMS i que té com
a finalitat "promoure la inclusié i la participacio de les persones grans en tots els ambits

de la vida comunitaria."

Quan es parla de Superilles, I'Ajuntament de Barcelona (2023) comenta el segient:

Es un model de transformacio dels carrers de tota la ciutat, amb I'objectiu de
recuperar per a la ciutadania una part de l'espai que ara com ara ocupen els
vehicles privats. L'objectiu és aconseguir un espai public saludable, amb més
verd, més just i segur, que afavoreixi les relacions socials i I'economia de

proximitat.

Aixi doncs, com és un aspecte de competencia d'obres publiques i urbanisme, es troba
sota la Llei 3/2012, del 22 de febrer, de modificaci6é del Text refés de la Llei d'urbanisme.
Aixi mateix, la Diputacié de Barcelona (2023) defineix el terme "ciutat amiga" com:
"aquella que incorpora en la seva planificacié de politiques i programes municipals la
perspectiva de les persones grans. A la practica implica que la ciutat ha de treballar per
adaptar les seves estructures i serveis perque siguin accessibles i inclusius per a les

persones grans, reconeixent les seves necessitats i capacitats diverses".

Es a dir, tant les superilles com les ciutats amigables, sn una série de mesures que es
prenen per adaptar la ciutat a la societat actual per potenciar una vida comunitaria i

participativa.

D’altra banda, pel que fa a 'ambit d’alimentacid, activitat fisica i salut mental, Cabezas

(2014) declara que seguir una bona alimentacié conjunt amb una activitat fisica és
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beneficiés per a I'envelliment ja que regula I'estrés i augmenta la participacié. En canvi,
tenir una malnutricio, sobrepés o obesitat son situacions relacionades amb la depressio.
Per a cobrir aquest aspecte, des de la Generalitat es descriuen diferents programes que
aborden aquesta tematica i si acotem el programa a la ciutat de Barcelona, apareix el
programa anomenat “Activa’t als parcs de Barcelona” que pretén incentivar I'exercici
fisic per fer salut, mantenint una vida activa en el pla psicoldgic i social. El programa

esta actiu en deu barris de Barcelona.

Si analitzem els tres programes, veiem que tots tres estan destinats a realitzar-se a I'aire

lliure, en grup i en un entorn a prop de la llar de les persones grans.

c) Barcelona

Una vegada explicat a grans trets les politiques i programes impulsats a diferents
localitats de Catalunya, es passara a analitzar a un nivell més especific els programes
actius que potencien I'envelliment actiu. Perd abans de I'estudi d’aquest, es procedira a
fer una breu contextualitzacio de la situacio actual del col-lectiu de gent gran a la ciutat

de Barcelona.

La pagina web de dades obertes de I’Ajuntament de Barcelona, analitza les dades de
poblacié a la ciutat. Vives (2021) exposa que el Barcelonés té un total de poblacié
d’1.666.530 persones, d’acord amb el padré de I'any 2020. Aixi mateix, manifesta que
el barri amb més densitat de poblaciéo és I'Eixample, seguit de Sant Marti, Sants-

Montjuic, Horta i Nou Barris.
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Il-lustracié 3: Mitiana de I'esperanca de vida a Barcelona, per barris

A 80-82 ANYS
M >82-84 ANYS
B >84-86 ANYS
I >86-88 ANYS
SENSE DADES

Nota. Adaptat de "Estadistiques i difusié de dades", per I’Ajuntament de Barcelona,

2019.

Finalment, Vives (2021) apunta que una de cada cinc persones que viuen a la ciutat té
60 anys o més i es calcula que, el 2030, una de cada tres persones tindra seixanta anys
0 més, i que el 66% de les persones més grans de vuitanta anys seran dones, ja que

tenen una esperanca de vida més elevada que els homes.

Des de I'area de Drets Socials, I’Ajuntament de Barcelona ha publicat unes mesures de
govern anomenades: Estratégia sobre canvi demografic i envelliment: una ciutat per a
tots els cicles de vida (2018-2030).

Marti-Costa (2018) explica que davant el gran canvi demografic en la ciutat de
Barcelona, calen noves mesures per abordar les necessitats de la ciutadania, per a

executar dites mesures és essencial comptar amb quatre elements clau que son:

Evidencies que permetin planificar politiques publiques efectives.
Tenir en compte la perspectiva temporal.

Idees de forca i valors.

N

Eixos estratégics i d’actuacio.
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Abans d'iniciar I'analisi detallada d'aquest document, és rellevant exposar una nova
definicio, Marti-Costa (2018) ofereix una definicié per a les "noves persones grans",
aguestes son les generacions conegudes com el "baby-boom", on la majoria de la
poblacié nascuda en aquesta epoca disposen d'estudis reglats, per la qual cosa estan
millor formats i presenten uns indicadors de salut millors que els de les anteriors
generacions. Aixi mateix, assenyala que la mitjana d'esperanca de vida a Barcelona és
de vuitanta-tres anys i recalca que la vellesa no és sinonim de dependéncia. Es ben cert
gue a partir dels setanta-cinc anys apareixen limitacions en la vida diaria, pero I'edat no
és I'tinic factor que limita, també cal tenir presents les desigualtats socioeconomiques, i

les trajectories vitals.

Quan es parla de dependéncia, Jagger (2002) la defineix com I'estat en qué es troben
les persones a causa de falta o pérdua d'autonomia fisica, psiquica o intel-lectual i tenen
la necessitat d'ajuda i d'assisténcia per a acomplir les activitats de la vida diaria. Marti-
Costa (2018) indica que a partir dels setanta-cinc anys fins als noranta, s'augmenten les

necessitats d'ajuda a la dependéncia i que el recurs més demandat és el SAD.

Una dada rellevant que posa de manifest I'autodeterminacié de la persona, és que Marti-
Costa (2018) facilita la dada de qué el 90% de les persones majors de vuitanta anys
manifesten que escollirien el seu barri actual i la seva llar per a continuar vivint. D'altra
banda, una altra dada facilitada és que el 50% de la ciutadania gran assegura que
assisteix a activitats organitzades i comunitaries. Un altre aspecte que apareix en el
document son les desigualtats en la salut, Marti-Costa (2018) assegura que les
persones majors de setanta-quatre anys amb bona salut disminueix a causa de la seva

situacié socioeconomica.

Com s'ha esmentat al llarg de tot el treball, en aquest apartat s'analitzen els aspectes
relacionats amb |'habitatge, la participacié social i I'entorn. Marti-Costa (2018) respecte
a I'habitatge posa émfasi en el fet que perqué hi hagi una permanéncia voluntaria en la
llar és important tenir en compte un conjunt de factors, com sén el régim de tinenca
(propietat), I'estat de salut, I'accessibilitat (rampes i ascensor) i I'adaptacio de I'habitatge
(lavabo i cuina adaptada), d'aquesta manera es podra optimitzar aquest desig conjunt
amb la possibilitat de comptar amb un suport social. El suport social, d'acord
amb Wilkin et al. (1992) és el procés interactiu pel qual es rep ajuda emocional,

instrumental, o financera, per part de la xarxa social a la qual pertany cada persona.
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Seguidament, els serveis de suport a la llar que beneficien la decisié de perdurar a la
llar, d'acord amb Marti-Costa (2018) es comencen a demanar al voltant dels vuitanta-

dos anys i normalment sén el SAD i la teleassisténcia.

En relacio amb la participacio social i comunitaria a la ciutat de Barcelona, es valora
l'assisténcia a activitats en grup, la participaci6 en xarxes socials d'internet i la
participacié en activitats comunitaria i d'associacionisme. Marti-Costa (2018) facilita les
dades i apunta que el 65,1% de les persones de setanta-cinc anys o0 més no assisteixen
a activitats grupals, mentre que el 15% manifesta que acudeix una vegada a la setmana.
Tenint en compte aquestes dades, es pot veure que la participacié social a la ciutat de
Barcelona és molt escassa. Aquesta baixa participacié es pot explicar per I'atencié de la
gent gran a la familia, en relacié amb la cura de nets o altres familiars. En canvi, en les
activitats en relacié amb la comunitat i I'associacionisme, el 35,6% de les persones grans
hi participen, aixi doncs, es pot veure que hi ha un arrelament al barri i més contacte

socialitzador entre els i les veines.

Un vegada analitzada la situacié actual de les persones grans, al final del document
“Estratégia sobre canvi demografic i envelliment: una ciutat per a tots els cicles de vida
(2018-2030)” es formulen un seguit de quatre eixos estratégics per abordar la situacio

actual amb una mirada cap al futur:

Dret a la ciutat al llarg de la vida
Ciutat amigable i convivéncia intergeneracional

Envelliment actiu, aportar i gaudir de la ciutat

0N PR

Recerca i planificacio per un canvi demografic amb equitat.

A partir d’'aquests quatre eixos es recullen 77 accions agrupades per 15 linies d’accio
diferents que pretenen enfortir, innovar i desenvolupar-se a través del colideratge de

professionals i administracions.

D’altra banda, L’Ajuntament de Barcelona, conjuntament amb la Direccié de Serveis
d’'Infancia, Joventuti Persones Grans i la Regidoria d’Infancia, Joventut, Persones Grans
i Persones amb Discapacitat, arran de la crisi de la Covid-19, el 2019 es va dissenyar
una estratégia municipal contra la soledat 2020-2030, ja que tal com Riera i Berbel
(2021) esmenten, la soledat és un aspecte de la vida de les persones que determina la
salut i afecta el seu benestar incidint de ple en els habits poc saludables, una major

inseguretat i un pitjor rendiment cognitiu. Al llarg del document diferencien el terme
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soledat i aillament, ja que tot i que en determinades vegades s’empra junt, s6n termes

diferents.

Pérez et al. (2021) assenyala que la soledat és I'expressid negativa dels sentiments i
esta present en totes les edats, mentre que l'aillament fa referéncia als vincles
significatius restringits. A més a més, Rico (2021) afegeix que alguns dels factors
associats amb el sentiment de soledat poden ser la discapacitat, la insatisfaccio amb la
circumstancia de vida o conflictes familiars i facilita una taula amb els factors determinats

de la situaci6 de soledat segons el cicle vital, aixi doncs, si ens fixem en la vellesa:

Il-lustracio6 4: soledat en la vellesa

* Canvi de domicili
* Peérdua de la parella
i de relacions socials significatives
* Preséncia de malalties mentals
o limitacions fisiques
* Empitjorament de la salut
* Reduccio de les activitats socials
* Viure amb una discapacitat
* Deixar de rebre atenci6 de cuidadors/ores
* Convertir-se en una persona sense sostre
* Emancipaci6 de fills/es
* Violéncia masclista
* Jubilacié
* Passar a ser una persona dependent,
receptora de cures
* Pérdues i dol
* Covid-19

Nota. Adaptat de "Estrategia municipal contra la soledat 2020-2030", per Ajuntament de
Barcelona, 2019.

El dol, les pérdues, la reducci6 de les activitats socials, el fet de trobar-se en una situacio
de dependéncia i el canvi de domicili sén eixos que desemboquen en una soledat no
desitjada i que a més a més, dificulta un envelliment actiu i saludable. Casas (2021)
posa de manifest el terme soledat urbana, que fa referéncia a la societat cada cop més

individualista que hi ha degut a les noves tecnologies i que a banda genera desigualtats
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i relacions liquides® (superficials i inestables). Per aquest seguit de determinants de la

salut i situaci6 social, els objectius de I'estratégia municipal contra la soledat son:

1. Aplicar una politica transversal on tots els serveis publics participin.
2. La politica ha de ser a llarg termini.

3. Ha de fomentar el debat public perqué el total de la ciutadania s’involucri.

El pla de barris que apareix en l'estratégia planteja actuacions de millora de la vida
col-lectiva, practiques d'innovacié social que obren cami a fomentar la socialitzacio i

reduir la soledat, aixi com l'accié ciutadana.

Una vegada esta definida I'estratégia d'actuacio, és necessari el pla d'accions, per
aquest motiu, I'Area de Drets Socials, la Direccid de Serveis d'Infancia, Joventut i
Persones Grans i la Regidoria d'Infancia, Joventut, Persones Grans i Persones amb
Discapacitat han desenvolupat un pla d'accions 2020-2024 amb l'objectiu d'ampliar
I'estratégia i donar resposta. En el document esmentat, es reuneixen un total de 71
iniciatives que donen resposta a pal-liar la soledat, en aquest treball, només s'estudiaran
aquelles iniciatives que estiguin encarades al col-lectiu de gent gran i que estiguin

relacionades amb I'envelliment actiu aixi com en la participacié ciutadana.

La relaciéo amb la hipotesi d’aquest treball amb el pla d’accions contra la soledat de
Barcelona és clara, perqué l'objectiu és analitzar els projectes i programes existents
destinats a la gent gran, aixi doncs, a continuacié s’exposaran els projecte i programes
en relaci6 amb I'habitatge i el voluntariat-participacié social que hi ha a la ciutat de

Barcelona.
1. Habitatge

El primer eix a destacar és el nou model de servei d'Atencié Domiciliaria que es basa en
la proximitat i en l'augment de superilles socials, aquest pla pretén proporcionar espais
de coordinacio entre els diferents serveis socials i sanitaris amb l'objectiu de reduir
I'exclusié i I'aillament i garantir la voluntat de permanéncia en la llar. La qual cosa, tant
el SAD com les superilles socials, estan emparades en el DECRET 27/2003, de 21 de

gener, de l'atenci6 social primaria, ja que tal com esmenta l'article 3:

8 Bauman, Zygmunt. Modernidad liquida. (2015)
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“El Sistema Catala de Serveis Socials, com a conjunt coordinat i organitzat de serveis,
prestacions i activitats, que ha de donar resposta a les demandes i necessitats socials
de les persones, s'estructura funcionalment en els nivells d'atencié social primaria i

d'atencié social especialitzada.”

D'acord amb aquest paragraf, entenem que els Serveis socials treballen de manera

conjunta i coordinada amb atenci6 social primaria i atencio especialitzada.

Un projecte pilot actiu a la ciutat de Barcelona que dona resposta a aixo sén les unitats
de convivencia. Les unitats de convivéncia, s6n unes noves solucions residencials que
consisteix a compartir un pis amb persones que no sén del nucli familiar, a més a més,
aquestes unitats de convivéncia proporcionen atencié domeéstica que fa referéncia a
I'organitzacié de la llar i addicionalment proporcionen resposta psicosocial, és a dir que
durant l'estada a les unitats de convivéncia s'aborda el coneixement i l'atencio
individualitzada durant el procés d'acollida que s'estableixen els objectius i al llarg de
I'estanca en qué en algun moment puntual es reformulen aquests objectius, ja que es
va coneixent en profunditat a la persona. Aquesta nova mesura d’habitatge es recull sota
I'Ordre de 20 d’abril de 1998, per la qual s’estableix accés a habitatges amb serveis
comuns per a persones amb discapacitats.

ACRA?® al 2017 va publicar un projecte d'innovacié en l'atencié a la dependéncia i
promocié de l'autonomia personal, en el context residencial. Els resultats exitosos
d'aquest projecte veiem que recau en el fet que l'eix central es col-loca a la persona, és
a dir, I'atenci6 és integral, respectant la seva dignitat, autodeterminaci6 i independéncia.
A més a més, I'éxit de les unitats convivencials també es dona perqué les necessitats
assistencials i les preferéncies de vida es consensuen amb la persona, és a dir quan
una persona ingressa a una unitat convivencial, s‘'omple una fitxa de preferéncies
respecte a les seves activitats basiques de la vida diaria, per exemple, si prefereixen
dutxar-se al mati o a la tarda, quin tipus d'apats volen i quin tracte prefereixen, aquest
seguit d'items els proporciona un rol actiu, ja que per si sols s'expressen i decideixen
gué volen i com ho volen. Aixi mateix, les unitats convivencials tenen una visio bifocal,
on la decoracid i I'estil de I'nabitacié és una eina que proporciona seguretat a la persona,
perqué fa sensaci6 de llar. Tanmateix, en la unitat convivencial hi ha una comissio i
assemblees perqué els residents es reuneixin i puguin discutir sobre aspectes de millora
0 compartir les seves opinions respecte a l'estanca. Aixi doncs, ACRA posa de manifest

gue a més a més de tenir en compte els aspectes anteriorment esmentats i explicats,

9 Associacié Catalana de Recursos Assistencials
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també és fonamental que l'atencié dels professionals sigui conéixer a fons el context
personal i les preferéncies de la persona. D'acord amb dependendia.info (2020), el
model centrat en la persona es va desenvolupar gracies a Tom Kitwood, que durant el
1992 i el 1998 va dur a terme un estudi amb un grup de persones que patien deméncia.
Aquest model es fonamenta que es permeti mantenir el seu sentit d'identitat dins de la

institucio on es troba la persona.

D'altra banda, I'Ajuntament de Barcelona (2020) té un programa anomenat "viure i
conviure" que esta regit per la Fundaci6 Roure i compta amb la col-laboracié de
I'Ajuntament de Barcelona i el Consell Interuniversitari de Catalunya. Aquest programa
forma part de I'estratégia municipal contra la soledat (2020-2030) i t¢ com a objectiu
intercanviar la companyia per un allotjament gratuit. Dit intercanvi no només és material,
sind també és d'experiéncies, companyia i ajudes. Gracies a la relacié que s'estableix,
facilita que les dues parts comparteixin, s'escoltin i aprenguin l'una de l'altra, ja que tot

procés relacional és un procés educador en quan a transmetre principis i valors.

Persones acollidores:
- Persones de més de 65 anys.
- Preferéncia per les que viuen soles.
- Amb un estat fisic i psiquic que els permeti desenvolupar les activitats de la vida
diaria de manera autonoma.
- Que disposin d’'un habitatge en condicions minimes d’habitabilitat i higiene.

- Disposades a compartir casa seva.

Estudiants:
- Persones de fins a 30 anys (35 anys en cas de postgraus, masters o doctorats).
- Matriculats en una universitat.
- Que no tinguin la seva residéncia a la mateixa ciutat on estudien.
- Que disposin de temps per a la convivéncia.
- Es valoraran la motivacio i els habits.
- Amb bona disposicio vers les persones grans, i disposades a fer contraprestacions.

- Que puguin establir una convivéncia d’'un curs com a minim.

Aquest programa intergeneracional treballa la potencialitzacié de I'envelliment actiu i
capacita el manteniment de la salut, la seguretat, a més a més de la participacio de la
gent gran, perqué reestructura la ciutat en els ambits comunitaris per afrontar situacions

de soledat o aillament. Per aquesta ra0, Jiimenez (2021) posa emfasi en que el

44



programa viure i conviure es troba dins de “Adapting european cities to population
ageing: policy callenges and best practices”, una analisi realitzada per la Unié Europea
amb l'objectiu de recollir bones practiques de cada pais, per tal de treballar de manera

coordinada i amb una mateixa estratégia i linia d’accié.

Tant la unitat de convivéncia com el programa “viure i conviure”, es troben sota la Llei
18/2007, de 28 de desembre, del dret a I'habitatge i especificament, en l'article 3, hi ha
un seguit de definicions d’allotiament i la definici6 que més concorda amb les dues

mesures anteriorment explicades és:

Allotjament dotacional: l'allotfament que, d'acord amb la legislacié
urbanistica, es destina a satisfer les necessitats temporals d'habitacio
de les persones, en regim d'Us compartit de tots o una part dels

elements de l'allotiament amb altres usuaris.

Per tant, s’entén com allotjament dotacional, aquell que cobreix unes necessitats
temporals (estudis o unitats de convivencia) i que cobreix de manera compartida

aquestes necessitats.

1.1. Rol del treball social en I’habitatge a Barcelona

Coscolla et al. (2016) relaciona els impactes positius de les relacions intergeneracionals
amb l'envelliment actiu i facilita una taula sobre els impactes que tenen els programes

gue vetllen per la participacio total de la ciutadania:
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Il-lustracié 5: Impactes de la soledat a les generacions d’infants, joves i gent gran

GENERACIONS
INFANTS | JOVES INTERMEDIES PERSONES GRANS

Millor comprensio | apreciacié de I'envelliment,
mort i cicle de vida

Aprenentatge sobre historia i histories de vida

Ruptura d'estereotips envers les persones grans i
major respecte pels seus assoliments: millora en
la relacié amb les persones grans (habilitats
comunicatives, comoditat)

Necessitat de compartir temps amb gent gran i
amb els propis avis

Increment del sentit civic i de la responsabilitat de
la comunitat

Millora de l'autoestima, sentiment de sentir-se
valorat en fer alguna aportacié pel benestar
d'altres persones

Actituds imi; resiliéncia, c: itat de

gaudir de la vida

Millores en relacions socials i menor tendéncia
la violéncia

Millores en salut i menor abus de les drogues

Preparar-se per a envellir, per
morir, | apropar-se als seus
pares.

Transmetre experiéncies de la
seva vida i prendre el relleu de
les persones més grans

Introduir una dimensié
intergeneracional en el seu
treball

Sentir-se utils, donar sentit a la
seva vida

Convertir-se en ciutadans
actius i solidaris

Retorn del sentiment dafecte cap als infants

Sorgiment d'amistat amb gent jove i augment de
la necessitat d'estar amb gent jove

Desenvolupament d'habilitats socials i vinculades
amb les noves tecnologies

Augment de la felicitat, la satisfaccio de la vida
propia, l'autoestima, la motivacio, les ganes de
viure

Sentiment d'estar involucrat en quelcom
emocionalment significatiu

Menor sentiment d'aillament

Possibilitat de compartir experiéncies i
coneixements i sentiment de ser valorat/da, de ser
estimat/da i de ser necessarila

Millora en la capacitat de cuidar a altres persones i
en la dedicacid a les

astiques
9 q

Augment del gaudi del temps lliure i per l'interés
per ser una persona activa a la societat

Millora de la salut (activitat fisica, cognitiva i social)

Suport d'adults en moments de necessitat

Nota. Adaptat de “Pla d’accions 2020-2024”, per Gutiérrez i Hernandez, 2013.

Com es pot observar, aguesta taula analitza els aspectes positius de participar en
activitats intergeneracionals i es separa per a cada grup d’edat. Si ens centrem
merament en les persones grans, Coscolla et. al (2016) veiem que incideix de ple en la
reduccié del sentiment d’aillament i augmenta el sentiment de felicitat, autoestima i

consequentment hi ha un impacte positiu en la salut.

Tanmateix, les funcions del treball social estan emparades sota la LLEI 12/2007, d'11
d'octubre, de serveis socials, en I'article 17, s’exposa un seguit de funcions per atendre

als usuaris:

a) Detectar les situacions de necessitat personal, familiar i comunitaria en llur ambit

territorial.

b) Oferir informacio, orientacié i assessorament a les persones en relacio als drets i als

recursos socials i a les actuacions socials a qué poden tenir accés.

c) Valorar i fer els diagnostics social, socioeducatiu i sociolaboral de les situacions de
necessitat social a peticié de l'usuari o usuaria, del seu entorn familiar, convivencial o
social o d'altres serveis de la Xarxa de Serveis Socials d'Atencié Publica, d'acord amb

la legislaci6 de proteccio de dades.
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d) Proposar i establir el programa individual d'atencié a la dependéncia i de promocié

de l'autonomia personal

e) Impulsar projectes comunitaris i programes transversals, especialment els que
cerquen la integracio i la participacio socials de les persones, les families, les unitats de

convivéncia i els grups en situacié de risc.

f) Prestar serveis d'ajuda a domicili, teleassisténcia i suport a la unitat familiar o de

convivéencia, sens perjudici de les funcions dels serveis sanitaris a domicili.

Aixi doncs, les funcions i el rol del treball social en I'ambit d'habitatge i en relacié amb
els projectes exposats que vetllen per I'autonomia, l'autodeterminacio i consequientment
per un envelliment actiu i saludable, és treballar de manera coordinada i comunitaria
amb els diferents sectors com per exemple, la sanitat i els serveis socials. Ballester
(2017) estudia la intervencié comunitaria i el rol dels professionals als serveis socials i
afirma que la practica comunitaria no només millora la qualitat de vida de les persones,
sind que augmenta la justicia social, economica i beneficia a I'organitzacié comunitaria i
a la planificaci6 social per a realitzar un canvi progressiu. A més a més, afegeix, que els
beneficis de treballar des d'una oOptica comunitaria és l'activacié de les interaccions
socials i I'increment de I'apoderament personal. En aquesta mateixa linia, Bafiez (1994)
indica que la intervencié comunitaria és un instrument de capacitacié i educacié de la

poblacid, ja que obre cami a una ciutadania proactiva.

Tanmateix, el professional social ha de tenir en consideracio la LLEI 19/2020, del 30 de
desembre, d'igualtat de tracte i no-discriminacid, perqué s’erradiqui qualsevol
comportament o actuacié que atempti contra la dignitat de les persones, la seva lliure
expressi6 i desenvolupament i la LLEI 18/2003, de 4 de juliol, de suport a les families
gue fa referencia a la intrageneracionalitat i intergeneracionalitat com a cohesi6 social i
gue té com a un dels objectius, potenciar la participacié activa dels membres de la familia

en la comunitat.

Finalment, pel que fa al rol del professional, Ballester (2017) conclou que el treball social
comunitari té una dimensié politica la qual cosa demana una major implicacié. També
afegeix que el rol ha de vetllar per I'autodeterminacio, I'enfortiment i la cooperacié dins
d'una comunitat, aixi com afavorir els punts de trobada entre persones i grups amb
cultures i actituds diverses. Finalment, puntualitza que cal tenir una mirada realista i una
epistemologia de la implicacio, és a dir, aconseguir el compromis i la implicacié dels

individus en el mateix proceés.
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2. Participaci6 social

El seglent punt a tractar pel que fa a les mesures que potencien l'envelliment
actiu, sén aquells projectes relacionats amb l'accié ciutadana i els espais comunitaris.
Com s'ha anat explicant al llarg de text, Barcelona ha desenvolupat una estratégia i un
pla d'accions enfocats a pal-liar la soledat. Perd abans a la creacié d'aquestes linies
estratégiques i d'accié I'any 2009 es va crear el projecte Radars, un projecte comunitari
impulsat per Serveis Socials de 'Ajuntament de Barcelona (2023) que es caracteritza
per pal-liar els efectes de la soledat no desitjada i prevenir situacions de risc de la gent
gran. L'Ajuntament de Barcelona (2023) exposa que el projecte es basa en un treball
conjuntamb els veinsiiles veines, els comercos, les farmacies, les persones voluntaries,
les entitats i els equipaments, amb I'objectiu de transformar els barris en comunitats
humanes, segures, participatives i solidaries. A més a més, la plataforma de seguiment
telefonic de Radars estableix una relacio de confianga, que donara pas a promoure una
possible vinculacio al territori, aquesta tasca es complementa amb la coordinacié entre
diferents recursos i entitats (casals, centres civics, entitats de voluntariat, etc.) i amb la
creacio de noves iniciatives comunitaries que contribueixin a la inclusi6 de la gent gran

al seu entorn més proper.

Seguidament, vincles BNC va néixer el 2014 seguint les linies de Radars amb l'objectiu
de reforcar les relacions socials de les persones grans que se senten soles i millorant el
seu benestar mitjancant les noves tecnologies. El projecte Vincles és un servei de I'Area
de Drets Socials de I'Ajuntament de Barcelona i contribueix a millorar la vida de les
persones grans ampliant els seus cercles d'interaccié social i acompanyant-les en el
procés d'envelliment actiu. D'acord amb [|'Ajuntament de Barcelona (2023), els

avantatges de participar en aquest procés sén diversos, perque tal com asseguren:

- Redueix el sentiment de solitud.

- Ajuda a mantenir i enfortir les seves relacions socials, i també a ampliar-les i a crear

nous espais de relacio.

- Ensenya a utilitzar les tecnologies de la informacié i comunicacié (TIC) com a eina per

relacionar-se amb I'entorn.
- Millora la qualitat de vida i promou I'envelliment actiu.

- Dona més autonomia, perqué els facilita compartir el dia a dia amb la familia i les

amistats.
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- Aporta noves motivacions gracies a la xarxa grupal, a través de la qual es promouen

activitats segons gustos, aficions i necessitats.

- A més de connectar les persones grans entre elles, també fomenta les relacions

intergeneracionals.

Finalment, I'Ajuntament de Barcelona (2023) en I'apartat "com funciona", explica que
I'aplicacié Vincles BCN és accessible i molt intuitiva, ja que s'ha dissenyat perqué les
persones grans puguin comunicar-se i interactuar mitjangant videotrucades i missatges
de text, video o veu tant amb la seva familia i amistats com amb altres persones grans

gque formen part de la xarxa grupal.

Analitzant els objectius i tasques d'ambdds projectes i tenint present I'etica de cures, es
pot veure com ambdos vetllen pel manteniment de la capacitat funcional de la persona
i a més a més es té present el dret a la privacitat, a l'autodeterminacié i al principi
d'equitat, a banda de donar prioritat a la llibertat de decisi6 de romandre a la llar.
Tot sequit, arran d'aquests dos projectes pioners s'han desenvolupat altres accions més
especifiques als barris per a atendre de manera més focalitzada les necessitats de la

poblacié diana.

D'una banda, al barri del Guinardd, I'oficina municipal de dades (2021) mostra que hi ha
un total de 36.176 habitats al territori i a més a més especifica que aquells habitants de
més de setanta-cinc anys que viuen sols representen un 30,4% i comparant aquesta
xifra amb I'any anterior, es conclou que ha augmentat 1,4 punts. En aquest barri, hi ha
un projecte pilot anomenat espais comunitaris de referéncia (ECOR). Albors (2020)
técnica de I'Ajuntament i responsable de I'ECOR, comenta que €s un projecte del Servei
d'Acci6é Comunitaria, amb la participacié de I'Institut Municipal de Serveis Socials.
L'objectiu d'aquest projecte és millorar el malestar i combatre la soledat, aixi com facilitar
i intercanviar coneixements. El projecte es desenvolupa al centre civic i €s d'accés lliure
i per a tota la ciutadania, aixi mateix, Albors (2020) assegura que és un servei d'accio
comunitaria, perqué el programa treballa de manera coordinada amb els tres centres de

serveis socials de la zona, a banda dels equipaments i dels centres d'atencid primaria.

D'altra banda, el barri de Les Corts compta amb un total de 82.182 habitants i si ens
fixem en les dades facilitades per I'oficina municipal de dades, I'any 2021 hi havia un
percentatge del 29,3% de persones de més de setanta-cinc anys que es troben vivint

soles, aixi mateix respecte a I'any 2020, hi ha hagut un increment de 0,5 punts. A causa
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d'aquestes dades i de les necessitats que apareixen en la poblaci6 major de seixanta-
cinc anys al barri de Les Corts, al centre civic Pere Quart s'ha implementat recentment
un punt d'atencié a la soledat per a la gent gran de les Corts. Aquest projecte de prova
es va iniciar d'11/04/2023 i té una durada fins el 18/07/2023 per veure l'impacte que té

al barri i els resultats d'aquesta nova mesura.

Aquest punt d'atencié complementa el Projecte Radars de Barcelona i té com a objectiu
proporcionar eines i recursos, aixi com fer difusio dels serveis disponibles de la zona i
facilitar la relacié entre persones i generacions. A més a més, és un punt de trobada
interprofessional, ja que els serveis socials de la zona i el centre d'atencio primaria

treballen coordinadament en el projecte.

2.1. Figuradel treball social en projectes de participaci6 social

Civit (2021), membre de la Junta de Govern del Col-legi Oficial de Treball Social de
Catalunya, durant la | Jornada sobre Maltractament a la gent gran, afirma que el treball
social en xarxa no només permet donar resposta a problematiques, sind que també
proporciona noves idees i recursos per a abordar-les. A més a més, posa molt d’émfasi
en la fusié que s'esta fent recentment entre la integracié social i la sanitaria, que

exemplifica com I'ambit social i el sanitari poden treballar i treballen conjuntament.

Els projectes anteriorment exposats reuneixen una caracteristica que és la coordinacio
entre serveis social i sanitat, per tant, el rol del treballador social, pel que fa a les
activitats relacionades amb la participacio social, contempla el treball social comunitari,

el treball social sanitari i una intervencio interdisciplinaria i coordinada.

Harvas de la Torre (2022) presenta el treball social en la salut i especifica que la
intervencié amb l'individu ha de seguir una metodologia de gesti6é de casos, on el treball
social de grup també estigui present per a millorar el funcionament social de la persona
a partir d'experiéncies en grup, ja que aquestes activitats beneficien i promocionen la
salut, augmentant I'autoestima de la persona i reduint la soledat. Tanmateix, afegeix que
el treball social comunitari en el camp de la salut permet cercar i complir objectius
comuns que donin resposta a problematiques de salut a través de la participacié

comunitaria.

Pel que fa el marc legal, tota activitat que es dugui a terme per un professional social es

troba sota la LLEI 2/1974, de 13 de febrer, sobre Col-legis Professionals, que dictamina
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que per a poder exercir de la professié es requereix estar al col-legi professional

corresponent. Aixi mateix, l'article 3 esmenta el seglient:

Els col-legis oficials de diplomats en Treball Social i Assistents Socials, que
poden tenir I'ambit de comunitats autbnomes, regional o provincial, han
d’integrar en els seus respectius territoris els qui reuneixin els requisits legals
per ser considerats com a diplomats universitaris en Treball Social i
Assistents Socials, i per a l'exercici de la professié és obligatoria la

incorporacio al col-legi corresponent.

Tanmateix, Ballester (2017), defineix l'objecte d'intervencié a través de dues idees
fonamentals, d'una banda, les situacions socials han de ser enteses com a
multidimensionals, ja que no només l'individu esta involucrat, sin6 que la familia i I'entorn
també determina la situaci6 i, d'altra banda, els processos d'organitzacié sén el motor
perqué els projectes col-lectius (on entrarien els projectes de participacié social) sén el
motor perqué es desenvolupin adequadament. Finalment, agrega que hi ha quatre
dimensions essencials per a realitzar una bona intervencié comunitaria. D'aguestes
quatre dimensions, la dimensi6 relacional, redueix I'aillament i potencia la xarxa social
mitjangant els teixits socials del territori i la dimensio educativa beneficia a l'aprenentatge
d'habilitats, permetent un major intercanvi d'informaci6 per a crear trobades
interdisciplinaries.

5. Analisii discussié

Un vegada exposats els diferents programes destinats a la gent gran tant a Finlandia
com a Barcelona, es procedira a resumir la informacio recollida en format taula, per a
facilitar la lectura, aixi com fer un resum de les idees principals explicades al llarg
d’aquest treball. En primer lloc, es mostrara una taula d’elaboracié propia sobre els
projectes d’habitatge i el rol del treball social en quest ambit i posteriorment es dura a
terme un altra taula en relacié als projectes sobre participacio social i el rol del treball

social.
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Taula 1

Projectes i programes a les localitats estudiades en relacié a I’habitatge

Finlandia Barcelona
TAYTYY JATKASAARI UNITATS DE VIURE |
CONVIVENCIA CONVIURE

Nova manera
d’adaptar
I'habitatge.

Combinacié de
serveis
d’habitatge,
atencio
domiciliaria i
teleassisténcia.

Nou pla

urbanistic de

'espai basat en

un model de

xarxa de serveis

(poca distancia

entre serveis)

- Habitatge

- Activitats
socials

- Atencié
sanitaria

- Manteniment

Participacio de
Ministeri
d’Assumptes
socials i sanitat i
Ministeri de
medi ambient

Bloc de pisos

multigeneracional

- Gentgrani
estudiants

- Hihatres
plantes de
zones comunes:
o Bugaderia
o Salade

musica
o Etc.

- Proporciona
companyonia i
seguretat

- Respecte el dret
a la intimitat

- Millora la
qualitat de vida
urbana

Nova soluci6

residencial:

- Compartir pis
amb persones
gue no son del
nucli familiar.

Atencié domestica i
preferéncies de
Vida.

Fomenta el sentit
d’identitat i la
llibertat de decisio6.

Dut a terme per
ACRA (Associacio
Catalana de
Recursos
Assistencials).

Intercanvi de
companyia per
allotjament gratuit:
- Persones majors
de 65 anys
(acollidores)

- Estudiants
(acollits)

Programa
intergeneracional:
- Redueix la solitud
- Potencia la
seguretat i
la salut

Regit per la Fundacio
Roure amb
col-laboracio6 de
I’Ajuntament de
Barcelonaii el
Consell Interuniversitg
de Catalunya.

Figura del
treball
social

- Atenci6 interprofessional
- Assessorament i seguiment de

'usuari

Proporcionar eines i recursos
Coordinar serveis socials i salut

- Oferir informaci6, orientacio i

assessorament

- Impulsar projectes comunitaris i

transversals

- Treballar de manera coordinada i

comunitaria
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5.1.Analisi de la taula 1: Projectes i programes a les localitats estudiades

en relacié a I’habitatge

Els objectius principals d'aquesta recerca eren dur a terme una comparacié entre I'estat
del benestar finés i barcelonés, per tal d'analitzar les respectives politiques relacionades
amb el col-lectiu de gent grau, aixi com analitzar els diferents programes i projectes
existents encarats a cobrir les necessitats del col-lectiu esmentat. A més a més, també
es volia examinar la figura del treballador social a cada localitat, per veure quines

diferéncies i similituds hi ha a I'hora d'atendre al col-lectiu.

Al llarg del treball s'ha exposat que hi ha diferents ambits d'actuacié amb el col-lectiu de
gent gran i €s per aix0 que es va decidir analitzar Unicament els aspectes relacionats
amb I'habitatge i la participacié social, ja que aquestes dues esferes s6n uns determinats
de la salut que poden prevenir i potenciar activitats de promoci6 a la salut i, per tant,

beneficien a I'envelliment actiu.

En aquesta primera taula es recull la informacio resumida dels projectes relacionats amb
I'hnabitatge, com es pot observar, s'han triat dos projectes actius a les respectives

localitats.

Si es compara el projecte TAYTYY amb les Unitats de convivéncia, es pot veure que
ambdues mesures plantegen solucions per adaptar I'habitatge a les necessitats que es
van desenvolupant al llarg de la vida, especialment durant la vellesa. En primer
lloc, TAYTYY vetlla perque la persona pugui romandre a I'habitatge i es potencia la idea
que les persones surtin al carrer sense trobar-se amb dificultats relacionades amb les
barreres arquitectoniques, més aviat al contrari, convida al fet que les persones grans
del municipi surtin al carrer sense haver de recérrer grans distancies per acudir d'un lloc
a l'altre. En canvi, les unitats de convivencia plantegen una nova solucio d'habitatge més
relacionada amb les residéncies i a compartir habitatge amb altres persones grans, fet
gue fa traslladar-se a la persona de la seva propia llar, pero tot i haver de patir aquest
nou canvi, es procura respectar els gustos i preferéncies de les persones per tal de

continuar fomentant el sentit d'identitat i la llibertat de decisio dins de les possibilitats.

D'altra banda, el programa Jatkésaari de Finlandia i Viure i conviure de Barcelona, tenen
unes linies d'accié molt similars, ja que ambdds projectes es basen en promocionar les
relacions intergeneracionals, per tal de reduir la solitud i augmentar la seguretat i

companyonia.
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Les diferencies que podem trobar respecte cada projecte, és que Jatkasaari és un bloc
de pisos que compta amb diverses zones comunes dins del mateix edifici, per tant, es
continua vetllant pel dret a la intimitat de la persona i convida a sortir de la propia llar per
crear xarxa amb els veins i veines, en canvi, el projecte viure i conviure tot i que I'objectiu
principal és teixir xarxa intergeneracional, es desenvolupa de manera individual, és a dir
es comparteix espai, perdo només amb una persona, la qual cosa, la xarxa social és més
petita i en determinades situacions, el dret a la intimitat es pot veure afectat, ja que les

zones comunes de 'habitatge es comparteixen.

Seguint amb la linia sobre la importancia de la intergeneracionalitat, Korkiamaki (2021)
en un estudi sobre la importancia de les amistats intergeneracionals, determina que en
la societat contemporania en la qual vivim, la interaccié intergeneracional és significativa
i necessaria per a poder reunir a la gent gran i als joves amb l'objectiu d'incrementar el
sentit de pertinenca, la creacié de vincles, els consells practics, aixi com l'autoestima i
la confianca en un mateix. Aquest seguit de beneficis tenen un impacte positiu en la
salut i, per tant, hi ha un augment en la satisfaccié personal i consecutivament en el

benestar.

Una vegada comparats els diferents programes existents que vetllen per un envelliment
actiu, es passara a analitzar la figura del treball social en cada pais. D'acord amb la taula
d'elaboracioé propia, la figura té present la importancia de proporcionar una atencié
holistica i integral, basada en el treball interprofessional i cooperatiu entre els diferents
agents i professionals que actuen. D'acord amb Murinen, (2020) el treball
interdisciplinari millora I'argumentacié del treball social, és a dir se situa dins del context
on es treballa i a més a més, ajuda a reconeixer els seus coneixements, aixi com

compartir-los.

Finalment, les mesures relacionades amb I'ambit d'habitatge per ambdés paisos tenen
relacié amb la reestructuracié de la ciutat per augmentar els espais comunitaris i afrontar
la situaci6 de soledat, adaptant els serveis i les estructures perqué siguin meés inclusives
i s’ajustin a les necessitats de la poblacioé per tal de millorar la qualitat de vida a mesura

gue la poblacioé envelleix.
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Taula 2

Projectes i programes a les localitats estudiades en relacié a la participaci6 social

Finlandia Barcelona
Vally Ry Kotie Puolesta Radars Vincles BCN
Promocié de Organitzacio Creada al 2008 per Reforcar relacions socials de
cures i apolitica de I'Ajuntament de les persones grans a través de
activitats a servei comunitari | Barcelona les noves tecnologies
escala nacional | i voluntari a - Ensenyar a utilitzar les

escala nacional

Atenci6 a la
deménciaila Donar suport al
salut mental benestar dels

ciutadans

Crear espais de
participacié i
preservar
l'activitat i la
independéncia de
les persones
grans

Pal-liar efectes de la
soledat no desitjada

Treball conjunt amb
els veins i veines
Transformar el barri en
comunitat

Augment del a inclusio
de la gent gran

TIC

- Enfortir les relacions socials

- Connectar les persones
entre elles

- Fomentar les relacions
intergeneracionals

Recollit com a bona practica
en el pla d’accions contra la
soledat de Barcelona

Parades d’llona Aakeen

Barri de Les Corts

Barri del Guinardé

Projecte que sorgeix de VAlly Ry i
Kotie Puolesta

Espai gratuit i de voluntariat
Redueix la solitud

Enforteix el sentiment de pertinenca
a través de la comunitat

Serveis del municipi
- Culturals
- Esportius
- Organitzats

Projecte que sorgeix
del programa Radars

Punt d’atencié a la
soledat
- Suport professional

Proporciona eines i
recursos a la
ciutadania del barri

Facilita relaciones
entre les persones

Servei d’acci6
comunitaria

- Serveis socials
- CAP

- Equipaments

Espais comunitaris de
referéncia (ECOR)

Forma part del pla d’accions
contra la soledat de Barcelona

Millora malestar i combat la
soledat

Facilitar i compartir intercanvi
de coneixements

Serveis d’atencié comunitaria
- Serveis socials

- CAP

- Equipaments

Figura
del
treball
social

Treball social comunitari

- Promou la integritat

- Augmenta la participacio
ciutadana

- Fomenta i incorpora processos
d’intervencioé en la comunitat

Intervenci6 coordinada i interdisciplinari

Presencia del treball social sanitari i comunitari per a
prevenir, diagnosticar i rehabilitat

Activitats de promoci6 a la salut

Participacié6 comunitaria

10 Tecnologies de la informacié i la comunicacié
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5.2.Analisi de la taula 2: projectes i programes a les localitats estudiades

en relacié a la participacio social

En la seglent taula s'exposa un seguit de projectes i programes actius a les respectives
localitats que fan referéncia a l'altre ambit estudiat, que és la participacidé social. A
diferéncia de la taula on s'analitzen les mesures respecte a I'habitatge, en aquesta
segona taula hi ha més d'un programa, ja que a causa de les necessitats detectades a
cada territori, s'han anat desenvolupant programes que complementen els projectes
inicials amb I'objectiu de proporcionar una resposta més amplia. Es a dir, si s'analitza
primer els projectes de Finlandia, es pot veure que les dues entitats principals que estan
destinades a la promocio de l'envelliment actiu i saludable de la gent gran, en aquest
cas son Vally Ry i Kotie Puolesta, dues organitzacions que treballen a escala nacional.
Primerament, Vally Ry esta més centrada a activitats relacionades en la salut mental de
la poblaci6é envellida, mentre que Kotie Puolesta proporciona espais de participacio per
a realitzar diferents tipus d'activitats. Tot i aix0, aquestes dues entitats, van desenvolupar
un projecte conjunt anomenat Parades d'llona Aakeen que es troba a diferents municipis
de Finlandia, amb la finalitat d’'augmentar la participacié ciutadana entre el col-lectiu de

gent gran i reduir el sentiment de solitud.

D'altra banda, si s'analitzen els diferents programes de Barcelona, veiem que Radars
s'enfoca de ple a prevenir la solitud no desitjada a través del barri i la comunitat i, per
tant, proporciona seguretat, proteccio i tranquil-litat tant a I'entorn com a la mateixa
persona. En comptes, Vincles BCN, a més a més de també posar gran emfasi en tractar
la solitud no volguda, també treballa la capacitat cognitiva i de comunicacio, ja que vetlla
per l'aprenentatge de les TIC promovent d'aquesta manera, l'autonomia personal.
Seguidament, aquests dos programes, han estat complementats per un seguit de
projectes per a cada barri de Barcelona, per satisfer les necessitats de la poblacio i
identificar els diversos perfils de persones grans. En aquesta analisi, s'han escollit dos
projectes relativament nous a dos barris en especific, les Corts i el Guinardd, ja que el
percentatge de persones grans que viuen soles, és dels més elevats de la ciutat i
aquests projectes complementen a Radars i Vincles BCN. Analitzant les caracteristiques
d'ambdds programes, es pot veure que hi ha bastants punts en comu, com és el servei
d'accié comunitaria, és a dir tots dos projectes es duen a terme gracies a la cooperacié
i intercanvi d'informacié entre Serveis Socials de les respectives zones, el CAP de
referéncia i els equipaments. En contraposicid, com a aspectes diferenciadors, es pot
veure que en els ECOR la manera de treballar la solitud és a través de les capacitats i

potencialitats personals i des d'una posici6 d'horitzontalitat, mentre que al punt d'atencié
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a la soledat al barri de les Corts, l'atencié majoritariament és encapcalat per un

professional del camp de la psicologia.

Tot seguit, si analitzem la figura del treball social en I'ambit de participacié social, hi ha
un rol similar amb la figura del treball social en matéria d'habitatge, ja que també es
treballa de manera coordinada amb els diferents professionals que hi intervenen.
Malgrat aix0, el treball social comunitari que es duu a terme en la participacié social,
proporciona més serveis preventius i de deteccidé per a les diverses situacions de
soledat, perqué es requereix la participacié de la ciutadania per a intervenir, a més a
mes el treball multidisciplinari amb serveis socials, el CAP i els equipaments de la zona,
incideixen de ple en la transformacio de les condicions de vida de la persona, apoderant-

la i proporcionant-li un millor benestar.

6. Conclusions

Tenint en compte el contingut exposat, si s'agafa de referéncia la pregunta inicial
plantejada:

Com es pot potenciar un bon envelliment actiu a la ciutat de Barcelona, des del
treball social, tenint en compte les politiques socials, programes i projectes ja

existents?.

Es pot dir que s'ha pogut respondre de manera parcial, ja que la investigacio tan sols ha
contemplat dues arees d'accié que son I'habitatge i la participacio social de les persones
grans, la qual cosa ha permés una aproximacié acotada a les mesures d'envelliment

actiu en la ciutat de Barcelona.

Tot sequit, els objectius plantejats s'han pogut assolir en cert grau, perqueé:

El primer objectiu: comparar I'estat de benestar i les politiques, els programes i els
projectes existents destinats al col-lectiu de gent gran a la ciutat de Barcelonai a
Helsinki.

D'una banda, s'ha aconseguit satisfactoriament perqué s'han pogut comparar els estats
del benestar i les politiques socials existents en matéria del col-lectiu de gent gran, pero
alhora, com s'ha esmentat anteriorment tan sols s'ha analitzat I'ambit d'habitatge i
participacié social, la qual cosa la cerca de programes i projectes que engloben

totalment I'envelliment actiu, no s'ha dut a terme. Toti aix0, els projectes i programes en
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matéria d'habitatge i participacié social sén dos ambits que regeixen l'envelliment actiu,
ja que com s'ha exposat al llarg d'aquest aprofundiment tedric, l'autonomia i la llibertat

de decisio son elements clau per a potenciar I'envelliment actiu.

Pel que fa al segon objectiu: contrastar les diferencies i similituds de la figura del
treballador social en la ciutat de Barcelona i Hélsinki.

La literatura triada per a comparar i verificar les diferéncies i similituds del rol del treball
social ha mostrat que ambdues localitats vetllen per un treball coordinat i
interprofessional per a poder proporcionar una resposta holistica, la qual cosa ha
permés assolir I'objectiu de manera satisfactoria. Malgrat aixo, el treball interprofessional
de cada localitat no s'executa de la mateixa manera, ja que el context, la historia i I'estat
del benestar de cada ciutat té caracteristiques diferenciadores i particulars. Tanmateix,
es pot afegir que la literatura d’ambdues localitats, manifesten que és essencial el
reconeixement de la figura el treball social en la coordinacio entre els diferents serveis

destinats a la gent gran, ja que formen part dels equips d’atencio.

Amb l'assoliment parcial dels objectius, s'ha pogut respondre a la hipotesi inicial:

Si es considera que les politiques, els programes i els projectes existents
destinats al col-lectiu de gent gran, no s'adeqiien a les necessitats o no
contemplen el terme lI'envelliment actiu. Es podria agafar, redissenyar i
implementar alguna politica, programa i/o projecte existent de Finlandia, que

potenciés I'envelliment actiu i s'adeqlés a la situacié de Barcelona?

En primer lloc, cal esmentar que la hipotesi consta de dues preguntes. D'una banda, es
planteja siles mesures actuals que donen resposta al col-lectiu de gent gran a Barcelona
s'ajusten a les necessitats i si es contempla I'envelliment actiu en aquestes. D'acord amb
les i els autors/es experts/es en la matéria, es pot determinar que Barcelona té uns
programes i projectes que si que segueixen unes linies d’accié concorde a I'envelliment
actiu, la qual cosa posa relleu en la validacié d'un model que funciona i s’adapta al

context actual.

Seguidament, pel que fa al segon plantejament de la hipotesi en relacié a agafar idees
0 projectes de Finlandia, perqué es puguin desenvolupar i adaptar a Barcelona, abans
de tot és necessari posar I'émfasi en el fet que Finlandia i Barcelona segueixen unes
linies d'accié respecte a I'envelliment actiu molt similars, ja que ambdues localitats
formen part de la Uni6 Europea i aquest régim institucional proporciona unes

recomanacions i directrius a cada estat membre, per a treballar coordinadament
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matéries comunes, com és l'envelliment poblacional. Tot i aixd, haver analitzat els
projectes tant de Barcelona com de Finlandia ha permés pensar en unes linies de futur
sobre la materia d'envelliment actiu per a generar propostes de millora a ambdues

localitats, aixi com analitzar i validar bones practiques existents.

Altrament, en el present document s'ha pogut veure el context actual de la gentgranila
importancia de promocionar un envelliment actiu tenint en compte els diferents factors i
determinants de la salut, aixi mateix també s'ha posat en relleu la figura del treball social
en aquesta mateéria i quins models d'intervencié sén més beneficiosos per a I'atenci6 a

la persona.

Tota aquesta informacié es pot resumir en un seguit d'idees clau:

- La piramide poblacional cada vegada és més envellida, per tant, és necessari destinar

recursos a la gent gran, per tenir una vida digna, optima i que retardi la dependéncia.

- L'envelliment actiu i saludable esta determinat per factors bioldgics i socials i s'ha

d'atendre de manera global.

- La figura del treball social en matéria d'envelliment actiu és proporcionar autonomia i

involucrar a les persones.

- El model de gestié de casos, la intervencié comunitaria en el treball social sanitari i

I'atencié des d’'una mirada de resiliéncia sén clau per a I'atenci6 a la persona.

- Les relacions intergeneracionals és un element indispensable per a l'envelliment actiu

per a poder continuar mantenint contacte social i proporcionar seguretat.

- La participaci6 social redueix la solitud i potencia una bona salut mental. A més a més,
fa protagonistes als mateixos agents, beneficiant la vida comunitaria. En el cas de

Barcelona, les superilles s6n una bona practica per a I'envelliment actiu.

- Els programes i projectes estudiats i analitzats estan plantejats des de les potencialitats
i habilitats de la gent gran per a apoderar-les i respectar el dret a la intimitat i la llibertat

de decisio.

- El treball multidisciplinari entre organs publics, privats i tercer sector donen millors

resultats i respostes al col-lectiu de gent gran.
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En relacié a les limitacions que han sorgit en aquest aprofundiment tedric, es pot
determinar que les politiques, programes i projectes, no es poden generalitzar en tots
els paisos, aixi mateix, aquest treball només contempla les zones urbanes, la qual cosa
no és aplicable en zones rurals, on la taxa d'envelliment també és elevada degut als
processos d’éxodes rurals. Tanmateix, I'analisi duta a terme només contempla dos eixos
transversals que travessen I'envelliment actiu (I’habitatge i la participacié social), la resta
(la formacio i aprenentatge, I'alimentaci6, I'ocupacid, la prevencio de lesions), tot i ser
esmentats no s'han estudiat. A continuacio, pel que fa a la literatura finesa, a causa de
la barrera linguistica, i a la ubicacié en que s’ha cercat la informacié s'ha pogut extreure
la informacio necessaria per a fer la investigacio, tot i que ha estat limitada.

Com a linies de futur, el Consejo General del Trabajo social, en I'apartat d'investigacions
i informes del consell general del treball social, posa de manifest la importancia
d'incorporar una visié d'innovacioé social en el treball social. Mustieles (2022) defineix la
innovacié social com: “Acciones, servicios 0 productos que resultan novedosos en el

contexto que se utiliza y tienen el objetivo de satisfacer necesidades sociales” (p.15)

Tan mateix, Mustieles (2022) posa emfasi en el fet que innovar no significa estrictament
crear quelcom nou, sind que també fa referéncia a adaptar aquells projectes o serveis
existents a les necessitats i als nous contextos. Després, afegeix que per fomentar la
innovacio6 social dins del treball social és indispensable que diferents agents com poden
ser les organitzacions publiques, el tercer sector, les universitats i els professionals, sén
clau pergué hi hagi una major cooperacio i convé ressaltar que és necessaria una actitud

critica, aixi com noves formes de pensar, llegir, sentir i actuar.

Per tant, una linia d'accié molt interessant seria proposar a l'alumnat de tercer i quart
curs de treball social de diferents universitats que hagin fet practigues o tinguin
experiéncia amb el col-lectiu de gent gran, participar en jornades on es reunissin durant
diversos dies per a dissenyar plans propis per a posar en practica el treball social
comunitari respecte a I'envelliment actiu, detectant les mancances, les necessitats i fent
canvis comunitaris i innovacions en els serveis. Aquesta proposta, d'una banda, fomenta
la innovacié social dins de les universitats i, d'altra banda, permet a I'alumnat posar en
practica els seus coneixements adquirits, aixi com el treball en equip i la coordinacié

entre diferents professionals.
Aixi doncs, concloc que perqué es continuin potenciant mesures d'envelliment actiu, cal

fer front a la resistencia al canvi, és a dir, cal que hi hagi confianga i compromis amb el

promotor (administracié publica, tercers sectors, professionals) i el receptor del canvi
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(societat), perqué es pugui comunicar en tot moment els canvis que es duran a terme
amb una justificacid i representacié realista, aquests canvis poden ser: activitats
intergeneracionals, deconstruccié d'estereotips sobre la gent gran o cohabitatges
publics. Tanmateix, des de la cultura organitzativa s'aconsegueix un aprenentatge

col-lectiu i canvis d'actitud per a modificar, reavaluar i reflexionar sobre el context actual.

Finalment, m’agradaria afegir que cal augmentar les propostes i les mesures a llarg
termini envers els serveis d’atencié a la gent gran, per garantir adequadament els drets
de les persones, a poder triar lliurement i a viure amb dignitat. Aixo es pot aconseguir
amb I'esfor¢ dels diferents agents participants, pero sobretot ha d’estar present el paper
del treball social, ja que aquesta professié esta estrictament vinculada a la protecci6 dels
drets humans, a la justicia social i a I'escolta activa amb una mirada de resiliéncia, uns

principis fonamentals a I'hora d’exercir I'ofici.
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