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fem memoria

El 2025 ha estat, per al Consorci d’Accid Social
de la Garrotxa (CASQG), un any marcat per la
consolidacio de les noves realitats demografi-
ques. Una comarca on ’envelliment ja no és una
previsio de futur, sind una realitat quotidiana, i
on la cronificacié de la vulnerabilitat i el percen-
tatge de poblacié que viu en risc de pobresa i en
situacidé de pobresa extrema es manté any rere
any. Un context social que posa per davant I’in-
dividualisme en lloc de la col-laboracio ciutadana
i en el qual la violéncia és present en el dia a dia
de moltes persones. Uns reptes que hem afrontat
molt conscients que sén el reflex d’una societat
en transformacié que va molt més enlla de la si-
tuacio a la comarca.

Aquest document detalla el balan¢ d’una tasca
compartida. En un context d’alta complexitat
com l’actual, només la collaboracio i el compro-
mis collectiu poden donar respostes als reptes
que tenim al davant. Agraim, a les entitats,
als ajuntaments i, sobretot, a les families i a
les persones amb qui treballem, la confianga
i el treball conjunt. Seguim treballant per una
Garrotxa més justa, cohesionada i compromesa
amb el benestar de tothom.

El 2025 ha estat marcat també per la perdua, el
passat mes de novembre, de Santi Reixach, el
president del Consell Comarcal i del CASG, que
ens va deixar sobtadament. El seu traspas ha su-
posat un buit en aquesta institucié que va liderar
des de la proximitat i amb una clara voluntat de
consens i cooperacio entre tots els municipis de
la comarca. El seu llegat huma seguira guiant la
tasca diaria del Consorci.




ciements de lentorn

El procés de revisi6 que implica una
memoria com aquesta no pot centrar-se
Unicament en l’analisi d’elements interns
dels serveis que duem a terme des de l’or-
ganitzacid. La tasca desenvolupada durant
I’any ve condicionada per elements so-
ciopolitics del moment actual: noves lleis,
conflictes 1 guerres, decisions politiques
d’altres paisos... Tots aquests elements te-
nen un impacte directe en el nostre dia a
dia. Per aquest motiu, com cada any, fem
un recull de tots aquests aspectes que ens
han interpel-lat per poder entendre quin ha
estat el context en el qual hem dut a terme
la intervencid social aquest 2025.

escala internacional

1. El retorn de Donald J. Trump a la presidén-

cia dels Estats Units ha suposat un gir politic
amb repercussions mundials, especialment en
el comerg, ’economia internacional i 'enduri-
ment de les politiques migratories.

La inestabilitat geopolitica continuada mar-
cada per les guerres d’Ucraina, Gaza i el
Sudan i la fragilitat de regions com el Sahel
o de paisos com Siria, Haiti i Veneguela po-
sen de manifest una tendéncia a I'augment de
la conflictivitat global, cosa que genera crisis
humanitaries i moviments migratoris que im-
pacten en I’ambit local, aixi com augment de
la despesa militar i1 dels preus de l’energia i
dels aliments.

3. La intel-ligéncia artificial (IA) s’ha conso-

lidat en molts ambits de la vida de les perso-
nes, i ’ambit social no ha estat una excepcio.
Aquesta implementacioé permetra millores en
Patencio i P’accés a ’Administracié publica,
perdo també planteja reptes estructurals que
caldra abordar: reptes ¢tics 1 socials, biaixos
algoritmics, manipulacid i desinformacio,
augment de la bretxa digital, governanga, se-
guretat,...

La crisi climatica es manifesta amb re-
cords de temperatura anuals i amb fenomens
meteorologics extrems cada vegada més fre-
quents que afecten directament a la saluti a
P’economia.

Després de la pandémia de la covid-19,
la salut mental s’ha situat al centre de
I’agenda publica. L'estrés cronic, la incertesa
economica i 'impacte de les xarxes socials
han disparat els casos d’ansietat i depressio.
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Dincrement generalitzat del cost de la vida
(alimentacid, subministraments i habitatge)
no ha estat compensat per una pujada equiva-
lent de sous i de pensions. Aquesta descom-
pensacio ha provocat que persones i families
que fins ara eren autonomes comencin a pre-
sentar situacions d’impagament i de vulnera-
bilitat.

Espanya viu una paradoxa demografica
important, la natalitat en minims historics,
pero la poblacid creix per un saldo migratori
positiu elevat. Aquest fet requereix d’una ges-
tié de la diversitat molt complexa que el con-
verteix en un tema central del debat politic i
social.

S’aprova el Reial Decret Llei 4/2025, que
prorroga la prohibicié dels talls de sub-
ministraments d’aigua i de llum, a les
llars en situacioé de risc d’exclusio social.

El 20 de maig del 2025 va entrar en vigor la
reforma de la llei d’estrangeria, que ha
generat una incertesa significativa en ’ambit
professional pel que fa a ’assessorament 1 els
serveis socials, atés que estableix noves vies
de regularitzacio i modifica els procediments
administratius existents, sobretot pel que fa
als processos de sol-licitud de proteccio inter-
nacional.

El debilitament estructural progressiu
de l’estat del benestar i la retallada dels
serveis publics han desarticulat els mecanis-
mes tradicionals de cohesio i han traslladat
la responsabilitat de la proteccio social a I’es-
fera privada. Aixo augmenta la desigualtat i
alimenta discursos d’exclusio i odi davant la
percepcio d’escassetat de recursos.

El 28 d’abril, hi va haver una apagada a tota
la peninsula Ibérica que va deixar més de 50
milions de persones sense llum i un munt de
protocols i serveis sense poder donar resposta
a les necessitats basiques de la poblacio.

Draplicacié del Reial decret 675/2023, de 18
de juliol, pel qual es regulen les prestacions
del sistema per a I’autonomia i atencio a
la dependéncia continua generant tensions:
s’han flexibilitzat els requisits per ser cuida-
dor no professional, es permet un augment
d’hores del SAD pero sovint no s’han pogut
cobrir, els retards administratius dificulten
P’atencio real...

La crisi de I’habitatge, amb escassetat de
lloguer assequible provoca un desajustament
entre la demanda i l'oferta i ha provocat un
augment de preus del lloguer, sovint inassu-
mibles, per a moltes families. Aix0 impedeix
I’emancipacid dels joves i obliga a moltes fa-
milies a destinar una part desorbitada del sou
al lloguer, que fa que augmenti el risc de po-
bresa.

S’aprova el Decret Llei 1/2025, que amnistia
a les persones que havien rebut pagaments
indeguts en diferents prestacions socials.

S’aprova la Llei 10/2025 de I’Agéncia inte-
grada social i sanitaria per intentar resol-
dre la fragmentacio dels sistemes publics de
salut i social i unificar la seva gestio en les
situacions de més complexitat.

S’aprova el desplegament de la Llei de Bar-
ris i viles a través del Decret 163/2025 amb
lobjectiu de combatre les desigualtats terri-
torials, i amb una intervencio transversal que
combina la rehabilitacié urbanistica amb la
intervencio social.

La nova Llei LGBTI (13/2025) amplia la
proteccio contra ’LGBTI-fobia estructural,
inclou la interseccionalitat i les identitats no-
binaries, i posa ’accent en el dret a una velle-
sa digna i en la lluita contra ’odi a les xarxes.

Tot 1 que ’economia creix (3,1 %), la inflaci
en aliments i serveis basics cronifica el perfil
del “treballador pobre”, malgrat la puja-
da de ’'SMI (1.184 €). I’IRSC s’ha situat en
778,49 €, un increment del 3 % que es con-
sidera insuficient respecte del cost de la vida
real.

El VI Conveni d’atencié domiciliaria es-
tableix millores salarials i laborals progressi-
ves fins al 2029. Tot i aix0 hi ha una dificultat
creixent per trobar personal en el sector de
les cures (SAD iresidéncies). Cal un canvi de
model que dignifiqui, visibilitzi i retribueixi
una feina historicament infravalorada pero
essencial per al sosteniment de la vida.

La davallada de I’us social del catala es
veu amb preocupacid, ja que és una eina clau
per a la integracid i la igualtat d’oportunitats.

La no aprovacié dels pressupostos a la Ge-
neralitat té un impacte directe i tangible en
la vida de les persones.

La negociacio del nou contracte progra-
ma i finalment prorrogar el contracte progra-
ma 2022-2025, per ’'any 2026, ha tensionat
molt les relacions entre el moén local i el De-
partament de Drets Socials i Inclusio de la
Generalitat.

Loferta d’habitatge a Olot és gairebé inexis-
tent, fet que desplaca els collectius vulnera-
bles cap al relloguer d’habitacions, sovint en
situacioé d’economia submergida.

Al marg, Agusti Arbds assumeix ’alcaldia
d’Olot després de la rentuncia de Pep Ber-
ga, (deixant també la presidéncia del CASG)
i s’inicia una revisio de politiques municipals
sota nous criteris de govern.

La creaci6 de dues oficines a Olot (contra les
ocupacions inciviques i del padrdé) modi-
fiquen les politiques dutes a terme fins al mo-
ment i intensifiquen les actuacions en aquests
dos ambits.

Al juliol, Lluis Amat deixa l’alcaldia de la
Vall d’en Bas i li agafa el relleu Magda Roca.

Les mancances a la xarxa de transport pu-
blic i les dificultats de mobilitat a la comarca
limiten P’accés als serveis de les persones que
viuen en zones rurals o en municipis allun-
yats dels centres urbans.

S’han modificat els criteris de les beques
d’Accés Obert a Olot, excloent els menors
en situacié administrativa irregular i retroce-
dint en politiques d’igualtat d’oportunitats.

Laprovacio a finals d’any del Pla de Barris
(liderat per larquitecta Itziar Gonzalez) a
Olot obre una finestra d’oportunitat per als
propers 5 anys en habitatge i espais comuni-
taris a la ciutat d’Olot.

Ha finalitzat la darrera fase de la rehabilita-
ci6 de la Residéncia Sant Jaume d’Olot,
amb la creacid d’unitats de conviveéncia, amb
una inversié de 1,8 milions d’euros, financats
entre ’Ajuntament d’Olot , els fons europeus
Next Generations

La pérdua de Santi Reixach al novembre ha
deixat un buit i ha provocat un canvi sobtat
en la presidéncia del CASG, del Consell Co-
marcal i de PAjuntament de la Vall de Bianya.
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En aquest apartat fem una radiografia
comarcal centrada basicament en dades
anuals de poblacio i en dades socioecono-
miques de la Garrotxa. Tot i que l’analisi se
centra en el conjunt de la comarca, en al-
guns casos s’incorporen comparacions amb
Olot. Aixo0 respon al fet que la capital con-
centra el 62,4 % de la poblacié garrotxina;
la resta de poblacio es reparteix entre els
altres 20 municipis amb proporcions molt
inferiors.

Segons I’'Idescat, la poblacié de la Garrotxa s’ha
situat en 63.339 habitants el 2025. Aquesta xifra
suposa un augment anual de 890 persones, un
creixement que, tot i ser positiu, es manté lleuge-
rament per sota dels valors registrats ’any ante-
rior. Tot i aix0, la comarca ha crescut en més de
7.000 persones la darrera década.

Poblacio total Olot i Garrotxa
Evoluci6é 2000-2025
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Font: elaboraci6 propia amb dades de I’Idescat

Aquest creixement sostingut no respon a la dina-
mica natural de la poblacidé (naixements i de-
funcions), siné que s’explica principalment pel
saldo migratori positiu. Actualment el per-
centatge de poblacié amb nacionalitat estrangera
de la comarca és del 21,3 %, 2,5 punts per sobre
de la mitjana catalana.

Percentatge de poblaciéo amb
nacionalitat estrangera
Evoluci6 2000-2025
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Font: elaboraci6 propia amb dades de I'Idescat

Les principals nacionalitats de les persones que
viuen a la comarca, a més de I’espanyola, son I’in-
dia, la marroquina, ’hondurenya, la gambiana i
la colombiana.

El grafic segiient recull les deu principals nacio-
nalitats per geénere dels habitants de la Garrotxa.

Deu principals nacionalitats estrangeres
Garrotxa, 2025

500 135
1
0 O
102 102
2 &
c:)e; <@
)
<&

W homes M dones
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D’impacte de les migracions a la comarca no es
materialitza només en les diferents nacionalitats,
sind també en el génere i els grups d’edat de les
persones que hi viuen. Un dels trets caracteris-
tics dels ultims anys és precisament ’augment
percentual d’homes en relacido amb el de dones,
una diferéncia petita perd que es manté des dels
darrers cinc anys. Actualment la comarca té un
50,8 % d’homes i un 49,2 % de dones.

La piramide de poblacidé mostra també aquesta
tendeéncia.

Poblacio de la Garrotxa 2025
Per edat any a any i sexe

500 400 300 200 100 0 100 200 300 400 500

W homes M dones

Font: Idescat

Poblacio de la Garrotxa
per génere i grups d’edat, 2025
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7.077 homes
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Font: elaboraci6 propia amb dades de I’Idescat

Pel que fa a la distribucio per edats, el 62 % de la
poblacio es troba en edat laboral, mentre que els
menors de 18 anys representen el 17 % i els ma-
jors de 65 anys, el 21 %. Aquestes xifres situen
la Garrotxa com una de les comarques més en-
vellides de la demarcaci6. Aquest envelliment
es confirma amb dos indicadors clau: una taxa
d’envelliment on els majors de 65 superen am-
pliament els menors de 15 (153 a 100), i un index
de sobreenvelliment important, ja que gairebé el
17 % de la gent gran té més de 85 anys. Aquestes
dades, conjuntament amb el nombre de perso-
nes grans que viuen soles, ens proporcionen una
imatge que cal tenir en compte per al desenvolu-
pament dels serveis socials tant del present com
del futur immediat.

4 N
Percentatge envelliment i sobreenvelliment
Olot, Garrotxa i Catalunya, 2025
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La taxa de dependéncia global ens indica que, a
la comarca, hi ha aproximadament 53 persones
en edat no activa per cada 100 persones en edat
activa.

Pel que fa a la situacié economica, la comar-
ca té un percentatge d’atur baix, gairebé 2 punts
per sota de la mitjana de Catalunya. Tot i aixo,
els sectors economics motors de la Garrotxa so-
vint generen condicions laborals precaries i, com
a consequeéncia, tenir feina no sempre garanteix
sortir de la situacio de vulnerabilitat.

( 7
Taxa d’atur registrat
Olot, Garrotxa i Catalunya, 2025
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Finalment, és important destacar que les pen-
sions contributives per régim general, és a dir, la
incapacitat permanent, la jubilaci6 i la viudetat
que hi ha a la comarca destaquen per dos motius:
en primer lloc, per tenir una distribucio desigual
entre homes i dones, i, en segon lloc, pel fet que
la mitjana de 'import concedit és més baix que a
la resta de Catalunya. Aquest fet es deu sobretot
a Pestructura del mercat laboral, a la bretxa de
genere i a I’evolucio historica de ’'economia local.

( R
€ de mitjana de les pensions contributives

per génere. Garrotxa, 2025
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Font: elaboracié propia amb dades de I’Idescat

Tot seguit posem el focus en algunes d’aquestes
dades a cada municipi de la comarca de la
Garrotxa. Podeu consultar I’'analisi poblacional
de cada municipi a les fitxes descriptives de
cadascun d’aquests.
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Poblacié per municipis.
Garrotxa, 2025

Vall de Bianya

Atur 4,86%

1.342 habitants

7,23% Persones estrangeres

41
>85 anys

Sant Joan les Fonts Atur 6,33%

3.159 habitants

Riudaura

15,04% Persones estrangeres

Atur 3,85%
526 habitants

4,18% Persones estrangeres

Olot Atur 6,50%
39.516 habitants

>85 anys

Castellfollit de la Roca Atur7,29%
960 habitants

Montagut i Oix Atur 3,85%
1.014 habitants

11,15% Persones estrangeres
46
>85 anys

27,78% Persones estrangeres
1.349
>85 anys

Vall d'en Bas

3.265 habitants

Atur 3,58%

4,20% Persones estrangeres

Les Preses
1.946 habitants

Atur 5,11%

Santa Pau
1.578 habitants

5,19% Persones estrangeres

Atur 4,95%

5,39% Persones estrangeres

Font: elaboraci6 propia amb dades de I’Idescat

60
>85 anys

1.658 habitants

16,59% Persones estrangeres

9,27% Persones estrangeres
29
285 anys

Les Planes d’'Hostoles Atur 4,23%
1.747 habitants

11,68% Persones estrangeres
101
>85 anys

Sales de Llierca
164 habitants

Atur 7,41%

21,95% Persones estrangeres
8

>85 anys

Tortella Atur 6,65%

848 habitants

10,02% Persones estrangeres
47

>85 anys

Argelaguer

467 habitants

Atur 4,40%

Beuda

202 habitants

7,49% Persones estrangeres

Atur 15,05%

Maia de Montcal

15,35% Persones estrangeres

0
>85 anys

Atur 7,34%

498 habitants

Besalu

21,29% Persones estrangeres

2.591 habitants

13
>85 anys

Atur 4,99%

Sant Ferriol

248 habitants

14.47% Persones estrangeres

Atur 7,61%

Sant Jaume de Llierca Atur5,61%

861 habitants

15,32% Persones estrangeres

11,61% Persones estrangeres

43
>85 anys

Atur 7,30%

368 habitants

Sant Aniol de Finestres Atur5,71%
381 habitants

15,75% Persones estrangeres

10,05% Persones estrangeres

B + 20.000 habitants
B entre 2.000 i 20.000 habitants
B entre 1.500i 2.000 habitants
[ entre 1.000 i 1.500 habitants
[ entre 500 1.000 habitants

- 500 habitants
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Lany 1997 ’Ajuntament d’Olot i el Consell
Comarcal de la Garrotxa van unir esforcos
per crear un organisme public amb I’objec-
tiu d’optimitzar recursos i evitar duplicitats
entre els dos equips de serveis socials que
hi havia fins al moment a la Garrotxa: els
d’Olot i els de la resta de municipis de la
comarca, que se centralitzaven via Consell
Comarcal.

Aixi nasqué el CASG, amb l’encarrec de gestio-
nar els serveis socials de tota la comarca de ma-
nera unificada.

El CASG és una entitat publica, dinamica, inno-
vadora i compromesa que treballa basicament a
la Garrotxa amb la missié de gestionar i de faci-
litar els serveis necessaris a les persones i a la co-
munitat per millorar el benestar i per contribuir
a la cohesid social.

Els principis que guien les actuacions del CASG
soén la comunicacio, la motivacio, el respecte,
el treball en equip, el compromis, la flexibilitat
i la coheréncia. Son uns valors amb una clara
vocacio de servei public i d’adaptacio als canvis
socials que han de permetre oferir una atencid
de qualitat, plural, oberta i flexible, atendre els
col-lectius més vulnerables amb la visi6 de poten-
ciar I'autonomia de les persones i ’acompanya-
ment en les situacions de dependéncia, i millorar
la cohesio social.

A més, el CASG vol ser capag d’influir en la so-
cietat garrotxina per aconseguir la inclusio de
totes les persones i ser una entitat referent en
I’ambit de I’accid social, tant a la Garrotxa com
a la resta de Catalunya, innovadora i centre d’in-
vestigacid, d’assessorament i de formacio.

SOEER

4.1
a qué ens dediguem

El CASG es dedica a I’accio social.

Entenem accid social com aquelles accions
fetes de manera organitzada amb la finali-
tat d’afavorir el desenvolupament social de
persones i de collectius en la societat.

Les persones som éssers socials interdepen-
dents que necessitem altres persones per viure.
Cada persona ¢és diversa i singular, en funcio6 de
I’edat, el génere, ’orientacio sexual, la cultura, la
salut, les creences, la classe social...

El primer espai de socialitzacié de la persona és
la familia (amb tota la diversitat de models exis-
tents). I és alla on es generen els primers vincles
afectius i el sentiment de pertinenca.

Més enlla, pero, de la familia, les persones neces-
sitem també les relacions socials (amics, com-
panys de feina, veins...), 1 aquestes relacions es
generen a la comunitat, en el dia a dia.

La inclusié social pretén assegurar que totes
les persones tenim les oportunitats i els recur-
SOs necessaris per participar plenament de la vida
economica, social i politica de la societat en que
vivim.

Una persona que esta en situacié de vulnerabili-
tat o es troba en una situacié de risc podria des-
encadenar un procés d’exclusio. Aquest és un
procés multidimensional, de pérdua d’integracio
o de participacio de I’individu en la societat, en
un o en diversos ambits: laboral, economic, resi-
dencial, relacional, formatiu, de salut, de ciuta-
dania o de participacio.
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BASIQUES I INSTRUMENTALS %@3@ H @%@E@ Equip de professionals
3 Equip d’acollida
AUTONOMIA E\N LES ACTIVITATS 11 Equip d’atencid a ’'autonomia
DE LA VIDA DIARIA
o . Equip d’atencio a la infancia
En rela01<3 amb els professionals del QASG, 24 iles families i atenci6 a les
RELACIONS FAMILIARS el 2025 s’ha comptat amb una plantilla de dones + SEAIA
/ 98 professionals.
13 Equip de promocid social
RELACIONS SOCIALS | COMUNITARIES 12 Equip d’atencié comunitaria

5 Serveis de valoracio de la
dependéncia i la discapacitat

Un 30,7 % de la plantilla té entre 25 i 34 anys,

un 27 % té entre 35 i 44 anys, un 33,7 % té entre
45 155 anys, un 7,7 % té entre 55 1 64 anys i un 10

Atenci6 al public i suport

El CASG treballa amb les necessitats socials L1 .
administratiu

(instrumentals, d’autonomia i relacionals fami-

0,9 % té més de 65 anys.

liars o comunitaries) per millorar el benestar i
les condicions de vida de les persones i per vetllar
per la inclusi6 i la cohesio social.

Un 91,3 % de la plantilla és de génere femeni; un
7,7 %, masculi, i un 1 %, no-binari.

Administracio, serveis
informatics 1 administracio
electronica

Cal destacar que, durant ’any 2025, s’ha elaborat il Direcclons i coordinacions

1 aprovat la relaci6 i valoracio de llocs de treball, 98 Total
un tema que feia anys que era damunt la taula i

4% % E < §‘§ que, finalment, es comencara a aplicar al llarg -
del 2026. Ha estat necessari esfor¢ i dedicacid
e BRD @E@%@Eﬁg € %@ngﬁ per l’elaboraci6 de les fitxes dels llocs de treball, ( Edat

per la seva valoracid, per I’elaboracio de I’estudi
retributiu i evidentment per la seva negociacio.

Més de 65 anys
0,9 %

Organitzativament, el CASG disposa de tres espais diferenciats de governanga:

Entre 55 i Entre 25 i
34 anys

30,7 %

18

64 anys
T . o 77%
La Junta General El Consell de Direccio

La Junta General és el maxim
organ de govern del CASG. Té
per objectius aprovar els plans
generals 1 anuals d’actuacio;
aprovar, modificar i executar el
pressupost; aprovar la plantilla
de personal i la relacid dels llocs
de treball; establir les normes de
gestid del servei; modificar els
Estatuts, i vigilar i supervisar
tots els serveis i les activitats del
CASG, entre altres.

Esta composta per 15 membres:
7 sén representants de I’Ajunta-
ment d’Olot i 8 ho s6n del Con-
sell Comarcal de la Garrotxa.

Es reuneix, com a minim, cada
3 mesos. Enguany, s’ha reunit 4
vegades en sessio ordinaria. Cal
destacar, aquest 2025, la modi-
ficacié de la Junta (per rentncia
del president, primer, i per de-
funcioé del president, la segona
vegada).

En relaci6 amb la presidén-
cia del CASG, aquesta ¢és
rotatoria i correspon 2 anys
al president o presidenta del
Consell Comarcal i els altres
2, a lalcalde o alcaldessa de
PAjuntament d’Olot. Es qui
exerceix la representaci6 del
CASG davant d’autoritats i
d’organismes i qui lidera les
juntes generals. Enguany, el
president del CASG ha es-
tat el president del Consell
Comarcal, Santi Reixach,
que malauradament ens ha
deixat aquest passat mes de
novembre.

El Consell de Direccio esta
format pel president, el vice-
president, la regidora d’Ac-
ci6 Social de PAjuntament
d’Olot, la consellera comarcal
d’Accio Social, el gerent del
Consell Comarcal de la Ga-
rrotxa i la directora. Aquest
2025 s’hi ha afegit el gerent
de PAjuntament d’Olot, una
figura que I’Ajuntament ha
recuperat després d’uns anys
sense tenir-ne. S’ha reunit 12
vegades durant aquest any.

En aquestes reunions, la di-
reccid informa de totes les
gestions 1 les actuacions du-
tes a terme, i es fa el segui-
ment dels projectes i de les
activitats. També es prenen
decisions que, posteriorment,
s’aprovaran per decret o a la
Junta General.

La directora del CASG és qui porta la gestid general de I’ens i la coordinacio dels serveis.
Exerceix, entre altres, les funcions de relacié amb administracions publiques, institucions, entitats, etc.

Estudiants en practiques

El CASG s’implica en la formacio de les persones
que estudien les disciplines de l’accid social i
garanteix una acollida i un procés de practiques
adequat i acordat amb la instituciéo educativa
corresponent.

Enguany hem tingut 5 alumnes de practiques de
2 centres educatius diferents: una estudiant de
Treball Social de la UdG, una estudiant d’Inte-
gracid Social de 'Institut Montsacopa, una estu-
diant d’Artterapia de la UdG i dues educadores
socials de la UdG.

Entre 45 i
54 anys
33,7 %

Entre 35
44 anys
27 %

&

Dones: 91,3 % [ —

Geénere

Homes: 7,7 % [l

No binari: 1% |
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4.4. el marc estratégic

El marc estratégic actual del CASG va més
enlla dels serveis i aposta per entendre ’or-
ganitzacié no només com una prestadora
de serveis a la ciutadania, sindé també com
una organitzacidé que aprén i que genera

coneixement i en la qual leix principal
son les professionals i el seu creixement
personal. A més, és una organitzacié que
vol fer contribucions a la societat més en-
l1a de les funcions que ja té associades, per
aportar un valor afegit a la comunitat.

Una actuacio anual en relacio amb el marc es-
tratégic és la Jornada Corporativa, una sessio
de treball amb totes les professionals del CASG
que posa el focus en un tema rellevant de I’ens.
Aquest any ha estat la proteccioé a I’equip pro-
fessional i ha permes analitzar les dades dels ul-
tims anys d’amenaces rebudes, aixi com també
fer propostes conjuntes per millorar el protocol
de proteccid professional vigent.

Projectes estratégics i innovadors

En aquest apartat destaquem alguns projectes
estratégics que aquest any han tingut rellevancia
dintre I'organitzacio.

PLA DE BARRIS DEL NUCLI ANTIC

Amb la “Memoria d’intervencio integral del nu-
cli antic d’Olot”, ’Ajuntament d’Olot va presen-
tar la candidatura al Pla de barris i viles de Ca-
talunya per desenvolupar-se entre els anys 2026
1 2030. El document és el resultat del treball fet
Ialtim any i mig per Pequip d’Itziar Gonzalez
amb l’objectiu d’establir una intervencio integral
del centre historic d’Olot, que ha comptat amb la
participacié de més d’un miler de persones. Des
del CASG hem estat presents en tot el procés de
desenvolupament i una professional de ’ambit
de ’Accid6 Comunitaria s’ha integrat uns mesos
a ’equip del projecte per plantejar les accions en
I’ambit social.

El projecte s’impulsa amb l’objectiu de revitalit-
zar el nucli antic com un espai ple de vida i aco-
llidor on conviuen habitatge, comerg, cultura i
espai public de qualitat.

4.4.1. El creixement professional

4.4.2. El coneixement

4.4.3. El valor afegit

5. Serveis

GIRSS - Grup d’Investigacio i Recerca de
Serveis Socials

Grup format per les coordinacions de serveis
d’atencio social de les comarques de Girona
que es reuneix per treballar temes que afecten
i impliquen totes les comarques, amb l’objectiu
de compartir analisi, metodologia, mirada i difi-
cultats amb les quals ens trobem comunament i
poder treballar per donar-hi respostes conjuntes.

L’any 2025 s’ha realitzat I'informe de diagnosi
de 'acompanyament social conjuntament amb la
Universitat de Girona.

TAULA PER A LA COHESIO SOCIAL

La Taula per a la Cohesio Social de la Garrotxa
esta formada per: representants de les entitats,
Caritas, Mans per ’Acci6 Solidaria i Creu Roja,
I’Oficina d’Habitatge, I’Area de Cultura i Edu-
cacio de PAjuntament d’Olot, DinamiG, Salut
Publica, ’Area d’Educacio i Joventut del Consell
Comarcal de la Garrotxa i el CASG. T¢ la funcio
de coordinar, prioritzar i sol-licitar els projectes
que els seus membres considerin oportuns en les
diferents convocatories dels programes de Dip-
salut, pero també és un espai de reflexi6 i forma-
ci6. Enguany la Taula ha treballat en ’elaboracio
d’un relat compartit (entre ’equip politic, técnic
i el de les entitats) per contribuir a retornar la co-
hesio i a construir vincles comunitaris. Un relat
que s’ha de contraposar al d’aquells que ens volen
dividits i fragmentats, i que s’ha generat a través
de reflexions conjuntes amb Quim Brugué, de la
UdG, i també amb el cicle de sis conferéncies La
Garrotxa, en transformacié: reptes i oportunitats
per poder disposar d’un “relat informat” de la
situacio actual de la nostra comarca.

ATENQIO INTEGRADA SOCIALTI
SANITARIA

La comarca de la Garrotxa disposa d’un full de
ruta 2022-2026 (aprovat pel seu organ de go-
vernanc¢a) per a la implementacié d’un model
d’atencio integrada social i sanitaria. I’estratégia
es fonamenta en la collaboraci6é interdeparta-
mental per oferir una assisténcia centrada en la
persona, especialment per a col-lectius amb ne-
cessitats complexes o croniques. El pla de treba-
11 té diferents eixos: atencid a les persones amb
condicidé de complexitat de salut mental, atencid
a les persones i entorn cuidador en situacid de
complexitat sanitaria i complexitat social, model
d’atencio territorial de resposta 7x24, atencio i
suport a les cuidadores i atencio integrada a les
persones que viuen a les residéncies. Es impor-
tant la coordinacio i integracid entre els serveis
de salut i d’acci6 social per millorar I’'atencid a
les persones.

DIGITALISSB

El projecte DigitaliSSB t¢é com a objectiu la
transformacio i la millora dels models de gestio
i d’intervencio social en els serveis socials basics
dels ens locals. Aquesta transformacié es duu a
terme mitjangant el disseny, el desenvolupament,
la implantaci6 i I’avaluacié de solucions tecnolo-
giques a les 18 arees basiques participants.

El projecte es concreta a partir de tres eixos:

* DigitaliSSB-APP: desenvolupar una eina que
faciliti i desenvolupi la relacid entre les profes-
sionals i les persones usuaries.

* DigitaliSSB-QdC: desenvolupar una solucid
per a la presa de decisions, la planificacid i
I’avaluacioé de P’atencid en forma de quadres de
comandament.

* DigitaliSSB-formacid: consolidar i implemen-
tar les eines desenvolupades al territori.

El projecte esta impulsat per la Fundaci6 iSocial,
la Fundaci6 Universitat Rovira i1 Virgili, la Fun-
dacid Victor Grifols i Lucas, i I'empresa tecnolo-
gica Mass Factory, vinculada a la Universitat
Autonoma de Barcelona. Aquest projecte rep fi-
nancament dels fons europeus Next Generation.

ADMIT

Projecte de transformacio consistent en la im-
plantacidé de serveis d’atencié integrada, entre el
sistema social i de salut, tot oferint una atencid
integral centrada en les necessitats de la persona.
Una de les principals innovacions del projecte és
el desenvolupament d’una plataforma tecnologi-
ca de gestié de I’atencid integrada que permetra
un seguiment més eficient i coordinat de les per-
sones ateses al domicili.

La coordinacié del projecte ADMIT esta lide-
rada pel Parc Sanitari Pere Virgili i compta amb
la participacié de ’Ajuntament de Barcelona, el
Consell Comarcal d’Osona i la comarca de la
Garrotxa.

MOMENTUM

El1 CASG, 'any 2022, va presentar-se a la convo-
catoria dels fons europeus Next Generation per
impulsar el projecte Momentum, una eina pre-
dictiva per a la deteccio de situacions de vulnera-
bilitat i de desigualtat social.

Aquest sistema innovador, desenvolupat per Mo-
mentum Analytics i ABD, utilitza el big data per
analitzar grans volums d’informacio, aixi com al-
goritmes d’intel-ligéncia artificial per identificar
patrons i per predir necessitats futures.

L’objectiu principal és conéixer millor les neces-
sitats reals de la poblacio i anticipar-se als desa-
fiaments socials per oferir respostes més eficients
i personalitzades.

En els segiients apartats, destaquem allo
més rellevant de tres dels ambits del marc
estratégic: creixement professional, coneixement
i valor afegit. L’ambit de serveis es desenvolupa
extensament en el punt 5.

4.4.1. EL CREIXEMENT
PROFESSIONAL

Aquest eix del marc estratégic preveu totes les
accions formatives adregades a I’equip professio-
nal del CASG per millorar la intervencio social
amb les persones, les families i la comunitat.

Enguany, hem organitzat més de 100 hores de
formacio interna a través de diversos seminaris
i tallers. Alguns dels tallers que hem fet son:

— Riscos laborals

— Ruta al barri vell per coneixer el projecte del
Pla de barris

— Visita a Noima, Escola de Noves
Oportunitats

— Taller de fang, artterapia amb dol migratori
— Formacié en cronicitat

— Curs d’aprofundiment en ’atencié a la
infancia i ’adolescéncia amb Ranura

— Un futur per a la masculinitat amb Miquel
Missé

— Aplicaci6 de la interseccionalitat en les
politiques publiques

— Violéncia vicaria amb Montse Plaza

— Taller de Ciberseguretat

— Taller Adona’t sobre el Pla d’igualtat
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Per altra banda, hem seguit fent espais d’inter-
visio social, que son espais de trobada, inter-
canvi i reflexié per cercar, entre professionals,
diferents enfocaments del diagnostic social, aixi
com estratégies en la intervencié amb les perso-
nes usuaries. També es treballa el posicionament
professional respecte de I’equip i de la mateixa
organitzacio. Fins al juny s’ha acabat la formacio
més generalista d’eines i cura personal i, a partir
de Poctubre, s’ha iniciat el treball de casos. Hi
han participat un total de 79 professionals dife-
rents, a les 6 sessions de 2 hores que s’han fet
enguany, en grups reduits de professionals.

Aquest 2025 també s’han fet 2 tallers d’Auto-
defensa feminista: un per a personal d’atencid
al public i administracidé i un per a professionals
que treballen al menjador social, de 8 hores de
durada cadascun, i amb lobjectiu de millorar
la proteccié a les professionals i donar eines en
aquesta linia. Hi han participat 13 professionals
en total.

L’equip també es forma de manera externa per
aprofundir en temes per millorar la seva tasca.
Gairebé 1.200 hores de 51 professionals s’han
destinat a formacio externa.

Total formacioé
127 professionals
3.439 hores
14.135 euros

4.4.2. EL CONEIXEMENT

El coneixement ¢és un altre dels elements clau del
marc estrategic, ja que el CASG vol ser una or-
ganitzacio que aprén i que organitza projectes
1 actuacions internes per generar, transmetre i
difondre coneixement entre ’equip técnic.

Aquest any les actuacions d’aquest ambit s’han
centrat en:

ERESS, espais de reflexio etica dels serveis
socials

El grup ERESS ha seguit treballant les pro-
blematiques etiques en qué ens trobem en la
nostra intervencid. Aquest any ha treballat 3
problematiques. També ha organitzat 3 sessions
del Parlem d’¢tica, un espai per donar a coneixer
a les persones que s’han incorporat a la nostra
organitzacié com entenem I’¢tica 1 la seva impor-
tancia en la intervencio, en la qual han participat
33 professionals. A més, s’ha organitzat 1’espai

dels 59’°, per a tot el personal del CASG i que esta
centrat a reflexionar sobre la importancia de I’éti-
ca en la nostra intervencidé com un valor troncal
de l'organitzacidé. Aquest any, ’ERESS ha po-
sat el focus en la intel-ligéncia artificial a través
d’una conversa entre Begofia Roman presidenta
del comite d’¢tica de serveis socials de Catalunya
1 ’Albert Sabater, director de la Catedra-obser-
vatori d’etica en intel-ligéncia artificial de Cata-
lunya. També ha participat en diferents espais de
lorganitzacidé amb I’objectiu de crear una cultura
¢tica al CASG.

Intercanvi de coneixement

Per compartir el coneixement que tenim les pro-
fessionals del CASG s’organitzen diferents es-
pais. Son sessions d’entre 1 hora i 1 hora i mitja
on s’explica detalladament la informaciéo d’un
tramit, protocol, recurs, servei o projecte, ja si-
gui intern o bé extern (pindola técnica), o espais
on s’intercanvien metodologies, estratégies o va-
loracions d’actuacions fetes entre les professio-
nals del CASG (transferéncia de coneixements).
Aquest any hem fet 5 pindoles técniquesi 1 sessid
de transferencia, i hi ha hagut 121 persones assis-
tents en total. Els temes tractats han sigut: addic-
cions, la nova llei d’estrangeria, lleis relacionades
amb génere i diversitat sexual, el nou visor WSo-
cial i el relat d’'una mare atesa pel CASG.

Sessions d’intercanvi de coneixement

6 sessions

121 assistents

Assessoraments

Per poder dur a terme les intervencions amb qua-
litat i per tal de millorar el nostre coneixement i
poder coordinar millor les actuacions disposem
d’espais d’assessorament amb professionals ex-
terns en diferents temes. Destaquen, per sobre
la resta, les 485 consultes que s’han realitzat per
tema d’ajudes i tramits, fet que evidencia la difi-
cultat d’aquests i ’enorme burocracia.

4 sessions Salut mental

4 sessions  Ocupacio

7 sessions Habitatge

3 sessions  Ajudes i tramits

6 sessions  Addiccions

3 sessions Teleassisténcia

Enguany també disposem, per segon any conse-
cutiu, d’un assessorament juridic a professionals
i a persones usuaries del CASG. En aquest ser-
vei s’han fet 607 atencions a persones usuaries,
208 atencions presencials a professionals i 156
assessoraments telematics, i les demandes prin-
cipals coincideixen amb les de ’any passat: I’as-
sisténcia juridica gratuita i les tramitacions per
invalidesa, acomiadaments i percepcions de ren-
des indegudes.

El CASG informa

Aquest és un espai de conversa entre les persones
que treballen a Porganitzacio i la directora del
CASG per dialogar sobre qualsevol aspecte re-
lacionat amb l’organitzacié. S’han fet 4 sessions
per poder acollir 83 professionals.

4.4.3. EL VALOR AFEGIT

Llaltre element clau del marc estratégic és el va-
lor afegit. Per la idiosincrasia de la cultura i la
rad de ser de lorganitzacio, estem en contacte
amb la comarca i amb les seves necessitats, i ens
volem implicar en el seu desenvolupament. I és
evident que pretenem que la seva evolucid sigui
des d’una perspectiva d’inclusio, de cohesid i de
sostenibilitat en relacid amb l’entorn. Per aixo
participem activament en espais i en projectes en
els quals volem influir des d’aquesta mirada.

Participacio en espais de decisio de la comarca

Per tal de poder incorporar la mirada inclusiva
i de cohesid social i poder fer arribar el nostre
coneixement i la nostra informaci6é participem
en espais de presa de decisié comarcals. Aquest
2025 han sigut:

— Grup impulsor Noima, Escola de Noves
Oportunitats de la Garrotxa

— Grup de treball per a la definicio del Projecte
de revitalitzacié del nucli antic d’Olot

— Grup de treball d’habitatge de PAjuntament
d’Olot

— Oficina del Padré a ’Ajuntament d’Olot
— Oficina d’Ocupacions a I’Ajuntament d’Olot

— Suport a la planificacidé del Pla d’igualtat de
I’Ajuntament d’Olot

Participacid en espais fora de la comarca

Aquest 2025 hem participat en diferents espais
per intercanviar coneixements o per aportar la
nostra mirada dels serveis socials i de la comarca:

— COTESSBA. Consell Territorial de Serveis
Socials Basics de Girona

— Comissio Permanent de Benestar Social i
Consell Assessor de ’Associacidé Catalana de
Municipis

— Oficina de Gent Gran Activa de la
Generalitat de Catalunya

— Grup d’Investigacio 1 Recerca de Serveis
Socials (GIRS), format per coordinadores de
serveis socials de les comarques de Girona

— Cercles de comparacié intermunicipal de
la Diputacié de Barcelona per comparar
i avaluar resultats de totes les poblacions
adherides

— Intercanvi amb el Consell Comarcal del
Pla de ’Estany, I’Ajuntament del Prat de
Llobregat, el Baix Emporda i el Gironés per
diferents temes relacionats amb I’accio social

— Intercanvi amb diferents municipis i
comarques pel projecte Sostre 360: Girona,
Gironés, Alt Emporda i Garrotxa

— Participacié en la definicié del nou
model d’acollida organitzada pels Serveis
Territorials de la Generalitat de Girona

— Participacioé al grup de treball per la
implantacié del WSocial

Participacio en xerrades com a ponents

Per tal de compartir la nostra experiéncia i els
nostres aprenentatges participem com a ponents
en xerrades, taules rodones, formacions... Aquest
any hem participat a:

— Compareixenca al Parlament de Catalunya:
ponéncia sobre la llei per fer front i erradicar
el sensellarisme.

— Compareixenga al Parlament de Catalunya
sobre I’Agéncia integrada social i sanitaria

— Ponéncia a la I Jornada: “Las universidades
en la década del envejecimiento saludable”,
organitzada per la Universitat de Girona,
sobre la governanga de politiques per a les
persones grans

— Participaci6 a la IT Escola d’Estiu
Antiracista, a la taula rodona “Dispositius
socials davant el racisme i la immigracio,
limits i oportunitats”, conjuntament amb el
Consell Comarcal de ’Alt Emporda

— Participacio a la Jornada: “Experiéncies
d’aplicacio de la intel-ligéncia artificial en la
millora dels serveis socials de I’Ajuntament
de Girona”

— Participacié al Congrés Inclusid.cat amb la
poneéncia sobre I’eina predictiva de situacions
de vulnerabilitat i amb el poster sobre el
projecte Pisos Compartits

— Participacio del SIAD a la taula rodona
organitzada per Faberllull: “Una xarxa de
mans: téxtil i cures”

— Participacié de la unitat de complexitat a
la primera jornada d’atenci6é intermedia
organitzada per I’Hospital d’Olot

— Participacio a la taula rodona de la VII
Jornada sobre I’Etica en els Serveis Socials de
Catalunya

— Xerrada sobre ética a PERESS dels serveis
socials del Ripollés
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4.3. els aspectes
transversals

La finalitat d’aquest apartat és destacar les
actuacions que son transversals a tota la

institucio, que tenen un fort caracter intern
1 que vetllen per la qualitat i per la millora
continua dels serveis.

Suport juridic a professionals i persones ateses

Aquest servei pretén resoldre dubtes i problema-
tiques juridiques tant al personal propi del Con-
sorci com també a les persones que s’atenen.
Els temes que més arriben séon demandes d’as-
sessorament i tramitacié de ’assisténcia juridi-
ca gratuita, sobre reclamacions i impugnacions,
tramitacions per invalidesa, acomiadaments,
percepcions de rendes indegudes i sancions ad-
ministratives. En total s’han fet 607 atencions a
persones usuaries i 208 a professionals.

Suport emocional i psicologic per a professionals

El servei, que es va iniciar el mes de juny i ha
dut a terme la Cooperativa RANURA, ofereix
acompanyament psicologic i emocional als i a les
professionals per afavorir el desenvolupament
de recursos personals, emocionals... i per afron-
tar situacions critiques que es produeixen en el
context laboral. Durant ’any el servei ha atés 10
professionals, amb una mitjana de 4 sessions per
professional.

Seguretat, salut i proteccid

El Comité de Seguretat i Salut és I’0rgan pari-
tari 1 col-legiat de participacido que es destina a
la consulta regular i periodica de les actuacions
de la institucié en mateéria de prevencié de riscos
laborals. Enguany s’ha reunit 3 vegades per tre-
ballar la prevencidé de riscos laborals, la preven-
ci6 técnica i la vigilancia de la salut i les revisions
mediques.

Ciberseguretat

Aquest 2025 hem continuat els tramits per cer-
tificar-nos en la modalitat del microCENS de
I’Esquema nacional de seguretat, en compliment
del Reial decret 311/2022, de 3 de maig. Aquest
fet ha comportat que continuem implantant me-
sures relacionades amb aquest tema com per fer
realitat la certificacidé aquest 2026.

Espai Miceli, proteccioé a professionals

Aquest any s’ha treballat i desenvolupat la nova
comissid de proteccid, que passa a dir-se Espai
Miceli. Neix amb la voluntat de ser molt més que
un simple protocol técnic. Representa el com-
promis del CASG amb la seguretat, la protec-
cid i el benestar de totes les professionals que hi
treballen. No és només un organ consultiu, sind
un motor actiu de canvi i de proteccid. Les se-
ves funcions cobreixen diferents ambits, des de
la gesti6 immediata d’incidéncies fins a la creacio
d’una cultura preventiva i de cura col-lectiva.

Aquest 2025 s’han registrat 27 incideéncies de
proteccio (igual que ’any anterior), que han afec-
tat 16 professionals. El nombre de comissions per
treballar a fons les incidéncies que aixi ho reque-
reixen 1 plantejar accions sén 7.

Seguretat, salut i proteccio

27 incidéncies

Reclamacions i suggeriments

Durant el 2025 s’han presentat 48 queixes o re-
clamacions al CASG, un 11 % menys que l’any
anterior, i una dada que representa només el
0,43 % del total de les persones ateses.

Els motius principals de queixa tenen relacio
amb la sol'licitud d’un canvi de professional pero
sense especificar-ne els motius (60 %); amb els
serveis, amb les prestacions i/o amb els recursos,
amb els quals no estan d’acord (19 %); amb el
tracte rebut (19 %), i, la resta, amb el temps d’es-
pera. Els equips que reben més reclamacions son
promocio social i relacions familiars.

Igualtat de génere

La Comissié d’Igualtat vetlla per tirar endavant
el Pla d’igualtat del CASG, que és I’eina que es-
tableix els mecanismes interns per promoure la
igualtat d’oportunitats entre totes les professio-
nals i per contribuir a sensibilitzar i a transfor-
mar la societat, per tal que sigui més justa entre
dones i homes. La Comissié organitza I’Adona’t,
tallers inicials per a les noves professionals sobre
el Pla d’igualtat intern, la celebracid de dies in-
ternacionals relacionades amb el génere 1 també
jornades de formacid i reflexio internes.

4,6, el treball en

X&rxa

Davant les complexitats en les situacions
socials, cal generar sinergies per aconseguir

un resultat millor; sén necessaries aliances
amb tots els agents del territori i treballar
enxarxats i de manera conjunta.

Per aix0 generem espais o comissions de treball:

-

Comissid d’Atencio a les Persones en Salut Mental

Atencio Integral

Comissid d’Atencio a les Persones 1 a ’Entorn Cuidador
en Situacio de Complexitat Sanitaria i Social

Social 1 Sanitaria
(AISS)

Comissio 7x24. Emergencies

Comissio de Suport a les Cuidadores

Comissid de Residéncies de Gent Gran

Comissid Laboral

Taula de

Comissio d’Habitatge

Joves amb
Vulnerabilitat

Comissio d’Oci, Lleure i Espai Public

Comissid de Salut i Benestar Social

Comissido d’Atencid als Maltractaments Infantils

Taula d’Infancia

Comissio d’Atenci6 1 Prevencio de les Mutilacions
Genitals Femenines i Matrimonis Forcats

Comissio d’Alimentaci6 i Necessitats Basiques

Comissié d’Ocupacid

Taula per a la
Cohesié Social

Comissié d’Habitatge

Comissio d’Igualtat d’Oportunitats

Comissio d’Atencid a la Pobresa Energetica

Comissid Unica de Gent Gran

Gent gran en
situacio de

Comissio d’Habitatges per a Gent Gran

dependéncia

Comissid de Direccions de Residéncies

Taula Comarcal de Violéncia Masclista

Taula de Politica de Génere

Comissié d’Ocupacions Irregulars

Comissio d’Alta Conflictivitat Social

Taula d’Acollida d’Olot

Xarxa joves 16 a 21

Comissions d’Atencio Educativa Inclusiva (CAEI) als centres educatius
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2CCIO social

38.695
ATENCIONS DES DE RECEPCIO

20.270
PERSONES BENEFICIARIES

2.503 6.018 1.360

Persones Persones en Persones
en accions accions de en accions
d’informacio i prevencio i d’intervencio

orientacio sensibilitzacio comunitaria

604 756

Persones en Persones en
accions de creacio accions de

de xarxa participacio
ciutadana

. Aquesta dada inclou les segiients atencions: servei juridic, persones que s’han atés des d’acollida SBAS i que no s’han traspassat a cap
ambit de tractament, entrevistes de la primera acollida a Olot, participants a les xerrades informatives del reagrupament i el nou reglament
d’estrangeria, atencid a persones que volen fer voluntariat i persones ateses per informacio al Servei d’Orientaci6 i Atencié a Families (SOAF).

. Aquesta dada aglutina les persones que han participat a les actuacions de sensibilitzaci6 de la campanya “Retalla les violéncies, enganxa les
cures”, les actuacions que ha fet el Grup de Dialeg Interreligios, les formacions a equips politics i professionals, el cicle Veus que travessen
fronteres, el cicle La Garrotxa en transformacio, les accions de bons tractes esportius i les escoles i la part preventiva del projecte de Conductes
de Risc.

. Aquestes dades no inclouen les atencions fetes a entitats ni tampoc al servei de veinatge i convivéncia, ja que la unitat de recompte no séon
persones, sind entitats i unitats familiars, respectivament.

. Aquesta dada no inclou les persones dels serveis residencials ni dels centres de dia, aixi com tampoc les persones ateses des dels serveis de
valoraci6, que s’expliquen més endavant amb profunditat.

. Aquesta dada inclou també les persones que s’han atés per temes d’estrangeria.

. Aquesta dada inclou les dades de les persones ateses per I'ambit de relacions familiars, pero també del Servei d’Atenci6 Integral LGTBI, de les
atencions de tractament del SOAF, dels socioeducatius de lleure, dels tractaments del projecte Conductes de Risc, del Servei d’Informacio i
Atenci6 a la Dona i de ’Equip d’Atenci6 a la Infancia i ’Adolescéncia.
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38.695 )
ATENCIONS DES DE RECEPCIO

Des de la recepcié de Can Castellanes, seu prin-
cipal del CASG, durant el 2025 es van realitzar
38.695 atencions (entre les presencials, les tele-
foniques i les d’internet). Cal destacar que, com-
parativament amb I’any anterior, han augmentat
molt les consultes per internet, aixi com tambeé
les atencions presencials.

Un tema important aquest any ha sigut la rees-
tructuracio de I’espai de recepcid, que ha permes
millorar la qualitat de I’atenci6 i garantir una ma-
jor privacitat a les persones ateses.

s B
Atencio inicial a la ciutadania

26.622

10.931

1.142

atencions atencions consultes
presencials telefoniques per internet

20.270

PERSONES BENEFICIARIES

Més enlla d’aquesta primera atencid des de re-
cepcid, durant el 2025 al CASG hem ates:

20.270 persones’: el nombre de persones globals
ha augmentat respecte de I’any anterior, especial-
ment per les accions de sensibilitzacid i prevencio
realitzades.

Aquestes persones han estat ateses al CASG en
diferents tipus d’actuacions:

2.503 persones han estat informades i orien-
tades per als segilients temes:

- 1.443 persones han rebut una primera aten-
cid i orientacid en relacié amb la seva situaciod
social sense necessitar cap servei més especia-
litzat.

- 607 persones han rebut orientacions per part
del servei juridic del CASG.

- 308 persones han participat en sessions per
coneixer els serveis, les entitats, els equipa-
ments i els recursos de la ciutat d’Olot.

- 85 persones han rebut informacié sobre es-
trangeria.

- 18 persones han participat en xerrades sobre
el reagrupament a partir del programa Vaivé.

- 42 persones s’han interessat per un projecte de
voluntariat.

6.018 persones han participat en una formacio
o en espais de prevencio i sensibilitzacio:
- 2.917 persones han participat en espais de pre-
vencid de conductes de risc.

- 1.715 persones han participat en espais en el
marc de la campanya “Retalla les violéncies,
enganxa les cures”.

- 527 infants han participat en el Programa de
prevenciéo de les conductes violentes entre
iguals en el marc escolar i 56 ho han fet en
I’ambit esportiu.

- 465 persones han participat en el cicle Veus
que travessen fronteres en relacié amb els pro-
cessos migratoris.

- 197 persones han participat en espais de sensi-
bilitzacio sobre diversitat de creences.

- 141 persones han participat en el cicle sobre
transformacions, reptes i oportunitats La
Garrotxa, en transformacio.

1.360 persones han participat en actuacions
d’intervencidé comunitaria ja siguin més focalit-
zades a la creacid de xarxa relacional o al foment
de la participacio ciutadana i la governanca. En
aquest ambit cal destacar també que més enlla de
les persones individuals, diverses entitats i nuclis
familiars han participat d’aquest tipus d’inicia-
tives.

10.389 persones han rebut un diagnostic de la
situaciod social, individual o familiar, i s’ha elabo-
rat un pla de treball d’acord amb les seves neces-
sitats: d’autonomia, basiques o instrumentals o
per a la millora de les relacions familiars. Tenint
en compte aquest ultim grup de dades, el % de
cobertura dels serveis socials a la Garrotxa és del
16,4 %. Una xifra per sobre la mitjana catalana
que, segons I’Informe social 2025 de la Genera-
litat de Catalunya, es situa entre el 10iel 12 %
de la poblacio.

s B
Persones beneficiaries CASG 2025
per tipologia
Intervel '\

comuniti
6 %

Prevencio i
sensibilitzacio
16 %

Necessitats
basiques

Necessitats 18 9%

S d’autonomia
Diagnostic 28 %
social i pla
de treball

62 %

Necessitats
familiars
16 %

7. Les dades d’atenci6 son d’elaboracio propia a partir de les extraccions de dades dels diferents programes informatics.

Per analitzar I'impacte de I’accio social durant el
2025 a la Garrotxa, és important posar el focus
en les persones que han acudit per primera vega-
da al CASG. L’estudi d’aquests nous perfils ens
serveix de termometre i1 ens permet identificar les
necessitats emergents i els reptes socials que han
aflorat a la comarca al llarg d’aquest darrer any.

2.462
PERSONES BENEFICIARIES
ATESES PER PRIMERA VEGADA

2.462 persones beneficiaries (1.699 families)
han estat ateses per primera vegada al CASG
aquest 2025.

Per segon any consecutiu, s’ha registrat una lleu-
gera disminuci6 en el nombre d’usuaris que han
sol'licitat atencio al CASG per primera vegada.

Hi ha un petit augment en el nombre de persones
ateses a Olot, ja que un 75 % de casos nous atesos
son d’aquest municipi (2024: 74,5 %), mentre
que el 25 % restant €s de la resta de municipis de
la comarca (2024: 25,5 %).

2025_noves situacions ateses

615
persones
beneficiaries

1.847

persones
beneficiaries

M Resta de municipis W Olot
_ J

De les persones que aquest any han arribat per
primera vegada al Consorci i en relacid amb el
genere ha continuat la tendéncia d’atencio a més
dones que homes.

2025_génere de les persones noves

Dones: 1.356 [NESTE——
Homes: 1.103 I

No binari: 3 | 01%

Pel que fa a I’edat, per segon any consecutiu s’ha
incrementat I’arribada de noves situacions entre
la poblacié infantil i juvenil. De fet, Paugment
percentual de l’atencidé a persones de fins a 17
anys ha estat generalitzat en totes les seves fran-
ges d’edat (2024: 349).

En canvi, s’observa una petita disminuci6 a la
resta de grups a partir dels 18 anys i, especial-
ment, a la franja de persones més grans de 85
anys (2024: 179). Una dada que decreix els ul-
tims anys.

La major part de les situacions ateses, pero, soén
de la franja d’entre 35 i 64 anys, i més d’un 25 %
de les noves situacions ateses son de persones de
més de 65 anys.

( )
2025_edat de les persones noves

15 persones - 0,6 %

143 person
5,8 %

429 persones
17,4 %

263 persones
10,7 %

574 persones
23,3 %

de 0a 17 anys de 18 a 34 anys M de 35 a 64 anys

M de 65 a 74 anys de 75 a 84 anys més de 85 anys

M edat desconeguda
- J

Respecte de les dades de nacionalitat, ’espanyola
representa un xic més d’un 50 % de les noves
atencions realitzades aquest 2025, un percentat-
ge lleugerament superior al de ’any anterior. Les
dades, a més, revelen una disminucio en ’aten-
cid a persones de nacionalitat colombiana (2024:
237), marroquina (2024: 183) i gambiana (2024:
136), que havien anat en augment el darrer any.
Destaca també una major atencié a d’altres na-
cionalitats com la peruana, la romanesa, la mau-
ritana o la senegalesa.

( )
2025_nacionalitat de les

persones beneficiaries noves

50,5 %
1.200

1.000
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0 =
Espanya Colombia Hondures Marroc India Gambia Altres

1.244 211 194 174 123 104 412
- J
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375 persones, un 14,1 % de les ateses per
primera vegada, es troben en una situacio
administrativa irregular.

Aixo significa que, de les noves persones ateses,
han disminuit en nombre les que ens arriben en
situacid6 administrativa irregular (2024: 389).
Tot 1 que el descens és poc significatiu, eviden-
cia que la irregularitat administrativa continua
sent una de les causes importants de necessitat
d’atencio social, atés I'impacte multidimensional
que genera en la vida de les persones.

Un 40,3 % de les persones ateses viuen soles
(2024: 47,6 %), una dada que tot i baixar res-
pecte ’any anterior, continua posant en relleu la
solitud com un possible indicador de risc cada
vegada més estructural.

Sobresurt, aquest 2025, un 12,2 % de les noves
persones ateses que viuen en familia nuclear, fet
que representa un lleuger augment respecte de
I’any anterior (2024: 11,1 %). En canvi, el nom-
bre de persones que viu amb la parella ha baixat
significativament (2024: 14,8 %).

Destaca la baixada en percentatge de nuclis fa-
miliars atesos que sén monoparentals (2024:
154), un concepte en el qual incloem no només
aquelles families que tenen certificada aquesta
condicio, sino totes les families amb un sol pro-
genitor, el qual es fa carrec dels fills sense suport
de cap més adult.

( R
2025_nous nuclis familiars
Altres
416 24,5 % —
Unipersonal
684
Persones 54 %
adultes amb
parentiu
92
Monoparental
114
Parella Nuclear
185 208
N J

Es important destacar que de totes les persones
que han arribat noves, 923 no s’han traspassat a
cap ambit de tractament especialitzat, sind que
s’han pogut acompanyar des de I’equip d’aco-
llida: informant i assessorant, activant algun
recurs puntual o fent un acompanyament tem-
poral de la seva situacié. També hi ha una part
d’aquests casos que encara esta en estudi per fer
el prediagnostic i, per tant, s’hi esta treballant.
Aixo0 implica que més d’un ter¢ de les persones
que han arribat de nou el 2025 al CASG s’han
pogut acompanyar sense que fos necessaria una
atencio més especialitzada.

En relacié amb les persones que han arribat no-
ves 1 que han necessitat un acompanyament i un
pla de treball especialitzat d’algun dels ambits de
necessitats, aquests han estat sobretot per temes
relacionats amb la promocioé de I’autonomia i la
prevencioé de la dependéncia i, en segon lloc, per
temes relacionats amb relacions familiars.

( )
Derivacio de les noves persones ateses

al CASG 2025 per necessitat

No derivades
a ambit
38 %

Tot seguit passem a analitzar les dades, no
només de primera atencio, sino les globals ateses
aquest 2025 segons les necessitats socials:
d’autonomia, instrumentals, relacionals
familiars o comunitaries.

5.1 Paccid davant les necessitats ¢ autonomia

L’acci6 dels serveis socials davant les neces-
sitats d’autonomia se centra en l’acompa-
nyament a persones en situacidé de depen-
dencia, la gran majoria provocada per ’edat
1 les malalties croniques.

Les persones amb manca d’autonomia fisi-
ca, mental, intel-lectual i/o sensorial sovint
necessiten ’atencié d’una altra persona o
ajuts importants per fer les activitats basi-
ques de la vida diaria, ja sigui de manera
permanent o transitoria.

Els models de vida a I’etapa de ’envelliment
son diversos. En general, les persones prefe-
reixen viure a casa seva, tot i que per raons
de malaltia i/o dependéncia poden veure
afectada la seva vida quotidiana i necessitar
espais residencials per manca d’adequacio
o de suport a ’entorn domiciliari.

5.1.1. QUI HEM ATES

4.383 persones beneficiaries,
que corresponen a 3.362 nuclis familiars?

El nombre d’atencions per situacié de depen-
dencia manté la tendéncia a l’al¢a dels darrers
anys, un fet estretament vinculat a envelliment
demografic de la comarca. Cal destacar que, en
nomeés tres anys, la xifra d’usuaris ha crescut en
un miler de persones, un creixement de més del
25 %. Gairebé el 59 % de les atencions son de
persones que viuen a la ciutat d’Olot, mentre la
resta, aproximadament el 41 %, son de la resta de
municipis de la comarca, especialment Sant Joan
les Fonts, Besalu, la Vall d’en Bas i les Planes
d’Hostoles.

s B
Persones beneficiaries

1.803
persones
beneficiaries

2.580

persones
beneficiaries

H Resta de municipis W Olot
N J

Si analitzem el total de persones beneficiaries,
observem una major preséncia de dones (62 %),
especialment a les franges d’edat avancgada, la
qual cosa reflecteix una major esperanga de vida
femenina. Aquesta distribucié es manté similar
respecte dels exercicis anteriors.

Geénere persones beneficiaries

Dones: 2.722 |G —
Homes: 1.661 | IENSEEo

No binari: 0

Ha augmentat el nombre de persones ateses a to-
tes les franges d’edat, tot i que el gruix important
d’atencio es manté en les persones de més de 65
anys, ja que representa el 79 % del total. La fran-
ja d’edat de 85 anys o més és la que més s’atén,
irepresenta un 38 % del total de les atencions.

Una altra franja important de persones bene-
ficiaries és la franja de 35-64 anys. Representa
un 15,6 % de persones beneficiaries. En aquesta
franja hi ha tant persones cuidadores com perso-
nes adultes que tenen una discapacitat o depen-
dencia.

A la franja de 0-34 anys es recull un 5,3 % de
persones beneficiaries. En aquestes edats es tre-
balla sobretot amb infants i joves valorats amb
alguna dependeéncia i/o discapacitat.

( )
Edat persones beneficiaries

109
35 dones
74 homes

124
57 dones
67 homes

686
386 dones
300 homes
1.673
1.154 dones
519 homes
4.383 573
316 dones
2.722 dones 257 homes
1.661 homes
1.218
774 dones
444 homes
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8. Aquesta dada no inclou les persones que es troben en serveis residencials ni en centres de dia, aixi com tampoc les persones ateses des dels
serveis de valoracio, que es detallen en els segiients apartats amb profunditat.
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La nacionalitat espanyola continua sent, amb
molta diferéncia, la més representada. El 2025
un 94,6 % dels beneficiaris tenen nacionalitat es-
panyola.

En relaci6 amb les dades de P’any anterior, han
pujat també el nombre d’atencions a totes les na-
cionalitats, pero és important destacar 'augment
de les persones de nacionalitat gambiana, que fins
I’any passat eren gairebé testimonials (2024: 3).

Nacionalitat persones beneficiaries

94,6 %
4000

150
2,7 %

100
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0 H = || [ |
Espanyola Marroquina india  Romanesa Gambiana Ucrainesa Altres
4146 36 29 20 17 13 122

Un 63,7 % de les persones beneficiaries tenen
problematiques de salut, especialment limitacions
de la tercera edat (1.546), seguides per malalties
fisiques croniques (1.241). Es rellevant destacar
el subgrup de persones amb demeéncies (166) i
malalties mentals croniques (136) per 'impacte
familiar i social que impliquen i pel sentiment de
perdua de la propia autonomia.

Problematiques persones beneficiaries

0,2% Aprenentatge: 10
19,7 % Discapacitats: 862
1,2% Laborals: 53
6,6 % Mancances socials: 288
63,7 % Salut: 2.790
0,6 % Sospita de maltractament: 26
2,9% Altres: 128

51% Sense problematica: 226

Es manté, amb una xifra bastant similar a la del
2024, el nombre de beneficiaris amb discapacitat;
majoritariament parlem d’una disminucio fisica i
psiquica i, en un tant per cent menor, sensorial.
Hi ha un gran nombre de persones amb mobilitat
reduida, dada que explicaria 'augment de targe-
tes d’aparcament per a persones amb mobilitat
reduida que s’han tramitat aquest any.

El 6,6 % de les persones ateses tenen mancan-
ces familiars. S’entenen aquestes mancances ma-
joritariament en dos conceptes: un que té més a
veure amb les dificultats de manca d’autonomia
personal i ’altre que esta en relaciéo amb les difi-
cultats en les relacions familiars.

En referéncia a les persones ateses amb sospita
de maltractament, creix del 0,3 % al 0,6 %, i, per
tant, es dobla el percentatge de persones ateses.
Cal fer mencié que enguany s’ha creat la Comis-
si6 de Maltractaments Comarcal amb I’'objec-
tiu de detectar i treballar el maxim de situacions
de maltractaments, aixi com prevenir-los, entre
d’altres actuacions, fent campanyes de sensibilit-
zacio dels drets de les persones grans.

El total de persones beneficiaries correspon a
3.362 nuclis familiars. Si analitzem la composicio
d’aquestes families és important destacar que un
46 % d’aquestes sén unipersonals. Aixo implica
que 1.548 persones amb necessitats d’autonomia
viuen soles a la comarca, un creixement impor-
tant tant en nombre (2024: 1.308) com en per-
centatge (2024: 41,4 %). Aquesta dada mostra
que moltes persones queden vidues o ingressen
en una residéncia i les parelles es queden soles al
domicili.

El segon grup més nombroés, amb 844 unitats de
convivencia, és el de les parelles. Aquest nombre
ha disminuit bastant respecte de I’any anterior
(2024: 935) i enguany ha representat més del 25
% del total.

El 2025 s’han atés 516 nuclis familiars, compos-
tos de persones que viuen amb altres persones
adultes amb parentiu, un nombre gairebé iden-
tic del de I’exercici anterior. També cal destacar
laugment de nuclis familiars que conviuen con-
juntament amb una relacié de parentiu, una dada
que, amb l’anterior, pot ser un reflex de les difi-
cultats economiques i d’habitatge de la societat
actual.

Nuclis familiars amb necessitats d’autonomia
Més d’un nucli familiar Altres
amb relacié de parentiu 172
70
21 %
Nuclear 52 %
212 6,3 %
Unipersonal
1.548
Persones
adultes amb 15,3 % G
parentiu
516
251%
Parella
844

Unes problematiques que no son representatives
de la totalitat de la poblacio atesa, ja que gairebé
el 87 % d’unitats familiars ateses no té cap pro-
blematica relacionada amb aspectes economics o
d’habitatge.

S’observa, pero, un augment global als expedients
amb problematiques d’habitatge (del 5,9 % al 6,9
%). Aquests habitatges, en general —més de la
meitat—, estan en condicions adequades, pero,
en canvi, molts tenen barreres arquitectoniques
tant internes com externes que dificulten ’auto-
nomia de les persones.

En relaci6 amb la problematica economica,
aquest 2025 hi ha un petit increment de casos,
especialment a causa d’ingressos insuficients. Es
una dada que continua augmentant i que cal po-
sar-hi focus especialment quan es realitzen visites
a domicili, ja que s’ha detectat que la majoria de
persones grans son coneixedores que la seva capa-
citat economica es veu afectada any rere any ates
I'increment del preu de les necessitats basiques,
que no és proporcional amb les seves pensions,
per la qual cosa s’habituen a viure amb molt poc
i sense verbalitzar la seva precarietat economica.

Problematiques familiars

7.5 % Econdmica: 252
6,9 % Habitatge: 231

68,8 % Sense problematica: 2.917

En general, els nivells de risc es mantenen en per-
centatges similars a I’any anterior, amb una ma-
joria amb risc lleu (60,8 %), ateés que s’atenen si-
tuacions preventives. Només un 2,8 % dels casos
es troben en una situacio de risc greu.

El perfil majoritari continua sent el d’una dona
de 85 anys o més, de nacionalitat espanyola, amb
malaltia fisica cronica i que viu sola.

Quan a la familia hi ha una persona en situacio
de dependéncia s’alteren les relacions familiars i
es generen situacions en que s’ha de trobar ’equi-
libri entre el suport dels serveis, el familiar i el de
la xarxa més propera. Es, per tant, una situacio
multidimensional que no afecta només la persona
dependent, sind que canvia també la vida de tot
I’entorn.

Tot i que cada cas és unic, hi ha unes dinamiques
que acostumen a repetir-se en intensitats 1 mati-
sos molt diversos:

La sobrecarrega de la persona cuidadora
principal: s’observa que moltes situacions
de dependéncia greu es gestionen des de la
familia, cosa que comporta sovint una gran
sobrecarrega, especialment quan és un dels
conjuges (generalment la dona) qui assu-
meix la responsabilitat que normalment es
viu en solitari i amb reticéncies per acceptar
ajudes externes. Aquesta manca de suports
externs acaba derivant, de manera recu-
rrent, a I’esgotament fisic i emocional; quan
s’arriba al limit de la seva capacitat, sovint
la familia claudica de la cura domiciliaria i
es demana un recurs residencial. E1 CASG,
en aquests casos, ha d’actuar no només per
a la persona dependent, sind6 com a suport
de la persona cuidadora.

En I’ambit de les cures, cal tenir en compte tam-
bé la invisibilitzacio de les cuidadores 24 hores,
que treballen als domicilis sovint amb unes con-
dicions economiques i laborals molt pessimes.

Habitatges amb barreres arquitectoniques
i amb impossibilitat de poder fer-hi front
per diferents motius: economics, propieta-
ris que no se’n volen fer carrec... Per tant,
no poden sortir lliurement del seu domicili
i aix0 dificulta el contacte amb la comuni-
tat. Des del CASG no disposem de serveis
que facilitin que totes les persones puguin
sortir dels domicilis quan no es pot fer front
a les barreres.

Les relacions familiars al voltant d’una
situaci6 de manca d’autonomia esdeve-
nen clau a I’hora de fer-hi front. Malgrat
aquesta evidéncia no sempre es pot donar
la resposta adequada. Algunes families
mostren reticéncia a sol-licitar suport per
desconeixement de les funcions del servei.
Sovint, aquesta situacio deriva en conflictes
familias on prevalen els interesssos indivi-
duals per sobre del benestar de la persona
dependent. ’equip en aquests casos ha
d’assumir un rol de mediacid.

Casos de pobresa que no poden garantir la
cobertura de les necessitats basiques o que
les afronten amb molta dificultat. Aquestes
persones, majoritariament dones amb pen-
sions molt baixes, s’han adaptat a viure amb
molt poc. Es troben en una situacié de vul-
nerabilitat social i economica i preocupen
per la dependéncia que tenen dels serveis
socials, l’aillament social, les desigualtats
en la salut, I’habitatge precari i els riscos de
malnutricid. Cada vegada s’evidencia més
la necessitat de protegir aquestes persones
grans.
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5.1.2. QUINES INTERVENCIONS
HEM FET

Per tant, les situacions de dependéncia d’una
persona impacten en:

— La seva propia autonomia: el fet de veure com
perds les capacitats per poder fer la teva vida
diaria requereix una acceptacioé de la propia
vulnerabilitat. Aquest és un procés lent, que
demana fer un dol de les perdues. LLa persona
passa per diferents fases. Hi té un paper im-
portant la propia viveéncia i la capacitat d’es-
colta i empatia cap a un mateix.

— El seu entorn més proper, que també és un
element clau: 'impacte que té per als fills i fi-
lles, els familiars i les persones de referéncia
veure com aquesta persona entra en un proceés
de pérdua d’autonomia amplifica punts forts i
dificultats en les relacions. Aix0 comporta un
desgavell al nucli familiar, tant pel que fa a
Porganitzacio diaria com a la gestié emocional
d’aquesta situacio.

Per aix0, la nostra finalitat és acompanyar la per-
sona en situacié de dependéncia amb la seva xar-
xa de suport, observant el domicili i ’entorn per
trobar la millor manera d’atendre-la.

La nostra mirada per acompanyar pretén tenir
en compte el moment vital de la persona, els can-
vis que es van generant i els impactes en la seva
vida diaria, de la seva familia i/o de la seva xarxa.

Entenem I’accidé social en aquest ambit des
d’aquests dos eixos de treball:

A. Serveis d’atencid 1 promocié de I’autonomia:
1) Els serveis basics d’atenci6 social
2) Els serveis de valoracio
3) Els serveis a ’entorn domiciliari

B. Serveis d’atencio a les situacions de dependén-
cies a ’entorn residencial

Tot seguit podem veure quins serveis hem fet des
d’aquests eixos.

A.
SERVEIS D’ATENCIO 1
PROMOCIO DE LAUTONOMIA

Oferim un acompanyament per poder compren-
dre la nova situacio i identificar quins suports es
fan necessaris per poder gaudir de la vida quoti-
diana de la manera més autonoma possible.

A.l.

SERVEI BASIC D’ATENCIO SOCIAL
(SBAS)

El servei basic és de caracter polivalent, comu-
nitari i preventiu. Disposem d’un equip de 7
treballadores socials que detecta les necessitats,
ofereix informacio, orientacio i assessorament, fa
un diagnostic social a la persona i/o familia, pro-
posa i estableix el programa individual d’atencio,
acompanya i fa el seguiment.

A P’equip també¢ hi ha una integradora social que
té la funcié de fer acompanyaments a les perso-
nes més intensius 1 una técnica especialitzada en
Patenci6é de situacions d’alta complexitat social
1 sanitaria que treballa majoritariament des de
I’Area Basica de Salut.

A més de ’equip de professionals del servei basic
es disposa, si escau, de serveis per a les persones
i/o families, que es fan a I’entorn domiciliari per
donar suport a les persones cuidadores.

Per poder atendre amb qualitat i de manera in-
tegrada, ens cal treballar conjuntament amb pro-
fessionals de la salut. Per aixo és clau el treball
previst al full de ruta per al desenvolupament de
I’atencio integrada social i sanitaria (AISS) de la
Garrotxa que s’ha descrit a ’'apartat de projectes
estratégics.

La valoracié del grau de dependéncia és el pri-
mer pas per iniciar el reconeixement de depen-
déncia i/o discapacitat. Una vegada feta la valo-
racid, sera a través del PIA (programa individual
d’atencid) que establirem els objectius, els serveis
1 les prestacions de suport per poder atendre la
persona i la seva familia.

A.2.
SERVEIS DE VALORACIO

Sén serveis de valoracid, gestionats pel CASG,
de titularitat del Departament de Drets Socials i
Inclusi6é de la Generalitat de Catalunya, que va-
loren el grau de discapacitat i de dependéncia de
la persona.

A.2.1.
Servei de valoracio de la discapacitat (CAD)

La valoracié de la discapacitat d’una persona es
fa a partir d’una sol'licitud al Departament de
Drets Socials i1 Inclusié de la Generalitat de Ca-
talunya. Es regula pel Reial decret 888/2022, de
18 d’octubre, pel qual s’estableix el procediment
pel reconeixement, la declaraci6 i la qualificacid
del grau de discapacitat.

Amb aquesta valoracio, s’acredita legalment el
grau de discapacitat que facilita ’accés a diversos
drets, serveis, programes i prestacions. A més, el
reconeixement de discapacitat també permet de-
terminar les limitacions de mobilitat i la necessi-
tat o no de la targeta d’aparcament.

Aquest 2025 han disminuit un 4 % les valora-
cions realitzades (2024: 725); les primeres valo-
racions representen un 65,5 % del total de per-
sones ateses. Pel que fa al génere de les persones
valorades, es continuen valorant més homes
(52 %) que dones (48 %) pel servei; tot i aixi, la
dada és bastant similar. Les valoracions fetes han
estat dels tipus segiients: un 58 % de fisiques, un
21 % de psiquiques i un 21 % de mixtes. S’incre-
menta la valoracié de persones amb discapacitat
psiquica (2024: 17 %).

Discapacitat

693 wvaloracions

453  primeres sol-licituds

141 revisions

71 provisionals

A.2.2.

Servei de valoracio de la dependéncia
(SEVAD)

A partir de les sol'licituds del grau de dependeén-
cia, I’equip de professionals fa visites al domicili
de les persones sol-licitants per fer les valoracions
ila proposta d’informe de dependéncia. A partir
d’aqui, la Generalitat emet la resolucio del grau
de dependéncia. Es regula per la Llei 39/2006,
de 14 de desembre, de promocio de ’autonomia
personal i atencid a les persones en situacié de
dependéncia.

El nombre total de casos valorats a la Garrotxa €s
inferior al del 2024. Aquest fet ve determinat per-
qué durant aquest any s’ha pogut comptar amb
menor nombre de persones valorant a la zona. El
fet que calgui una titulacio especifica per portar
a terme aquestes valoracions i que des del De-
partament loferta de formaci6 sigui molt escassa
impedeix disposar de més personal qualificat, la
qual cosa fa que es puguin realitzar menys visites
i que, de retruc, augmenti el temps d’espera per
tal que les persones puguin ser valorades.

Tot 1 aixi, continua en augment el nombre de
sol'licituds de valoracié de la dependéncia, una
tonica que es dona arreu de Catalunya. Aixo
implica un augment de les llistes d’espera i del
temps que es tarda a fer la valoracio.

Dependéncia

617 total valoracions

357 primeres valoracions

260 revisions

En relacido amb el grau final de la valoracid, cal
tenir en compte que des del 2009 la tendéncia
majoritaria en les primeres valoracions havia es-
tat el grau II, pero a partir del 2015, a causa de la
plena entrada en vigor del calendari d’aplicacid
de la Llei de la dependéncia, aquesta tendéncia
va anar canviant cap a una majoria de grau I, ja
que va ser el moment en el qual es va incorporar
el concepte de dependents lleus i, en conseqiién-
cia, el grau I. Aquesta tendéncia persisteix du-
rant el 2025.

Destaca també I’elevat nombre de persones que
no assoleixen cap grau a la primera valoracié (un
21 % del total), un fet que pot ser el resultat de la
sol-licitud anticipatoria (“per si més endavant ho
necessito™), aixi com també a causa de 'augment
del cost de vida en general (“mirar d’aconseguir
uns ingressos extres”). Aquests son, doncs, els
principals fets que fan augmentar aquesta xifra.
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A un 44 % de persones valorades per primera
vegada se’ls reconeix un grau I de dependéncia:
aixo vol dir que la situacié en la qual es troben
és de dependéncia moderada. Un 22 % obté un
grau Il i un 13 %, un grau III. Persisteix la ten-
dencia dels darrers anys del fet que a la depen-
deéncia es valora un major nombre de dones, les
quals tenen més esperanca de vida.

Una vegada la persona té una valoracié del seu
grau de dependéncia, conjuntament amb ella, les
professionals i la familia, si escau, s’estableix el
PIA, Pinstrument que determina els serveis i les
prestacions economiques per donar-li suport.

e N
Valoracions grau de dependéncia

157 graul
79 graull
45 grau III
76 no dependent
357 total
N J
A.2.3.

Programa individual d’atencié (PIA)

Es Pinstrument que utilitzem els serveis socials
per determinar les modalitats d’intervencidé més
adequades per atendre les necessitats de les per-
sones, entre els serveis i les prestacions economi-
ques previstes per al seu grau de dependéncia.
Incorpora, en la seva formulacid, la participacio
de la persona beneficiaria i/o la familia o el repre-
sentant legal en el cas d’incapacitacid. Enguany
s’han fet 302 PIA i 165 modificacions. S’incre-
menten un 9 % els PIA realitzats i un 20 % les
modificacions fetes respecte de I’any anterior.

Disposem d’una professional, referent de depen-
déncia i promocié de I’autonomia personal, per
millorar , la gestid i la qualitat del procés de va-
loracid, atencio i seguiment de la dependéncia i
reforgar la coordinacié del desplegament efectiu
de la llei.

Programa individual d’atencio
302 PIA
165 modificacions PIA

L’entorn domiciliari és ’'ambit clau per a I’atenci6
a les situacions de dependéncia. De fet, les perso-
nes manifesten que volen ser ateses a casa seva, 1
vetllem perque aixo sigui possible, sempre que es
pugui, tot 1 el poc desenvolupament de politiques
publiques actuals per a les cures al domicili. Sén
serveis que donen suport a les tasques diaries de
cura al domicili.

A.3.
SERVEIS A CENTORN DOMICILIARI

A.3.1.
Servei d’ajuda al domicili (SAD)

E1 SAD és el conjunt organitzat i coordinat d’ac-
cions que es fan basicament a la llar de la perso-
na i/o familia, dirigides a proporcionar atencions
personals, ajuda a la llar i suport social a aquelles
persones i/o families amb dificultats de desen-
volupament o d’integracid social o amb manca
d’autonomia personal.

Aquest any s’han atés 300 persones: 168 do-
nes 1 103 homes, amb un total de 37.562 hores
d’atencio.

Aquestes dades mostren una davallada del servei
de gairebé un 16 % de les hores d’atencio en rela-
ci6 amb l’any anterior, aixi com gairebé un 10 %
de les persones ateses.

El SAD és un servei de dificil gestio: costa qua-
drar les necessitats de les persones amb els hora-
ris de les professionals, ja que la majoria de per-
sones volen ser ateses a primeres hores del mati
i sovint no es pot donar resposta a tot. A aquest
fet, se li suma la dificultat de trobar persones per
treballar en atencid de les cures, una tasca poc
valorada i remunerada.

Es dedueix que els serveis s’obtenen per altres
mitjans, majoritariament cuidadores que viuen
al mateix domicili i, molt sovint, en situacid
irregular.

( 7

Servei d’ajuda al domicili

271 persones

168 dones
103 homes
\ Y,
A.3.2.

Servei d’apats a domicili

Aquest servei proporciona apats elaborats i equi-
librats a persones grans que ho necessitin. També
poden sollicitar aquest servei, de manera pun-
tual, persones que, per exemple, acaben de sortir
de ’hospital i estan en periode de recuperacio.

Enguany s’han atés 208 persones, que han tingut
cobertura dels apats a domicili a tota la comarca.
S’han servit un total de 32.594 apats.

Es un servei que ha augmentat tant en el nombre
de persones ateses, un 25 % més que I’any ante-
rior, com en els apats servits, que representen un
12 % més dels apats repartits.

A.3.3.

Servei de terapia ocupacional i
productes de suport (BAT)

El BAT és un servei que pretén que la persona
estigui en un entorn que afavoreixi, tant com
sigui possible, ’autonomia. Treballa de manera
coordinada amb professionals dels ambits social
1 sanitari per fer la valoracid de les necessitats,
per ajudar a planificar i per facilitar ’accés als
productes de suport, aixi com per adaptar, si és
necessari, ’entorn fisic del domicili. També es fa
assessorament a les persones cuidadores fami-
liars i/o a professionals perque tinguin cura de
la propia salut i s’entrenin en 1’as dels productes
de suport. El servei esta format per 1 terapeuta
ocupacional.

Durant el 2025 ha augmentat un 12 % el nom-
bre de persones ateses en relacido amb ’any passat
(2024: 353). La terapeuta ocupacional és la pro-
fessional que realitza els assessoraments i els en-
trenaments als domicilis, i enguany ha fet 1.145
valoracions, un 29 % més que ’any anterior.

Pel que fa als productes prestats, s’ha incremen-
tat un 49 % en relacido amb l’any anterior, amb
un total de 155 productes de suport (2024: 104).
La terapeuta ocupacional realitza un servei a do-
micili 1, inicament si es valora necessari i la per-
sona vol, s’orienta a utilitzar els productes de su-
port que es disposen des del banc de productes.

s N
Servei de terapia ocupacional

394 persones

155 productes prestats

1.145 valoracions

A.34.
Servei de teleassisténcia (TLA)

Es un servei que garanteix la seguretat i ’acom-
panyament a les persones que poden estar en
situacio de fragilitat per factors d’edat, solitud,
salut o dependéncia, les 24 hores del dia i els 365
dies de ’any. Es detecten situacions d’emergen-
cia i s’hi dona una resposta immediata.

En total han sigut 1.938 persones, cosa que re-
presenta un 3,8 % més que les persones ateses
I’any anterior (2024: 1.867), i s’han ates 1.656
llars, les quals representen un 4,3 % més que
I’any 2024.

Teleassisténcia

1.938 persones

1.138 emergencies ateses

Quan la persona disposa d’un aparell de teleas-
sisténcia, i per tal de prevenir possibles incidén-
cies domestiques, es poden instal-lar, si es vol,
detectors que alerten de diverses situacions i que
es divideixen en tres categories principals: riscos
a la llar (foc, fum, gasos...), riscos de salut (cai-
gudes, moviment, inactivitat...) i riscos fora de
la llar (localitzacié...). Enguany s’han ateés 1.138
emergencies. El nombre de detectors instal-lats
aquest any ha disminuit gairebé un 18 %.

s ~
Detectors

114 fum o foc

60 fuites de gas

27 no mobilitat o passivitat

19 caigudes

6 unitat de control remot
adaptada

6 teleassisténcia mobil

13 altres
245 total
\ Y,
A.3.5.

Servei de transport adaptat (TA)

Es un servei adrecat a persones amb discapaci-
tat i/o dependéncia per tal d’accedir als diferents
recursos especialitzats, centres de dia per a gent
gran i centres ocupacionals per a discapacitats.

Aquest 2025 s’han mantingut gairebé estables el
nombre de persones que han fet us del servei de
manera regular. Es un servei que s’utilitza més
per a persones amb discapacitat que per a perso-
nes grans.

Cal destacar que el nombre de persones que
n’han fet s de manera esporadica ha disminuit
un 42 % en relacié amb I’any anterior (2024: 57).

Es un servei que necessitaria més recursos
economics 1 logistics per poder atendre totes les
demandes i necessitats de la comarca.

( N
Servei de transport adaptat

185 persones regulars

83 viatges regulars a un centre
de dia per a persones grans

viatges regulars a un centre
102 de dia per a persones amb
discapacitat

33 Dbersones que han fet
viatges esporadics a I’any

-
.
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A.3.6.

Targeta d’aparcament per a persones amb
dificultats de mobilitat

Des del CASG es fa la tramitacié perque les per-
sones que tenen una valoracid feta amb un re-
coneixement de grau de discapacitat i barem de
mobilitat reduida puguin sol-licitar una targeta
per poder aparcar als llocs reservats com a tal.

Les dades totals de targetes emeses s’han man-
tingut gairebé iguals que I’any anterior, amb un
total de 392 persones ateses. La diferéncia és de
6 persones. Les targetes de persones conductores
son les que han disminuit més i les de no conduc-
tores han pujat, amb un total de 283 aquest any.

La targeta d’aparcament és personal i intransfe-
rible per facilitar la mobilitat de la persona amb
dificultats, i1 per aix0, quan se’n fa un mal us, es
retira. Enguany s’han requisat 11 targetes per us
fraudulent.

e N
Targetes d’aparcament

392 targetes totals

109 conductors

283 acompanyants

A.3.7.
Servei de transport adaptat (TA)

Es un servei d’acolliment diiirn que complemen-
ta l’atencié propia de l’entorn familiar, amb els
objectius d’afavorir la recuperacié i el manteni-
ment de I’autonomia personal i social, de mante-
nir la persona al seu entorn personal i familiar en
les millors condicions possibles i de proporcionar
un suport a les families en ’atencio a les persones
grans dependents.

A la comarca hi ha 10 centres de dia, que actual-
ment ofereixen 311 places: 143 de publiquesi 168
de privades acreditades.

- N
Centres de dia a l1a Garrotxa

10 centres a escala comarcal

311 places

143 publiques

168 privades

- J

De les places publiques gestionades pel CASG,
el SATAR El Llierca (Servei d’atencid integral a
la gent gran en ’ambit rural) ha atés 22 persones,
4 menys que l’any anterior, i s’han fet 8 activi-
tats setmanals programades i 2 d’extraordinaries
cada mes.

Al Centre de Dia Montsacopa s’han atés 88
persones (2024: 91) i s’han fet 16 activitats gru-
pals programades. Son activitats d’estimulacid i
de manteniment de les capacitats fisiques, fun-
cionals, psicologiques 1 cognitives 1 activitats
quotidianes i significatives.

Aquestes dades mostren un lleuger descens de
Pocupacioé de places de centre de dia en tots dos
serveis.

A.3.8.

Serveis dilirns per a persones
amb discapacitat

Els serveis ditirns per a persones amb discapaci-
tat tenen la funcié d’oferir atencio individual per
aconseguir el maxim grau d’autonomia personal
i d’integracid social a les persones valorades amb
algun grau de discapacitat.

La tipologia de serveis oferts comprén:

Servei ocupacional d’insercio (SOI). Facili-
ta formacio en habits i en tasques laborals. Es
treballa per potenciar i per conservar les capaci-
tats de les persones susceptibles d’integrar-se a
Pempresa. Aquest servei esdevé un pas intermedi
entre els centres ocupacionals i els centres espe-
cials de treball. La Fageda Fundacié, enguany,
ha comptat amb 19 places.

Servei de terapia ocupacional (STO). Aquest
servei té dues funcions principals: locupacio
terapeutica i I’ajustament personal i social (psi-
comotricitat, estimulacié cognitiva...), 1 és l’al-
ternativa des de I’ambit dels serveis socials a la
integracio de les persones amb discapacitat inte-
I'lectual que no poden incorporar-se al sistema
de treball ordinari, quan no poden assolir prou
nivell de productivitat. L.a Fageda Fundacio dis-
posa de 54 places i Integra té 34 places concer-
tades.

Servei d’acompanyament a la vida indepen-
dent (SAVI). Aquest és un servei que permet
que les persones majors d’edat amb discapacitat
puguin viure de manera autonoma al seu domici-
li a través de 'acompanyament d’una educadora
que dona suport, des del mateix domicili, a les
tasques i a ’organitzacié del dia a dia. A la co-
marca hi ha 30 places: 28 estan gestionades per
La Fagedai 2, per Integra.

Quan la persona no pot viure al domicili, a causa
de la situacio de dependéncia, sén les residéncies
els serveis que tenen la funcié d’acollir 1 de facili-
tar un entorn substitutori de la llar. S6n equipa-
ments publics, concertats o privats que consten
d’habitacid, de serveis comuns i d’un equip de
professionals diversos que cuiden i acompanyen
en les funcions d’allotjament i conviveéncia.

B.
SERVEIS D’ATENCIO
A LES SITUACIONS DE
DEPENDENCIA A PENTORN
RESIDENCIAL

B.1.
RESIDENCIES PER A GENT GRAN

Les residéncies per a gent gran sOn serveis
adrecats a persones de més de 65 anys que no
tenen prou autonomia per fer les activitats de la
vida diaria pel seu compte i/0 no disposen d’una
persona cuidadora i/o els serveis d’atencio a I’en-
torn domiciliari ja no cobreixen les necessitats
de la persona i necessiten una supervisié perma-
nent.

A la Garrotxa es compta amb 10 residéncies
per a persones grans, amb 639 places: Edat
3, El Tura, La Caritat, Torreblanca, LLa Tardor,
Antic Hospital Sant Jaume, Edat 3 Besalu, Resi-
déncia Montsacopa, El Mirador del Puigsacalm
i La Salut.

A través de la Comissio Unica es fan trobades
amb totes les direccions dels centres per poder
treballar aspectes, criteris i necessitats que afec-
ten totes les resideéncies.

Residéncies

639 places a la comarca

388 places publiques

251 places privades

Pel que fa a la Residéncia Montsacopa (de ti-
tularitat del CASG i gestionada per la Fundaci6
Antic Hospital Sant Jaume), disposa de 99 pla-
ces publiques i de 2 places privades acreditades.
Enguany 2 de les places privades han passat a
publiques.

Residéncia Montsacopa
144 persones
95 dones
49  homes

B.2.

RESIDENCIES PER A PERSONES
AMB DISCAPACITAT

A la Garrotxa es compta amb 1 residéncia i amb
2 llars residencia.

La Residéncia Vorariu, de titularitat del CASG i1
gestionada per Integra, disposa de 21 places. S’hi
potencien les relacions interpersonals, s’hi treba-
llen habits d’autonomia i s’hi promou el descans i
el lleure. S’han atés 21 persones. Una de les pla-
ces és de respir 1 té per objectiu millorar el des-
cans de familiars; aquest any 8 families han fet s
d’aquesta plaga.

Es compta també amb 2 llars residencials per a
persones amb discapacitat, amb 36 places (El
Cassés, amb 13, i El Caliu, amb 23), gestionades
per La Fageda Fundacio.
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3.2, Paccié davant les necessitats basigues
i instrumentals

Laccié dels serveis socials davant les ne-
cessitats materials i instrumentals se centra
en ’acompanyament a les persones en si-
tuacions de dificultat per cobrir les neces-
sitats basiques d’alimentacid, higiene
personal i/o dificultats per accedir a un
habitatge i als subministraments, pero
també en els déficits formatius, admi-
nistratius i relacionals.

Sovint les dificultats per cobrir aquestes
necessitats fan que les persones estiguin en
risc d’exclusio social. Cal tenir en compte la
rellevancia, en aquestes situacions, de fac-
tors estructurals com I’habitatge, ’ocupa-
ci6 o els aspectes legals d’estrangeria.

5.2.1. QUI HEM ATES

Enguany s’han atés un total de 2.824 persones.
D’aquestes, 54 s’han atés per temes relacionats
Unicament amb estrangeria, i la resta, 2.770 per-
sones beneficiaries, son persones amb un diag-
nostic social i un pla de treball que inclou una
mirada més amplia i multidimensional de la si-
tuacié. En aquest primer apartat analitzarem
aquest ultim grup de persones, que correspon a
1.635 families.

Les dades d’atencidé d’aquest 2025 mostren un
lleu augment del nombre de persones ateses
(2024: 2.726) amb problematiques molt comple-
xes, en situacid de pobresa i d’exclusio a la co-
marca.

Persones beneficiaries

729
persones
beneficiaries

2.041

persones
beneficiaries

H Resta de municipis MW Olot

Als municipis on hi ha un major percentatge de
persones ateses amb dificultats per cobrir les ne-
cessitats basiques i materials sén: Olot, Besalu,
Sant Joan les Fonts, les Planes d’Hostoles i Cas-
tellfollit de la Roca, tot i que més del 70 % de
persones ateses son d’Olot.

Alguns municipis augmenten el nombre de per-
sones ateses, i destaquen les Planes, les Preses,
Sant Feliu de Pallerols, Sant Ferriol i Argelaguer.
En canvi, els municipis com Sant Joan les Fonts,
Santa Pau, la Vall de Bianya, Sales de Llierca i
Montagut i Oix experimenten una petita dismi-
nucio.

Augmenten les dones ateses que es troben en si-
tuacions de pobresa i exclusio respecte de 'any
anterior, essent el 47,4 % del total, perd desapa-
reixen les persones no-binaries. LLa mirada dels
serveis d’atencid a ’exclusio segueix posant aten-
cié en aquestes persones per evitar-ne la invisibi-
litat i per poder atendre les situacions de vulne-
rabilitat existents.

Geénere persones beneficiaries

Dones: 1.313 [ —
Homes: 1.457 [

No binari: 0

Aquestes situacions de precarietat per cobrir les
necessitats basiques es donen sobretot en perso-
nes en edat laboral i representen un 72,8 % del
total. Dins aquesta franja d’edat destaquen les
persones de 35 a 64 anys (44 %), persones amb
dificultats economiques i dificultats per trobar
feina estable, que sovint necessiten fer tramits re-
lacionats amb ajudes economiques, cites previes
en altres administracions locals, autonomiques o
estatals, tramits en linia...

El grup de joves de 18 a 34 anys presenta una
timida tendéncia a augmentar i representa el
28,8 % (53 persones més que l’any anterior). Es
torna a evidenciar la importancia de ’'acompan-
yament i el seguiment que portem a terme en si-
tuacions d’aquesta franja d’edat, i es posa un ém-
fasi especial a I’'atencid als joves que han viscut
un procés de migracio sense xarxa familiar ni in-
formal que els pugui acompanyar. Ens preocupa
l’augment progressiu d’aquesta franja d’edat, ja
que ens indica les dificultats de moltes persones

joves per poder assolir una vida digna i autono-
ma, amb la possibilitat que aixo implica, de cau-
re en una situacio de pobresa severa o exclusio i
les consequiéncies que comportara, socialment, i
també en d’altres ambits, com la salut, 'ocupacio
o la convivéncia.

Finalment, cal destacar que un 20,6 % de les
persones que presenten dificultats per cobrir
les necessitats basiques corresponen a menors
d’edat, i, per tant, és primordial desenvolupar ac-
cions preventives encarades, sobretot, a la igual-
tat d’oportunitats.

( )
Edat persones beneficiaries

33| 9
16 homes | 2 homes
17 dones | 7 dones

571
za?iohomes 274 homes
52 dones 297 dones

2.770
1.457 homes
1.218 1.313 dones 799
595 homes 482 homes
623 dones 317 dones

[MdeOai17anys [Mde 18a34anys M de 35 a 64 anys

M de 65a 74 anys de 75 a 84 anys més de 85 anys

Pel que fa a les nacionalitats, ’espanyola segueix
essent la més atesa, seguida de la nacionalitat
marroquina, que augmenta 2 punts percentuals.
Les nacionalitats espanyola, marroquina i hon-
durenya disminueixen, la colombiana es manté
i la resta presenten un augment. Enguany la na-
cionalitat gambiana supera la nacionalitat hon-
durenya amb un augment de quasi 2 punts per-
centuals.

( )
Nacionalitats principals

40
36,4 %
35
30
25
20

15 13,7 %

10 1037 8,7 % 8,5%
5 44%

. 27% 22%
0 | |

Espanyola Marroquina Colombiana Gambiana Hondurenya india Venegolana Peruana

- J

Les persones que s’han atés aquest any formen
part de 1.635 unitats familiars.

s B
Unitats familiars

Parelles Fam. Nombroses

Monoparental

Unipersonal

Adult amb 10,4 %
parentiu o
sense

16 %

Nuclear

- J

La tipologia de familia més significativa és la uni-
personal, una tipologia que augmenta any rere
any (2024: 48,8 %). La situacio greu de risc d’ex-
clusié de les persones s’agreuja més quan estan
soles perque han perdut el lligam familiar i social.
Aquest fet remarca la importancia de la xarxa per
evitar situacions d’alta vulnerabilitat.

La segona tipologia més nombrosa és la de la fa-
milia nuclear, que també augmenta respecte de
I’any anterior (2024: 15,1 %). Finalment, cal des-
tacar els nuclis familiars de persones adultes amb
parentiu o sense, és a dir, persones adultes que
conviuen degut a les dificultats per poder assu-
mir les despeses de I’habitatge. Veiem, doncs, que
les dificultats per poder afrontar les despeses del
manteniment de I’habitatge fan que apareguin
noves férmules de convivéncia, que moltes ve-
gades impliquen amuntegament, manca d’espais
privats i dificultats de convivencia.
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Aquestes dificultats, especialment les economi-
ques, augmenten any rere any, i el 84,5 % de les
families ateses aquest 2025 presenten dificultats
en aquest ambit, especialment per la manca d’in-
gressos suficients o per no tenir-ne. Un 25,7 %
presenta problematiques d’habitatge, ja sigui
perque no en tenen o perque el que tenen és de-
ficient.

Principals problematiques
que tenen les unitats familiars

Problematiques economiques: 84,5 %
46,4 % Ingressos insuficients: 758

36,3 % Sense ingressos: 594

Problematiques d’habitatge: 25,7 %
10,3 % No disposen d’habitatge: 168

37% Tenen habitatge deficient: 60

La principal problematica de les persones que
atenem és la laboral; majoritariament trobem
persones en atur pero sense subsidi. Aquesta
problematica esta estretament relacionada amb
la manca d’ingressos. Les persones que no s’inse-
reixen en el mén laboral, perd que aconsegueixen
uns ingressos, ho fan a través de prestacions,
com ara I’'ingrés minim vital, la renda garantida
de ciutadana o la pensid no contributiva, o amb
feines en economia submergida. Aquesta realitat
indica que es tracta d’individus amb dificultats
significatives per a la seva inserci6 laboral, degut
a les multiples complexitats que els afecten, a ve-
gades personals i1 a vegades estructurals.

Principals problematiques
dels beneficiaris

11,8 % Laboral

10,8 % Mancances socials

10,1 % Salut i drogodependéncia
6,8 % Problemes legals d’estrangeria
47 % Discapacitat

1,7 % Sospita de maltractament

Cal posar emfasi en les situacions de pobresa
infantil, que pot tenir diversos efectes negatius
sobre els infants 1 afectar tant el seu benestar fi-
sic com emocional, aixi com el seu desenvolupa-
ment educatiu i social.

Molts pateixen situacions cronificades que re-
quereixen una intervencio individualitzada i es-
pecialitzada a llarg termini. Aquesta atencid és
essencial per desenvolupar les competencies i les
habilitats necessaries que els permetin inserir-se
novament en el mercat laboral i assolir un cert
nivell d’estabilitat economica i social. Aquestes
situacions sovint estan estretament relacionades
amb dificultats en les relacions familiars i socials.

Continuem atenent un gran nombre de persones
amb problematiques de salut i drogodependeén-
cies. Podem diferenciar aquelles situacions de
persones amb diagnostics de salut mental que
no estan consumint, de persones que sospitem
que poden tenir un problema de salut mental
no diagnosticat i no consumeixen i de persones
que poden tenir un trastorn mental i un tras-
torn per consum de substancies (patologia dual).
Aquesta darrera patologia implica que ambdods
trastorns interactuen i s’influeixen muatuament,
cosa que pot complicar tant el diagnostic com el
tractament.

La situaci6 administrativa irregular implica
greus dificultats i una manca d’oportunitats que
condiciona i marca molt quines son les possibili-
tats d’exit personal. LLes persones en aquesta si-
tuacié no poden accedir de manera regulada en
el mercat laboral ni en el de I’habitatge, ni tam-
poc a cap tipus de prestacid o ajut del Govern.
Tot plegat fa que aquest collectiu sigui espe-
cialment vulnerable. Aquesta situacid les aboca
al treball submergit i, en conseqiiéncia, a unes
pitjors condicions laborals. Apareix, també, un
mercat no regulat de “lloguer” que afavoreix que
s’ofereixin habitatges inadequats i indignes per
poder-hi viure.

Finalment, per segon any consecutiu, veiem com
augmenta la problematica de sospita de maltrac-
tament, relacionada sobretot amb el maltracta-
ment fisic 1 psiquic cap a la dona. Aquest fet és
fruit de ’esfor¢ dels equips d’atencié per posar
el focus en el diagnostic d’aquestes situacions.
El perfil de les dones que es troben en situacio
d’exclusio és el de dones sotmeses a I’explotacio
laboral, a I’economia submergida, que pateixen
situacions de maltractament, que per sobreviure
es veuen abocades a patir situacions d’explotacio
sexual, violéncies... Costa molt la seva vinculacio
al servei, 1 €s que sovint estan molt estigmatitza-
des i1 pateixen un dany i/o trauma molt arrelat.

En general, els nivells de risc de les situacions
ateses es mantenen similars a les del 2024, amb
una majoria de risc lleu (44,3 %). Destaca que
un 9,3 % dels casos es troben en una situacid
valorada de risc greu.

5.2.2.QUINES INTERVENCIONS
HEM FET

La nostra mirada vers les persones en risc d’ex-
clusid social se centra en dos elements:

— Reconéixer, conjuntament amb la persona,
les seves necessitats, les seves capacitats i el
seu moment vital, perqué sigui conscient de
la seva situacio, valori les possibilitats i vulgui
provocar els canvis necessaris a la seva vida
quotidiana per viure més bé.

— Identificar els aspectes del context que blo-
quegen o que faciliten que la persona es pugui
sentir inclosa. Aqui, per a nosaltres, es fa im-
prescindible el treball en xarxa.

Tot plegat, amb la intencid que les persones i les
families gaudeixin d’igualtat d’oportunitats a la
seva vida quotidiana. Entenem I’accidé social en
aquest ambit des dels eixos de treball segiients:

A. Servei basic d’atencid social

B. Serveis de facilitacio dels drets de
ciutadania

C. Serveis d’acompanyament i promocio de
la insercio6 social

D. Serveis d’acompanyament en la insercid
sociolaboral

E. Serveis per facilitar recursos materials per
garantir la cobertura de les necessitats
basiques

F. Altres serveis de cobertura de les
necessitats basiques

Tot seguit podem veure quins serveis hem
realitzat des d’aquests eixos.

A.
SERVEI BASIC D’ATENCIO
SOCIAL (SBAS)

El servei social basic és de caracter polivalent,
comunitari i preventiu. Son les professionals que
detecten les necessitats, ofereixen informacio,
orientacio i1 assessorament, fan un diagnostic
amb la persona i/o familia, proposen i estableixen
els ajuts, els serveis i els recursos especialitzats
per fomentar ’autonomia, acompanyen les per-
sones i en fan el seguiment. Cada persona té una
professional de referéncia. L’equip esta format
per 8 professionals.

També fem acompanyaments i donem suport a
domicili quan és necessari per facilitar la gestio
de la vida quotidiana: compres, visites meédiques
1 gestions administratives.

B.
SERVEIS DE FACILITACIO
DELS DRETS DE CIUTADANIA

Les condicions precaries, la situacié administra-
tiva, les dificultats per accedir a un habitatge i les
mancances en I’ambit de la salut —fisica, mental
1 emocional— generen dificultats a les persones
1 a les families de poder tenir una vida de quali-
tat. LLa situacio personal juntament amb aquests
condicionants estructurals fan que les persones
entrin en un procés d’exclusio.

Garantir el dret de ser ciutada o ciutadana no ¢és
només competencia dels serveis socials. Per aixo
treballem amb xarxa amb d’altres serveis per
acompanyar i facilitar el dret a la ciutadania als
habitants de la Garrotxa.

B.1.

ACOMPANYAMENT EN TRAMITS
D’ESTRANGERIA

No tenir la situacidé administrativa regular no et
permet accedir al sistema sanitari, ni educatiu,
ni al mén laboral, ni tampoc a un habitatge. Es,
per tant, una clara situacid de vulnerabilitat que
situa la persona en risc d’exclusio.

Des del CASG s’acompanyen les persones en
la tramitacié d’estrangeria. Enguany, de les 210
persones ateses per fer un acompanyament en
tramits d’estrangeria, s’han tramitat 105 infor-
mes entre arrelaments i informes d’integracid
a la Generalitat. D’aquests, 86 s’han tramitat a
Olot i la resta, als altres municipis de la comarca.

Per poder resoldre els casos més complexos i
aquelles tramitacions que necessitin un advocat
o advocada especialitzat, disposem d’un conveni
amb Caritas Garrotxa. Gracies a aquesta col-la-
boracio, 374 persones han rebut assessorament.

Tramits d’estrangeria

210 persones

105 informes
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B.2.
EMPADRONAMENT

Segons la Llei 7/1985 (LRBRL) i el Decret legis-
latiu 2/2003 (LMRLC), ’empadronament és el
registre administratiu oficial on consten totes les
persones que viuen en un municipi i serveix per
acreditar el seu domicili habitual. Segons les lleis
catalana i estatal, estar empadronat és, alhora, un
deure i un dret: d’una banda, tota persona que
visqui a Espanya té ’obligacio legal d’inscriure’s al
municipi on resideix independentment de la seva
situacié administrativa; de l’altra, I’empadrona-
ment és un dret fonamental que permet obtenir la
condicié de vei 1 accedir a serveis essencials com
I’atencio sanitaria, ’escolaritzacid, ’habitatge, el
mon laboral o les prestacions socials.

Des del CASG hem de garantir I’accés als ser-
veis publics de totes les persones que viuen a la
comarca, facilitant que tothom pugui estar em-
padronat on realment viu independentment de
les condicions de I’habitatge, del nombre de per-
sones que hi ha, si té contracte o no... A més, el
CASG també empadrona a la seu de Can Caste-
llanes totes aquelles persones sense domicili fix
que viuen a Olot. Actualment, 'empadronament
a la ciutat d’Olot ha passat a ser inicament com-
peténcia de I’Oficina d’Atenci6 al Ciutada, que
ens deriva aquelles situacions que manifesten no
tenir domicili fix perqué nosaltres puguem fer les
comprovacions oportunes i puguem emetre I’in-
forme acreditatiu que marca la llei. Aquest any
hem empadronat 15 persones a la seu del CASG.

Per altra banda, també acompanyem els ajunta-
ments de la resta de la comarca en ’empadro-
nament d’aquestes persones en cadascun dels 20
municipis restants.

C.
SERVEIS D’ACOMPANYAMENT
I PROMOCIO DE LA INSERCIO
SOCIAL

Comprendre la situacio i acompanyar la persona
per veure qué i com pot canviar a través de la
generacio de vincles és la nostra funcidé princi-
pal. Impulsem estratégies per promocionar ’au-
tonomia de la persona i el treball de les habilitats
socials perqué aquesta es pugui vincular a altres
persones, entitats i serveis de ’entorn, des d’un
enfocament comunitari.

C.1.
PROJECTE SOSTRE 360°

Sostre 360° és un servei d’acompanyament indi-
vidualitzat a joves migrants sols, sense referents
familiars a la comarca de la Garrotxa i que es
troben en situacido de vulnerabilitat social, per
afavorir la seva autonomia i la igualtat d’opor-
tunitats en el seu procés d’emancipacio. La fina-
litat és promoure la plena autonomia dels joves
migrants sols per tal que puguin construir un
projecte vital digne, acompanyant-los en el seu
procés d’emancipacio, donant cobertura habita-
cional i facilitant recursos en ’ambit juridic, la-
boral, emocional, formatiu, de salut i social. Una
educadora social i una integradora duen a terme
el projecte.

El servei s’adreca a joves d’entre 18 i 21 anys mi-
grants sols (sense referents familiars ni xarxa re-
lacional al territori) que viuen a la comarca de
la Garrotxa. Es dirigeix especificament a joves
en situacio de sense llar o de vulnerabilitat resi-
dencial, que no tenen la suficient autonomia per
poder ser independents i que inicialment estan
en situacido administrativa irregular. En tots els
casos, la seva voluntat d’arrelament a la comarca,
els lligams establerts amb la xarxa del territori i
el compromis de seguiment de les normatives del
projecte, aixi com del seguiment d’un pla de tre-
ball individualitzat, son els elements primordials
que cal tenir en compte per poder formar-ne part.

Enguany s’ha treballat amb 80 nois joves. Es un
nombre similar al de ’any anterior (2024: 72). Un
50 % dels joves és de nacionalitat marroquina i un
40 %, gambiana; el 10 % restant és de nacionalitat
algeriana, colombiana, senegalesa i maliana.

Des del CASG es treballa en ’'acompanyament
de 3 habitatges gestionats des del projecte, en els
quals han passat 16 joves.

Projecte Sostre 360°

80 joves

C.2.

ATENCIQ A LES PERSONES EN
SITUACIO D’EXCLUSIO SOCIAL

Aquest programa té la finalitat d’abordar, de ma-
nera integral, ’autonomia a la vida quotidiana
de les persones en situacié d’exclusio social, i per
aixo0 ofereix diferents serveis:

Dutxes i bugaderia dona la possibilitat de ga-
rantir la higiene personal i de treballar els habits
individuals, alhora que permet que les persones
que per alguna raé no poden fer-ho al seu domi-
cili puguin rentar i eixugar roba. El 2025, 196
persones han fet us del servei, un nombre de per-
sones relativament superior al de ’any anterior
(2024: 152).

Dutxa i bugaderia

196 persones

901 servei de dutxa

943 servei de bugaderia

. /

L’Espai Guspira ¢és un projecte que pretén ge-
nerar un espai acollidor i informal, on les perso-
nes se sentin bé i a gust, i aixi puguin crear vin-
cles i treballar des d’una perspectiva comunitaria
en un espai fisic obert als usuaris dos matins a la
setmana. Poden trobar-hi, a més de la zona de
café i infusions, esmorzar variat, premsa, televi-
si0, radio, jocs de taula, accés a ordinadors amb
wifi... Es promociona la participacio de les perso-
nes a activitats culturals, esportives i de lleure de
la ciutat. Enguany hi han participat gairebé 20
persones més que el 2024.

Espai Guspira

85 persones

Acompanyament a projectes culturals i
d’oci. Aquesta linia de treball pretén apropar la
cultura i Poci a les persones en situacid d’exclu-
sid6. Enguany hem participat en tres iniciatives:
Musica als Masos, Apropa Cultura i organitzacio
de diferents visites i sortides.

- N
Activitats culturals i d’oci

10 espectacles

60 participants

36 visites/sortides

23 participants

C.3.

ATENCIO A LES PERSONES
SENSE LLAR

Tenir una llar vol dir tenir un sostre per viure i
un lloc on sentir-se protegit i amb sentiment de
pertinencga. Aquest projecte pretén que les perso-
nes que estan excloses per no tenir una llar pu-
guin agafar les regnes de la seva vida, accedir a
un habitatge i ser protagonistes de la millora de
la seva situacio. La finalitat és acompanyar i do-
nar suport perque les persones puguin fer el seu
projecte vital de manera autonoma i arrelada a
la comarca. ’equip de sensellarisme esta format
per 2 professionals.

La nostra proposta d’abordatge del sensellarisme
es fa des d’una mirada global amb el treball en-
tre les administracions publiques i les entitats per
poder portar a terme actuacions i per consensuar
solucions transversals des de tres linies de treba-
1I: apropar-nos, coneixer i visibilitzar la situacio
de les persones; aconseguir que tothom tingui
una llar, i promoure els espais de relacid per in-
cidir en ’enxarxament de les persones sense llar.

Aquest any hem treballat amb 97 persones (73
homes i 23 dones), un nombre relativament in-
ferior al del 2024 (104). Cal destacar que més de
la meitat (51 %) son de nacionalitat estrangera i
que gairebé un 26 % estan en situacié adminis-
trativa irregular.

(" 7

Atencio a les persones sense llar

97 persones

75 % homes
25 % dones

D.
SERVEIS DPACOMPANYAMENT
EN LA INSERCIO SOCIOLABORAL

Facilitar 'ocupacié laboral és un dels objectius
de molts dels nostres plans de treball, tot i que
no se’ns escapa que el fet de treballar no és ga-
rantia de poder fer-se carrec de totes les despeses
que implica viure de manera autonoma i digna.
Acompanyem les persones perque accedeixin a
un itinerari formatiu/laboral que els permeti co-
brir les seves necessitats basiques. En algunes
ocasions, cal adrecar-les a programes de suport
a l'ocupaci6 per assolir competéncies i habilitats
prévies que els permetin entrar a ’empresa or-
dinaria.

D.1.
POLITIQUES ACTIVES D’OCUPACIO

Els programes 1 projectes que es detallen a con-
tinuacio no son de gestio propia. El nostre paper
és clau com a enllag: realitzem la valoracid inicial
de cada cas, n’orientem la derivacio i fem 'acom-
panyament necessari durant tot el procés.
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D.1.1.
Programa Treball i Formacio (TRFO)

El programa Treball i Formacié és una politi-
ca de foment de l'ocupacié del SOC, que mit-
jangant els projectes de millora de I'ocupabilitat
de les persones treballadores en situacio d’atur
amb especial vulnerabilitat i amb més dificultats
per accedir a la feina, els permet adquirir expe-
riéncia laboral en un entorn real de treball, i si
escau també poden obtenir la qualificacio o les
capacitats necessaries per a la seva insercio labo-
ral. El programa TRFO preveu linies enfocades
a diferents col'lectius.

Durant I'any 2025 s’han pogut contractar 12
persones adultes a jornada completa des de
DinamiG - Agencia d’Innovacioé i Desenvolupa-
ment de la Garrotxa, les qual han prestat serveis
extraordinaris en espais i a la via publica de dife-
rents municipis de la comarca.

Programes d’insercio subvencionats

29 persones inserides

D.1.2.
Treball als Barris

Des del programa Treball als Barris, promogut
pel SOC, es vol intervenir d’'una manera priori-
taria a les arees urbanes, que, per les seves carac-
teristiques, requereixen una atencio especial de
I’Administracié per millorar-les des del punt de
vista ocupacional, social i economic, amb ’ob-
jectiu de contribuir a ’equilibri social i territorial
del territori catala. Les persones destinataries
son les que resideixen als barris d’actuacio i1 les
que estan inscrites com a demandants d’ocupa-
ci6 1, concretament, les demandants d’ocupacid
no ocupades (DONO), i es prioritzen els col-lec-
tius d’especial vulnerabilitat. Durant ’any 2024
s’han pogut contractar 12 persones a jornada
parcial i 2 persones a jornada completa des de
I’Ajuntament d’Olot.

D.1.3.
Joves en practiques

El programa de contractacié en practiques de
persones joves beneficiaries de la garantia juvenil
¢és una iniciativa del SOC. El seu objectiu princi-
pal és que joves amb formacio perd sense expe-
riéncia puguin tenir la seva primera oportunitat
laboral en una feina que estigui realment relacio-
nada amb el que han estudiat. Durant ’any 2025
s’han pogut contractar 3 persones durant 12 me-
sos a jornada complerta per realitzar tasques a
I’Ajuntament d’Olot (marqueting i publicitat), a
I’Ajuntament de les Preses (gestido administrati-
va) 1 a ’Ajuntament de Sant Feliu de Pallerols
(suport a la secretaria).

D.2.
EMPRESES D’INSERCIO

La insercio sociolaboral va dirigida a persones
en situacié d’exclusio social o en greu risc d’arri-
bar-hi que estiguin desocupades i que tinguin
dificultats importants per integrar-se en el mer-
cat de treball ordinari. Les empreses d’insercio
Ecosol de Caritas Garrotxa, El Faig de LLa Fage-
da, L’Encant-Solidancga, Integra, Suara i Garbet,
per tal de poder portar a terme el seu objectiu,
disposen dels serveis d’intervencio i d’acompan-
yament social que tirem endavant els serveis so-
cials i d’ocupacio publics.
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Persones amb contracte

59 El Faig - La Fageda

6 I’Encant - Solidanca

3 Caritas - Ecosol

23 Integra

6 Suara

No disponible Garbet

97 total

. J

La nostra tasca, com a serveis socials, és:

— Qualificar/acreditar les situacions d’exclusio
social.

— Emetre un dictamen de la situacio de risc
d’exclusioé de la persona candidata.

— Proporcionar serveis d’intervencié o mesures
d’acompanyament.

E.
SERVEIS DE FACILITACIO DE
RECURSOS MATERIALS PER
GARANTIR LA COBERTURA
DE LES NECESSITATS
BASIQUES

Un dels eixos d’exclusido més rellevant és ’econo-
mic. Son essencials les possibilitats de les perso-
nes de garantir-se uns ingressos minims per viu-
re. Les mesures d’ambit nacional destinades als
collectius de persones més desprotegides, 1 per
tant amb més risc d’exclusid, sovint no sén sufi-
cients per assegurar el dret de les persones a viu-
re dignament durant totes les etapes de la vida,
mitjancant la cobertura de les seves necessitats i
de les necessitats socials. A més, moltes persones
no poden accedir a les prestacions per dificultats
en la gestio (tramits telematics, protocols incom-
prensibles...) i en les condicions d’accés.

E.1.

PRESTACIONS DE GARANTIA
D’INGRESSOS

Hem acompanyat en els tramits i hem certificat
situacions de I'ingrés minim vital (IMV), una
prestacié social no contributiva de la Seguretat
Social que esta dissenyada com a dret subjectiu
per donar una resposta comuna a les situacions de
pobresa estructural. Volem destacar que aquesta
prestacié no esta arribant a gran part de les llars
que haurien de ser-ne destinataries. Aquest 2025
hem tramitat 72 certificats (2024: 116), una dada
que implica una disminucio considerable.

IMV_ ingrés minim vital

72 certificats

183 renovacions

També hem donat suport a la tramitacidé de la
renda garantida de ciutadania (RGC) de la Ge-
neralitat de Catalunya. En 90 situacions, com
que la problematica és social o sociolaboral, tam-
bé hem fet acompanyament. En total, 404 perso-
nes han sigut beneficiaries d’aquesta ajuda.

RGC_ renda garantida de ciutadania

404 persones beneficiaries

AJUTS D’URGENCIA

Les ajudes d’urgéncia social, mitjancant la pre-
vencid de situacions de risc i la compensacio de
deficits de suport social i econdomic, busquen
facilitar recursos materials per poder disposar
d’ingressos i cobrir necessitats basiques.

Els serveis basics d’atencié social tenen com a
finalitat assegurar el dret de les persones a viu-
re dignament durant totes les etapes de la vida,
mitjan¢ant la cobertura de les seves necessitats i
de les necessitats socials, en el marc de la justicia
social i del benestar de les persones, tal com que-
da establert en P’article 3 de la Llei 12/2007, d’11
d’octubre, de serveis socials.

La situacio socioeconomica actual, enmig d’una
crisi generalitzada, ha afectat directament I’in-
crement de les demandes economiques, 1 les nos-
tres accions han estat orientades a pal-liar aquests
efectes en tres grans eixos d’atencio: la cobertura
de les necessitats alimentaries de la poblacié més
vulnerable, que anomenem estratégia alimen-
taria, la cobertura de les dificultats derivades de
I’habitatge i el suport per cobrir altres necessitats
basiques dins I’ambit de la salut i el benestar.

E.2.
ESTRATEGIA ALIMENTARIA

E.2.1.
Apats d’exclusié

Es un servei adrecat a persones en situacié d’ex-
clusio 1 amb un perfil d’alta complexitat que no
disposen d’habitatge o cuina i que requereixen
un acompanyament per assolir les competéncies
i les habilitats per garantir-se els apats diaris.
Aquest servei ofereix diferents alternatives: apats
per emportar, apats a domicili i assisténcia al
menjador social.

Durant el 2025, s’han servit un total de 10.349
apats d’exclusié que suposen un 9,5 % menys
d’apats que I’any passat. S’han servit 6.290 apats
per emportar o a domicili, 1 4.059 al menjador
social.

Apats d’exclusié

10.349 apats

E.2.2.

Centre de Distribuciéo d’Aliments de la
Garrotxa (CDA)

El Centre de Distribucié d’Aliments de la Garro-
txa €s un recurs, en conveni amb Caritas, desti-
nat a oferir aliments basics a persones de la co-
marca de la Garrotxa que estan en una situacio
de precarietat economica i/o0 social i que tenen
moltes dificultats per cobrir adequadament les
seves necessitats més basiques.

El Centre disposa de productes de necessitat ba-
sica (excepte alimentacio fresca) que procedeixen
de compres, campanyes (Gran Recapte), dona-
cions tant de particulars com d’empreses i de la
Uni6 Europea, i sobretot de I’aportacidé economi-
ca dels municipis.

Durant 'any 2025, el CASG ha gestionat un total
de 3.532 ajuts d’aliments, llet infantil i/o bolquers.
Es percep una timida disminucié del 7,2 % en
comparacié amb les 3.809 ajudes entregades du-
rant ’'any 2024, tot i que augmenten amb gairebé
un 3 % el nombre de families que en fan us.

s N
CDA_ Centre de Distribucio d’Aliments

1.182 families

2.636 persones beneficiaries

3.532 cistelles
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E.2.3.
Targeta moneder o ingrés economic

El model de targeta moneder és una altra mo-
dalitat d’ajuts economics per a alimentacid per
a les families de la comarca que funciona a tra-
vés d’una targeta recarregable mensualment. Es
tracta d’un sistema que permet donar millor co-
bertura a les necessitats d’aliments per a les fami-
lies perqué permet oferir alimentacié fresca a les
families que necessiten un recurs d’alimentacio.
Aquest model també comporta un augment del
nivell d’autonomia i decisié de les families, que
poden comprar segons les seves preferéncies i
prioritzacions.

Aquest any 2025 la Generalitat ha seguit apos-
tant per les convocatories destinades a entitats,
que han permeés seguir complementant les ajudes
d’alimentacio en espeécies dels CDA. De nou, a la
Garrotxa han estat Creu Roja 1 Caritas les enti-
tats que han gestionat les targetes moneder, cada
una amb criteris i funcionament propis.

25 families s’han beneficiat de les targetes gestio-
nades per Creu Roja amb un import economic
total de 5.239,08 euros.

136 families s’han beneficiat de les targetes ges-
tionades per Caritas, anomenades Com tu, cosa
que ha suposat quasi un increment del 50 % res-
pecte de P’any anterior. Iimport economic total
d’aquest recurs d’alimentacid és de 78.577,92 eu-
ros, financat exclusivament per la Generalitat de
Catalunya.

Targetes
161 families

83.817 euros

E.2.4.
Altres ajudes

Creu Roja també gestiona lots basics d’alimenta-
cio 1 higiene personal per a families vulnerables
que en una situacié d’urgeéncia no tingui manera
de cobrir la necessitat basica de manera puntual.
Aquest any s’han repartit lots a 36 unitats fami-
liars que ha finangat ’entitat.

En cas de no poder atendre les demandes d’ajut
per cobrir les necessitats d’alimentacié a través
dels recursos exposats, i de manera més residual,
s’ha optat també per fer ajuts economics d’urgen-
cia per cobrir les necessitats alimentaries. Aquest
bl d~1 1+
any s’ha donat d’ajuda puntual a 6 families de la
comarca.

Ajudes d’urgéncia per alimentacio
6 families

1.674  euros

E.3.

COBERTURA DE NECESSITATS
D’HABITATGE

Atés 'impacte que tenen la manca d’habitatge,
les condicions de I’habitatge o les dificultats d’ac-
cés a I’habitatge entre la poblacio, es fa necessaria
una intervencié molt coordinada i conjunta del
CASG amb I’Oficina d’Habitatge de I’Ajunta-
ment d’Olot a través de reunions setmanals.

E.3.1.
Pensions

La manca d’habitatges socials a la comarca per
atendre situacions d’emergencia i/o per donar
resposta a la necessitat d’allotjament a les per-
sones en situacio de sensellarisme fa que hagim
de comptar amb les pensions que, des de 'am-
bit privat, ens faciliten la possibilitat de garantir
I’allotjament en determinades situacions.

Per atendre les situacions de persones sense sos-
tre 1 sense habitatge, des del CASG s’ha ofert
allotjament en pensions i apartaments, amb els
quals tenim un conveni de collaboracio, i en 3
recursos municipals propis. Durant I’any 2025
s’han atés un total de 59 persones, xifra que re-
presenta una disminucio de 80 usuaris respecte
a I’exercici anterior. A més de les derivacions tec-
niques habituals, el recurs ha donat resposta a
13 situacions d’urgéncia gestionades per la Poli-
cia Municipal fora de ’horari habitual de servei.
Aixi mateix, s’ha ofert allotjament d’emergencia
a 4 persones afectades per sinistres (incendis o
esfondraments).

Pensions

59 persones

E.3.2.
Ajuts per a ’habitatge

Des del CASG es facilita el lloguer d’habitacions,
de manera temporal i en casos molt concrets, a
les persones que han trobat un lloc on viure pero
no tenen prou ingressos per afrontar-ne el pa-
gament. Es una de les opcions que els permet
garantir-se un habitatge. De totes maneres, s6n
situacions de precarietat i d’inseguretat, ja que
la persona no disposa de cap document legal ni
d’autonomia de decisi6 respecte del lloc que ha-
bita. S’incrementa aquesta situacio davant la di-
ficultat de trobar un habitatge o de poder perme-
tre’s afrontar el cost del lloguer. Aquesta solucid
provoca dificultats de convivéncia i condicions
de vida molt precaries.

Aquest 2025 hem proporcionat ajuda per llogar
una habitacié o un habitatge a 95 persones (2024:
228), que corresponen a 61 nuclis familiars (2024:
121). L’'import ha estat de 25.715,98 euros a Olot i
de 7.286,04 euros a la resta de municipis.

Ajuts habitatge
61 families

33.000 euros

E.3.3.
Informes d’habitatge

Aquests informes tenen com a objectiu acreditar
el risc d’exclusié residencial, tal com preveu la
Llei 24/2015, de 29 de juliol, de mesures urgents
per afrontar ’'emergencia en ’ambit de ’habitat-
ge ila pobresa energetica. Aquest any 2025 s’han
fet 138 informes, una dada superior a ’any ante-
rior (2024: 110 informes).

Informes habitatge

138 informes

E.4.
GARANTIA DE SUBMINISTRAMENTS

E.4.1.
Informes de pobresa energetica

Aquests informes tenen com a objectiu impe-
dir la interrupcié dels subministraments d’ai-
gua, electricitat o gas a les persones en situacio
de vulnerabilitat economica, per impagament, o
acreditar el risc d’exclusio residencial, tal com
preveu la Llei 24/2015, de 29 de juliol, de mesu-
res urgents per afrontar ’emergeéncia en I’ambit
de I’habitatge i la pobresa energetica. S’han fet
833 informes, 32 més que ’any anterior.

Informes

833 pobresa energetica

E.4.2.
Ajuts per a subministraments

Tot i que des del CASG no ens fem carrec del pa-
gament dels deutes de subministraments, si que
fem ajuts puntuals per tal que es pugui tramitar
una alta de subministrament, instal-lar compta-
dors, adquirir buta... Enguany les ajudes per a
subministraments han sigut molt similars a les
de I’'any anterior.

Ajuts per a subministraments

34.359,68 euros

F.
ALTRES SERVEIS DE
COBERTURA DE LES

NECESSITATS BASIQUES

F.1.
ALTRES TIPUS D’AJUDES D’URGENCIA

Des del CASG també fem altres ajuts per cobrir
altres necessitats basiques: de salut (incloent-hi
farmacia), de desplacament (per anar a adquirir
productes basics i per fer gestions i tramits neces-
saris i basics) o per garantir la igualtat d’oportu-
nitats (inclos I’ambit formatiu, de lleure, de vesti-
menta i calgat, etc.). Aquests ajuts han disminuit
per segon any consecutiu; aquest any, pero, de
manera més significativa (2024: 81.170 euros).

Altres ajudes d’urgéncia

64.527,97 euros

F.2.
ATENCIO A TRANSEUNTS

Entenem per transeiint la persona que esta de
pas per la comarca i que requereix un suport
puntual per dormir, menjar o desplagar-se a una
altra comarca. Poden activar aquests recursos la
Policia Municipal, Caritas, Mossos d’Esquadra i
el mateix CASG. Els recursos utilitzats enguany
han estat, sobretot, bitllets d’autobus, entrepans i
alguna nit de pensié. Han utilitzat aquests recur-
sos 25 persones diferents.

Transeunts

25 persones
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5.3. Paccis davant les necessitats relacionals
familiars

I’accio dels serveis socials davant les ne-
cessitats relacionals familiars s’enfoca en
els vincles afectius i socials en el marc
familiar.

La familia és I’espai on generem vincles so-
cials i interpersonals. Aquestes relacions, a
vegades, poden provocar dificultats, man-
cances o situacions disfuncionals, que cau-
sen malestar 1 que poden generar situacions
de risc per a les persones.

La missid0 que ens plantegem davant les
necessitats relacionals familiars és la de
transformar i millorar la qualitat de vida
d’infants, adolescents i joves i de les seves
families des de la proteccio i la seguretat, el
treball de les capacitats i les relacions amb
I’entorn.

5.3.1. QUI HEM ATES

Enguany hem atés 3.182 persones per necessi-
tats relacionals familiars. Aquesta dada inclou
les persones ateses per ’ambit de relacions fami-
liars, pero també del Servei d’Atenci6é Integral
LGTRBI, de les atencions de tractament del Ser-
vei d’Orientacio i Atencié a Families (SOAF),
dels socioeducatius de lleure, dels tractaments
del projecte Conductes de Risc, del Servei d’In-
formacio i Atencio a la Dona (SIAD) i del Servei
d’Atenci6 a la Infancia i ’Adolescéncia (SEAIA).

En aquest primer apartat, analitzarem les perso-
nes que s’han atés des de I’equip basic i especia-
litzat dels serveis socials de relacions familiars,
ja que la resta de dades dels serveis (SAI, SOAF,
Conductes de Risc, socioeducatius de lleure,
SIAD i SEAIA) es detallaran més endavant en
els seglients apartats.

Del total de persones ateses, 2.445 persones
beneficiaries, que formen 890 families, han
sigut ateses amb un diagnostic social i un pla de
treball per millorar les relacions familiars. Aixo
suposa un augment del 6,12 % de persones res-
pecte de Pany passat (2024: 2.304).

Un 62 % de les persones ateses viuen a Olot
(2024: 65 %). Hi ha un augment d’atencid a per-
sones que viuen a la resta de municipis de la co-
marca, especialment a Sant Joan les Fonts, Besa-
I, les Planes d’Hostoles, Castellfollit de 1a Roca
i Sant Feliu de Pallerols.

Persones beneficiaries

929
persones
beneficiaries

1.516

persones
beneficiaries

M Resta de municipis H Olot

Pel que fa a les edats, el gran gruix, un 43,6 %,
es troba en la infancia i I’adolescéncia. Aquesta
dada explica el focus d’atencio a les necessitats
relacionals familiars, que tot i que no so6n exclu-
sives de families amb fills si que n’¢s un factor
determinant.

Un 23,4 % sén joves de 18 a 34 anys. I un 31,7 %
son persones adultes de 35 a 64 anys.

( N
Edat i génere de les persones beneficiaries

25|16
15 homes || 3 homes
10 dones || 3 dones

3 dones
775
260 homes
515 dones
2.445 1.065
535 homes
1.004 homes 529 dones
1.440 dones
571
191 homes
380 dones

de 0a 17 anys de 18 a 34 anys M de 35 a 64 anys

M de 65 a 74 anys de 75 a 84 anys més de 85 anys

En relacié amb el génere, destaca el nombre de
dones. Habitualment, en els casos de families en
les quals hi ha un sol progenitor, aquestes son
dones soles perqué no hi ha un pare reconegut,
aquest es troba en un altre pais, estan separa-
des...

De totes maneres, aquest any hi ha una lleu dis-
minucié del percentatge de dones respecte de
I’any anterior (2024: 59,1 %).

Génere persones beneficiaries

Dones: 1.440 I SES N
Homes: 1.00+ I

No binari: 1|

Si ens fixem en la nacionalitat, un 44,3 % so6n
persones amb nacionalitat espanyola. En un gai-
rebé 15 % dels casos, el seu pais d’origen és Hon-
dures, una xifra igual que la de ’any anterior. Pel
que fa a la resta de nacionalitats, mentre la ma-
rroquina i la colombiana augmenten respecte de
I’exercici anterior, les persones amb nacionalitat
gambiana i india es mantenen gairebé estables.

4 N
Nacionalitat persones beneficiaries

44,3 %

1.000
800

600

400 14,7 %

9,2 % 8,1%
200 6,4 %
i B
0

Espanya Hondures Marroc  Coldmbia  Gambia  india  Altres
1.082 360 225 199 157 91 331
- J

13,5 %

Cada vegada atenem més families que han viscut
un procés migratori, unes families amb una ca-
pacitat d’adaptacid i resiliéncia molt alta i sobre
les quals és important conéixer-ne el funciona-
ment, ja que hi ha un elevat factor cultural en la
crianca dels fills i filles.

Es rellevant destacar el canvi dels ultims anys
respecte de la idea d’unitat familiar. Cada ve-
gada els processos migratoris son més conjunts
(de tota la familia) i no tant dels adults sols que
deixen infants al pais d’origen. Les conseqiién-
cies que comportaven els anys de separacid han
fet canviar aquesta dinamica.

El total de les persones ateses formen 890 nuclis
familiars. D’aquestes families destaquen, amb
un 33 % (2024: 35,6 %), les families monoparen-
tals, és a dir, una persona sola amb fills a carrec
(majoritariament les dones sén les que s’ocupen
de la familia). Sovint tenen poca xarxa familiar
i/o social amb qui comptar en el dia a dia i viuen
més dificultats economiques i de conciliacio la-
boral i familiar.

També cal destacar les nuclears, és a dir, proge-
nitors amb fills i/o filles a carrec, que representen
un total de gairebé el 30 % de families ateses,
una dada similar respecte de l’any anterior. I
P’augment considerable de families de més d’un
nucli que conviuen al mateix habitatge. Aquest
fet reflecteix la realitat socioeconomica de la co-
marca i de les families que atenem.

( )
Nuclis familiars

Altres
128

Monoparental
Nombrosa 14,8 % 295
46
51%
33%

Familia 85%
reconstituida
76

9,2 %
Més d’un 29,4 %
nucli familiar

82 Nuclear
263

- J

De fet, la majoria de nuclis (més del 70 %) as-
seguren tenir manca d’ingressos economics o
no disposar d’ingressos suficients. Tot i1 ser una
dada molt elevada, disminueix percentualment el
nombre de families amb problematiques econo-
miques (2024: 76,7 %).

Problematiques familiars

71,3 % Economica: 632

15,2 % Habitatge: 135

L’augment de preus de productes basics com
I’alimentacid, el vestir, els subministraments...
juntament amb les situacions de precarietat la-
boral, amb ingressos insuficients o el treball en
economia submergida suposen un estrés emocio-
nal important a les families. LLes conseqiiencies
de la pobresa en les competéncies parentals i la
crianga, i, per tant, en el desenvolupament i el
creixement dels infants, son cada vegada més ac-
centuades.

Han augmentat també les dificultats per accedir
a un habitatge degut a les condicions de precarie-
tat, inestabilitat i augment del preu del lloguer,
del racisme i de la discriminaci6. Aquesta situa-
cid provoca que moltes families hagin de viure
en condicions molt precaries, en infrahabitatges,
que siguin més vulnerables a mafies habitacio-
nals i a habitatges ocupats, i que no disposin d’un
entorn segur per als seus fills i filles. Aquesta si-
tuacio de no poder garantir un espai de segure-
tat per a la familia, afegida a la pobresa, té con-
seqiiencies en el desenvolupament educatiu dels
fills i filles (dificultats per estudiar, per participar
en activitats extraescolars...), dificulta la igualtat
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d’oportunitats i sovint es generen dificultats de
relacio 1 de convivéncia als nuclis familiars, tant
entre la parella com amb els fills i filles.

A banda de les situacions economiques i d’habi-
tatge complicades, les principals necessitats defi-
nides per les persones ateses son, amb diferéncia,
les mancances socials, especialment provocades
per les dificultats en les relacions familiars.

-
Principals problematiques
dels beneficiaris
378 % Mancances socials
8% Aprenentatge
79 % Laborals
7% Sospita de maltractament
57 % Salut i drogodependencies
3,1 % Discapacitats
-

De Platencid a aquestes families n’extraiem que
els infants que han estat exposats a situacions
adverses, com ara entorns violents, estrés cronic
0 una estimulacio deficient durant la primera
infancia, presenten sovint dificultats significati-
ves en el seu procés d’aprenentatge i socialitza-
cid. Aquesta realitat els situa en una posicid de
desigualtat d’oportunitats en comparacié amb
els seus iguals. Per revertir aquests efectes, és
essencial un abordatge terapéutic, especialment
entre els 9 i els 12 anys, una etapa clau per afa-
vorir el desbloqueig emocional i proporcionar les
eines necessaries per afrontar I’adolescéncia. En
aquest sentit, cal adoptar una mirada reparadora
per tal de compensar 'impacte de la desigualtat
en un entorn social sovint fragmentat.

Letapa adolescent també es veu condicionada
per dificultats relacionals que afecten la vida
quotidiana dels joves. I.a manca de recursos co-
marcals d’oci saludable i socialitzacidé incentiva
situacions d’aillament, sovint agreujades per un
us abusiu de les pantalles. Aixi mateix, I’absen-
tisme escolar i ’'abandonament dels estudis pos-
tobligatoris evidencien una desvinculacié que,
sovint, té el seu origen en estats de fragilitat de
salut mental o emocional, 1 aix0 genera, alhora,
conflictes a ’entorn familiar.

Finalment, cal remarcar que la violéncia conti-
nua sent molt present a entorn familiar. La de-
manda d’atencio per violéncia masclista posa de
manifest la necessitat d’intensificar les accions
preventives per evitar la cronificacio del risc.

De totes les situacions ateses cal destacar que la
majoria, un 43 %, son de risc lleu, tot 1 aix0, no
podem obviar les situacions que s’han diagnosti-
cat com a risc greu i que representen un 12 % de
les atencions fetes.

5.3.2. QUINES INTERVENCIONS
HEM FET

Laccié dels serveis socials se centra en ’acom-
panyament en les relacions familiars i en els vin-
cles que s’estableixen a ’entorn familiar, de pare-
lla, paternofilials, entre germans, amb la familia
extensa i durant totes les etapes de la vida.

Davant d’aquest complex entramat de dificultats,
tant materials com socials i personals, apareixen
conseglientment les situacions de risc a les fami-
lies, que afecten els infants, com situacions de
violéncia masclista, negligéncia, maltractament,
dificultats per atendre les necessitats basiques o
senzillament la transmissié de valors, d’afecte
o el control parental i ’'aillament per manca de
xarxa familiar i per la falta de capacitats i d’habi-
litats parentals. Es per aix0 que emergeix la ne-
cessitat que les families desenvolupin estratégies
per afrontar les situacions de risc i I’estrés que els
genera la situacio.

El treball i 'acompanyament en les competeéncies
parentals, els suports puntuals en aspectes edu-
catius i de crianga, i el fet de compartir espais
grupals amb altres families i amb professionals
ajuden a millorar aquestes mancances.

La nostra intervencio6 s’ha d’enfocar des de la de-
teccid, i1 s’ha de posar el focus en aquelles situa-
cions emergents per tal de poder arribar de ma-
nera precog¢ a aquelles families més vulnerables;
la prevencid, que ens permet treballar per reduir
les variables de risc social i potenciar les protec-
tores; el tractament, fent un acompanyament a
les families dins el seu cicle vital, i la proteccio,
prioritzant els drets dels infants i utilitzant els
recursos de proteccid necessaris per frenar les si-
tuacions d’alt risc.

Treballem des d’un model d’acompanyament i
de vincle amb les families des del respecte i el no
judici, tot promovent que aquestes puguin fer el
seu procés i generin els canvis de consciéncia i de
cura de manera integrada i no imposada. Tenim
en compte els vincles, I’ética i els contextos fami-
liars i socials, i valorem les opcions de proteccid
més adequades, tot ressaltant les oportunitats de
millora de les families.

El treball compartit entre els serveis i els equips
propis del CASG, aixi com amb la xarxa d’en-
titats i els serveis de salut, educatius, de lleure,
laborals, policials, etc., segueix sent un objectiu
present en tota la intervencid. Tot plegat posant
al centre de la intervencid la familia i veient les
necessitats d’atencié més adequades en cada si-
tuacié i moment vital.

L’objectiu és transformar i millorar la qualitat de
vida dels infants, adolescents i joves, i el de les
seves families, des de la proteccid i la seguretat,
el treball de les capacitats i les relacions amb I’en-
torn.

Per poder donar resposta a aquesta finalitat
tenim els serveis seglients:

A. Serveis preventius a families

B. Serveis basics d’atencio a infants,
adolescents, joves i les seves families

C. Serveis d’atencio a la infancia i
I’adolescéncia desprotegida

D. Servei d’atencio a les violéncies masclistes

T

. Serveis de promocio dels bons tractes i
dels habits saludables

Tot seguit expliquem amb més detall qué hem
treballat des de cadascun d’ells al llarg d’aquest
2025.

A.
ATENCIO PREVENTIVA A
INFANTS, ADOLESCENTS I
FAMILIES

La cobertura de les necessitats fisiques 1 emocio-
nals dels fills i filles és responsabilitat de la fami-
lia, com a primer agent socialitzador, un sistema
1 un nucli basic per al desenvolupament de I’in-
fant 1 de I’adolescent. Les families necessiten les
competéncies parentals per tal de tenir cura, pro-
tegir i educar els seus fills i filles, assegurant-se
un desenvolupament prou sa. Les capacitats pa-
rentals fonamentals son la capacitat de vincula-
ci6 als fills, ’'empatia, els models de crianca, la
capacitat de participar en xarxes socials i utilitzar
recursos comunitaris, i ’existéncia de xarxes fa-
miliars, socials i institucionals.

A.l.

SERVEI D’ORIENTACIO I
ACOMPANYAMENT FAMILIAR (SOAF)

Es un servei preventiu d’atencié a families que
atén demandes relacionades amb la crianca i
I’educacié dels infants i adolescents de 0 a 18
anys. Es fa un servei de consultoria familiar i
d’acompanyament terapeutic a través d’una con-
tractacid externa que, aquest any, ha sigut I’asso-
ciacio Identitats.

El 2025 s’han atés 149 persones, que correspo-
nen a 79 families. D’aquestes, 52 families per
consultoria i 27 per acompanyament terapeutic.
Les demandes son dificultats en ’acompanya-
ment emocional dels fills i filles, dificultats per
establir limits i pautes, i per temes de crianga i
educacié. S’han derivat 19 families a serveis es-
pecialitzats de la xarxa, sobretot als equips basics
de serveis socials.

SOAF

149 persones

79 families

A.2.
SERVEI DE PREVENCIO AMB FAMILIES

El projecte neix de la voluntat de visibilitzar i
abordar 'impacte que tenen en els infants les si-
tuacions socioeconomiques de les families més
vulnerables. Es una aposta per treballar de ma-
nera transversal entre els ambits de promocio so-
cial i de relacions familiars i enfocar les interven-
cions des d’un caire més preventiu.

Aixi doncs, la missié del projecte és treballar
des de la prevencid per promocionar la igualtat
d’oportunitats i per crear xarxa amb les persones
ateses i la comunitat. Es treballa amb les fami-
lies des d’un model sistémic, acompanyant-les i
enfortint les relacions tant de la mateixa familia
com amb ’entorn més proper. I’objectiu és apo-
derar les families perqué es puguin desenvolupar
de manera autonoma. Hi treballen dues profes-
sionals.

Des del servei s’han atés 1.262 persones, un
augment respecte de ’any anterior (2023: 1.221
persones). El perfil de les families es caracteritza
per situacions de precarietat tant economica com
social, sense xarxa social amb desconeixement
del funcionament de la societat, dificultats per
accedir al sistema laboral i a un habitatge digne...
Destaquen les families que han passat un procés
migratori recent.
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Des del servei es fa atencio individual o familiar
majoritariament pero també treball grupal i co-
munitari:

— Enxarxa’t: projecte adregat a families nou-
vingudes a la ciutat d’Olot amb ’objectiu de
crear xarxa 1 coneixer diferents recursos i
equipaments de la ciutat per tal d’afavorir la
seva integracio. El projecte es porta a terme
una tarda a la setmana i es fan activitats i ta-
llers interiors o sortides. Un aspecte positiu
és que les families venen amb els fills, ja que
s’observen dinamiques familiars que ajuden a
la intervencid i a 'acompanyament. Durant
P’estiu el projecte continua, pero ho fa amb un
format obert d’esmorzar amb families. En to-
tal hi han participat una trentena de persones.

— Connecta’t al catala: grup a I’Escola Ma-
lagrida amb l’objectiu d’aprendre catala i de
treballar diferents temes relacionats amb as-
pectes de caire escolar. A partir de setembre
s’ha deixat de fer a causa de la reestructuracio
que ha fet el Departament d’Educacié6 de la fi-
gura de la integradora social a les escoles, que
ha provocat la practica anul-lacié d’aquesta fi-
gura als centres escolars de la comarca.

A.3.

LARAII GARBUIX, SERVEIS
SOCIOEDUCATIUS DE LLEURE,
I ESFERES

A Olot, el CASG disposa de 2 espais socioedu-
catius de lleure: el Garbuix i el Larai, gestio-
nats a través d’una empresa externa (Esplais de
la Garrotxa fins al novembre 1 Diversport a partir
d’aquest mes).

En aquests espais es treballa per la inclusid i la
cohesid social a partir del lleure, s’estableixen re-
lacions entre els participants i es reforcen valors
com el respecte, el reconeixement, la col-labora-
cié o la lluita contra els estereotips, entre molts
d’altres. Tot plegat es fa des de 'acompanya-
ment, creant vincle i confianca, amb una finali-
tat educativa i pedagogica. En total, 220 infants i
adolescents han estat atesos entre els dos serveis.

Socioeducatius de lleure

89 infants Garbuix

131 infants Larai

A la resta de la comarca, s’ha creat Esferes, un
projecte en col-laboracié amb les tecniques de Jo-
ventut del Consell comarcal i amb la coordinacio
de I’Escola i PAjuntament del municipi. Pretén
generar un espai d’acompanyament socioeduca-
tiu, fora de I’horari escolar, per poder fer deures
i fomentar i mantenir, aixi, els habits d’estudi.
Esta adrecat als infants i als adolescents dels ci-
cles mitja i superior de primaria i es fa durant el
curs escolar. El duen a terme joves que cursen
batxillerat i que, de manera voluntaria, partici-
pen en el projecte.

s N
Esferes

9 alumnes Castellfollit de la Roca

14 alumnes Les Planes d’Hostoles

21 alumnes Sant Joan les Fonts

9 alumnes Sant Feliu de Pallerols

B.
ATENCIO BASICA ALS
INFANTS, ELS ADOLESCENTS,
ELS JOVES I LES SEVES
FAMILIES

B.1.

SERVEIS BASICS D’ATENCIO SOCIAL
(SBAS)

Els Serveis basics d’atencid social constitueixen el
llindar de la primera atencié cap a la ciutadania.
Les vuit técniques socials de I’equip s6n qui de-
tecten les necessitats dels infants, els adolescents
i les seves families, qui n’elabora el diagnostic
social 1 qui inicia un pla de treball conjunt. Se-
ran les professionals d’aquest servei les que faran
d’enllag de les families perqué puguin disposar
d’altres serveis més especialitzats, com els Serveis
d’intervencio socioeducativa (SIS), el Servei de
proteccid a la infancia i I’adolescéncia (SEAIA)
i els Serveis d’atencid a les violéncies masclistes
(SIAD), aixi com altres serveis externs.

Al llarg d’aquests darrers anys, per tal de donar
resposta a les diferents necessitats, hem apos-
tat per intensificar el treball en xarxa en I’ambit
educatiu, de salut mental infantil, de joventut, de
salut, de justicia i1 policial per millorar I’atencio
cap a les families. Aquesta intensitat dona el seu
resultat 1 aporta possibilitats de treball conjunt
molt més efectiu.

A partir de les CAEI socials (comissions d’aten-
cidé educativa inclusiva dels centres educatius),
cada referent de SBAS assisteix regularment als
centres educatius per coordinar-se i fer plans de
treball conjunts davant les situacions de risc so-
cial que es detecten.

Es la integradora social qui intervé a Pentorn do-
miciliari en els plans de millora amb les families
per reforgar i establir pautes i1 habits. Les integra-
dores han fet acompanyament a 26 families. El
valor afegit 1 la mirada des de la integracio social
impliquen una proximitat i una vinculacié amb la
familia que permeten establir una relacié d’ajuda
i objectius de treball comuns molt acotats.

També oferim recursos en forma de beques per
accedir a activitats extraescolars, amb l’objectiu
d’incidir en la inclusio social i fomentar la parti-
cipacio dels infants i dels joves en activitats gru-
pals i de lleure per afavorir que tinguin un bon
desenvolupament personal i social, especialment
aquells infants i joves que presenten algunes difi-
cultats que podrien millorar amb la participacid
en activitats.

En aquest sentit, s’han gestionat 386 beques a
infants i a adolescents d’Olot i de la comarca
per facilitar-los Paccés a activitats extraescolars
(d’esport, d’art i de lleure) i 80 beques per a acti-
vitats d’estiu. Cada any s’incrementa el nombre
de beques.

S’ha col'laborat amb la Creu Roja, amb la cam-
panya de la “Joguina educativa”, per garantir que
tots els infants puguin rebre una joguina nova,
no sexista, no beél'lica i cooperativa. El projecte es
duu a terme amb families amb infants de 0 a 12
anys en risc d’exclusio social. Hi han participat 57
families, amb un total de 95 infants.

També hem participat a la campanya de “Ma-
terial escolar” de la Creu Roja, que consisteix a
alleugerir 'impacte economic de I’inici de curs
a les families que estan passant per una situacio
vulnerable, mitjangant ’entrega d’un lot de mate-
rial escolar. Enguany 90 families amb un total de
119 infants han pogut beneficiar-se’n.

s N
Igualtat d’oportunitats

386 beques extraescolars

95 infants amb joguina educativa

119 infants amb lots de material
escolar

Un altre dels programes que faciliten la igualtat
d’oportunitats, no dels infants, sind de les fami-
lies en situacié més vulnerable, perqué és un sol
progenitor a carrec dels fills, sense xarxa social 1
familiar, i amb una situacid precaria economica-
ment, és el Temps de Cures. Es tracta d’un pro-
grama de ’Ajuntament d’Olot que promou i faci-
lita el temps de cures i de respir per a les families
oferint espais d’atencio a infants i adolescents. Es
fa a través d’accions destinades a espais de lleure
i joc per als infants, colonies i servei de cangur.
Des del CASG col'laborem en la deteccio de les
necessitats de les families, el disseny, la difusio i
I’avaluacio del projecte.

B.2.
PISOS COMPARTITS

La primavera del 2024 una propietaria ens cedeix
un habitatge amb 3 vivendes, perque el CASG
ho gestioni. Pisos Compartits és un projecte so-
cial que ofereix un recurs habitacional temporal i
compartit per a dones amb un o dos fills a carrec
que estan en una situacié d’alta vulnerabilitat i
amb predisposicio als canvis, amb una aportacio
economica ajustada a la situacio personal de ca-
dascu.

Aquest projecte ha permes I’accés a un habitatge
segur a 7 families monoparentals i als seus 8 fills.
La intervencio es desenvolupa de manera inte-
gral, incidint en diferents ambits: el desenvolupa-
ment d’habilitats parentals, la gestié economica i
dels recursos domeéstics, la capacitacio i ’orienta-
ci6 laboral, la millora del nivell educatiu i ’accés,
el manteniment i la gestié adequada dels submi-
nistraments basics. El projecte també inclou el
treball en grup i en espais comunitaris que tenen
com a objectiu promoure la solidaritat i ’ajuda
mutua entre les dones participants, generant vin-
cles de suport i confiang¢a dins del projecte.

B.3.

SERVEIS D’INTERVENCIO
SOCIOEDUCATIVA (SIS)

Els Serveis d’intervencié socioeducativa (SIS)
atenen infants i adolescents de 0 a 18 anys i te-
nen per objectiu prevenir la desproteccio infantil
1 promocionar les relacions familiars positives a
partir de fomentar les capacitats parentals. In-
clouen programes i accions d’atencio a les fami-
lies en funcid de les edats i de les necessitats dels
infants i dels adolescents.

El SIS disposa d’un equipament, I’Espai Fami-
lies, i inclou programes d’atencié en funcié de les
edats.
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B.3.1.
Servei 0-3

La tasca preventiva és molt important, i, per tant,
és essencial intervenir en situacions de risc i/o en
situacions de necessitat i vulnerabilitat ja des de
Pembaras. Aquesta etapa evolutiva és basica per
al futur desenvolupament de I'infant, perqueé les
careéncies que es puguin donar en aquest mo-
ment evolutiu repercuteixen en el seu desenvolu-
pament posterior. Per aixo €s important interve-
nir-hi al més aviat possible, comengant ja des de
Pembaras. Aquest any s’han atés 15 dones ges-
tants. Al servei hi treballa una educadora social.

En total s’han atés 101 families, un nombre simi-
lar al de ’any anterior. D’aquestes families, 22 es
troben en una situacid de risc greu, ja que pre-
senten una desestabilitzacio familiar destacable i,
sovint, deficits en I’establiment del vincle afectiu
de base segura amb els seus fills i filles. 34 estan
en situacié de risc moderat: son parelles joves,
families monoparentals amb poca xarxa, amb
manca d’habilitats parentals i amb dificultats
economiques. I 45 es troben en una situacio de
risc lleu: tenen dificultats en moments concrets,
que és quan necessiten acompanyament. De tota
I’atencio, cal destacar que 34 families son mono-
parentals.

Es continua amb I’atencié setmanal al Grup de
Crianga, un espai obert d’atencio, tranquil 1 aco-
llidor on s’ofereix assessorament, informacio, su-
port i escolta. I on les families poden utilitzar els
serveis d’intercanvi de roba i material, bugaderia,
dutxa... 33 mares i 23 nadons han fet servir regu-
larment I’espai.

Es continua posant una atencio especial en les
malalties mentals perinatals, que son les que es
donen durant el periode que va des de 'embaras
i el part fins al primer any de vida del nado. Es
molt important parar atencio a aquests trastorns,
ja que sovint son ignorats i silenciats, i, si no es
diagnostiquen correctament, poden provocar al-
teracions més greus a la mare i al vincle entre la
mare i el nado. Aquest any s’han detectat 3 dones
en aquesta situacio.

Servei 0-3

101 families

B.3.2.
Centre Ditirn

Es un servei preventiu i fora de I’horari escolar
que dona suport, estimula i potencia ’estructu-
racio i el desenvolupament de la personalitat, la
socialitzacio, ’adquisicié d’aprenentatges basics
i ’esbarjo, i compensa les deficiéncies socioedu-
catives dels infants i dels adolescents atenent-los
mitjan¢ant el treball individualitzat, el grupal i
el familiar, aixi com el treball en xarxa i amb la
comunitat.

Les funcions del Centre Ditirn sén d’observacio,
d’intervencio educativa (individual, grupal i fa-
miliar) i de seguiment dels programes educatius
individuals. S’han atés 46 infants i adolescents
d’entre 6 1 16 anys. Al servei hi treballes dues
educadores socials.

Un percentatge important dels infants atesos pel
servei presenten dificultats per I’adquisicidé dels
aprenentatges escolars derivades de les situa-
cions adverses durant la primera infancia o de
situacions violentes al llarg de la seva vida. Aixi
doncs, necessiten un suport educatiu que els aju-
di a desbloquejar i a afavorir ’adquisicié d’apre-
nentatges.

Aquest 2025 s’ha iniciat un procés de revisio
global del servei per tal de fer-lo més adaptat,
coherent i alineat amb les necessitats actuals de
les families. Una de les principals millores imple-
mentades ha estat I'increment de les hores d’aten-
cio6 directa a infants i adolescents. Aixi mateix, el
projecte Tarda en Familia s’ha reorganitzat: ha
deixat de ser una linia d’actuacioé independent
per integrar-se plenament en I’atencié setmanal
que s’ofereix a les families des del servei de Cen-
tre Ditirn.

Centre Diiirn

46 infants i adolescents

B.3.3.
Timo, acompanyament a adolescents

Es un servei en el qual hi treballa una professio-
nal, destinat a donar suport educatiu i emocio-
nal als adolescents a partir de 13-14 anys fins a
la majoria d’edat i que es troben en una situacio
de risc social. La finalitat és que puguin asso-
lir progressivament les capacitats per gestionar
les seves responsabilitats personals i socials. A
partir d’una intervencio diferenciada i especifica
en les metodologies, els continguts, els ritmes i
els espais es vol donar resposta a les caracteris-
tiques 1 a les necessitats d’aquest col-lectiu. Cal
coneixer i detectar el perfil de joves en edats més
primerenques, ja que la prevencio és important
per intentar aconseguir que I’adolescent o el jove
no abandoni l’escolaritzacié obligatoria, perque
aquesta ¢és la base per poder accedir a un futur
amb igualtat d’oportunitats.

Al llarg del 2025 s’han ates 74 adolescents, 10
més que l’any anterior. Es important destacar
que més del 50 % es troben en una situacio de
risc social moderat i, aproximadament el 20 %,
en una situacio de risc greu, relacionada sobretot
amb maltractaments.

Les principals dificultats amb qué es troben
aquests joves son: no disposen de recursos forma-
tius ni laborals, necessiten un acompanyament en
temes socials a causa de les mancances familiars,
presenten actituds disruptives als centres, tenen
una desconnexio de la realitat social a causa de
temes relacionats amb la salut mental i els fa falta
una intervencid integral per donar resposta a les
seves necessitats, ja que tenen afectacions greus
en el seu desenvolupament individual i1 grupal.
Cal destacar que un nombre important d’aquests
joves son d’origen llatinoamerica que han arribat
al territori amb 16 anys o més i no han pogut
entrar a 'institut per ’edat i tampoc a treballar,
ja que no tenen documentacid. Generalment, tot
i tenir estudis, es troben en procés de convalida-
cid i, per tant, tampoc no poden inscriure’s a cap
cicle formatiu.

Un altre del focus anual ha sigut la creaciéo d’un
grup de treball amb noies en situacio de risc en el
qual hi han participat 21 noies, que han abordat
tematiques relacionades amb conductes de risc,
consum de substancies, addiccions a pantalles,
autoestima, relacions toxiques, masclismes, ha-
bits alimentaris i aillament i solitud.

Servei Timo

74 joves

B.3.4.
Servei de suport a les families (SSF)

Es un servei d’acompanyament i d’intervencid
terapéutica adrecat a les families amb infants
1 adolescents de 0 a 18 anys en situacio de risc
social. Una psicologa duu a terme el servei. Les
intervencions s’orienten cap a la prevencio de la
desprotecci6 infantil i a la promocid de les rela-
cions familiars, la parentalitat positiva, el vincle
familiar i el tractament del trauma infantil. Es fa
a partir del treball individual, familiar i/o grupal.
Els principals eixos de treball son: les relacions
familiars, el reagrupament familiar amb el pro-
grama Vaivé, les competéncies parentals amb el
treball grupal i Pacompanyament familiar a les
diferents etapes del cicle vital.

Aquest any s’han atés 270 persones, que corres-
ponen a 94 families. El perfil es manté estable
respecte dels ultims anys, amb un clar predomi-
ni de les families monoparentals i reconstituides
per sobre del model de familia nuclear. Gairebé
totes les families reconstituides son originaries
de paisos d’Ameérica Central, principalment
d’Hondures.

SSF

270 persones

94 families

El treball grupal és importantissim pels benefi-
cis que comporta per a les persones i les families
ateses. Enguany cal destacar el projecte Fang, un
espai d’acompanyament emocional a través de
lartterapia i en el qual han participat 24 perso-
nes, i ’inici dels grups multifamiliars, dels quals
s’han realitzat 8 sessions i hi han participat 13
families.

El programa Vaivé ofereix un acompanyament
emocional en els processos de dol i en I’adaptacio
a la nova situacio a families que han fet o volen fer
un reagrupament familiar. S’han ates 58 families.
El perfil majoritari han estat families de naciona-
litat hondurenya monoparental o reconstituida,
amb 2 o 3 fills i amb un nivell de risc moderat.
En les situacions de reagrupament, el perfil sén
mares que han deixat els fills amb els avis i que fa
molt de temps que viuen lluny dels fills.

C.
ATENCIO A LA INFANCIA
I CADOLESCENCIA
DESPROTEGIDA

Per diferents condicions, a vegades la familia
va més enlla de disfuncionalitats i s’arriba a si-
tuacions greus de negligencia en la cura de la
mainada. Pot haver-hi maltractament fisic i/o
emocional, abus sexual... quan els progenitors
ja no protegeixen els seus fills i filles. També és
important saber els condicionants de I’entorn, de
la seva vida quotidiana, si son o no factors de
proteccio... ’atencio a la infancia i I’adolescéncia
en situaci6 de desproteccio és I’eix de treball que
aglutina els professionals del servei de I’Equip
d’Atencid a la Infancia i ’Adolescéncia (EAIA).

Dins I’eix de proteccio, quan es detecten situa-
cions de negligéncia, abandonament o maltrac-
tament fisic i/o emocional i abus sexual, la in-
tervencid la realitza un equip especialitzat en
I’estudi del desemparament infantil i en les mesu-
res de proteccido més adequades en cada situacio
familiar. Aquest equip té una doble dependéncia:
del CASG i de la Direccié General d’Atenci6 de
Prevenci6 i Protecci6 a la Infancia i I’Adolesceén-
cia de la Generalitat de Catalunya.
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C.1.

SERVEI D’ATENCIO A LA INFANCIA I
LADOLESCENCIA (SEAIA)

El Servei d’atencié a la infancia i 'adolescen-
cia és un equip de 7 professionals especialitzats
d’atenci6 a families amb infants i/o adolescents
en situacio d’alt risc o de desemparament. Es un
equip multidisciplinari que té com a objectiu el
diagnostic, el tractament i el seguiment dels in-
fants i els adolescents en risc de desemparament
o en situacio de desemparament i les seves fami-
lies. Parteix d’'un model d’acompanyament des
del vincle i el model sistémic.

Latencié és supracomarcal: atén la comarca de
la Cerdanya (la part gironina), el Pla de ’Estany,
el Ripollés 1 la Garrotxa. S’ha treballat amb 420
expedients en global, dels quals 182 sén de la
Garrotxa.

SEAIA GARROTXA

182 infants i adolescents

Les necessitats detectades que afecten les situa-
cions familiars son la negligéncia en les necessi-
tats basiques i emocionals, la salut mental i les
addiccions dels progenitors, que afecten el des-
envolupament dels infants, el maltractament fisic
1 emocional, i els embarassos d’alt risc.

Un element majoritariament comu a les persones
amb qui treballem és que han viscut experién-
cies traumatiques i que les seves conductes ac-
tuals son fruit d’aquestes viveéncies. La violéncia
també és un component estructural al seu en-
torn quotidia. Des de les professionals de terapia
familiar han atés 10 families de la comarca per
acompanyar-les en aquest procés.

El ritme amb qué cada persona i familia pot anar
incorporant els canvis necessaris per viure millor
és un element clau. Per aix0, des d’aquest servei,
tenim la funcié d’ampliar la consciéncia de la si-
tuacio i de les conseqiiéncies amb els infants.

A més de la intervencid, ’equip també realitza
suport als professionals dels serveis socials basics
assessorant-los en les situacions d’alt risc de des-
emparament; es valora molt positivament com
una eina de caracter preventiu. Es plantegen in-
tervencions de suport i plans de treball conjunts
per prevenir que s’agreugin les situacions de risc.
S’han fet 36 assessoraments a la comarca de la
Garrotxa.

D.
ATENCIO A LES VIOLENCIES
MASCLISTES

Les desigualtats de génere son causes importants
en els conflictes familiars, de parella... Aquesta li-
nia de treball aposta per promocionar ’autonomia
de la dona i la prevencio i I’'atencio a les violéncies
masclistes, i per oferir una mirada comunitaria
per trobar aliances i sinergies a I’entorn.

D.1.

SERVEI D’INFORMACIO I ATENCIO A
LES DONES (SIAD)

A través de P’assessorament juridic (externalit-
zat), I’atencid psicologica i la informacid perso-
nalitzada per part de 2 psicologues, el SIAD ga-
ranteix una atencié especialitzada per promoure
els drets de les dones i respondre a les seves ne-
cessitats de manera integral. Aquest €s un servei
que pretén afavorir la igualtat entre homes i do-
nes i combatre les discriminacions de qualsevol
tipus, aixi com acompanyar, en el procés de re-
cuperacio, les dones que viuen o han viscut situa-
cions de violéncia masclista, de qualsevol tipus i
en qualsevol ambit.

Enguany, 238 dones han rebut atencid psicologi-
ca individualitzada i 129 persones han demanat
assessorament juridic i legal, entre els quals 3 son
homes. Aquestes xifres representen un lleuger
increment respecte de les dades de I’any anterior.

s ~
Igualtat d’oportunitats

508 dones ateses

238 atencio psicologica

129 assessorament juridic

16 teléfons d’assisténcia

205 participants als espais de
bons tractes

. J

El telefon d’assistencia mobil (ATENPRO) per
a violéncia de génere esta gestionat per la Creu
Roja i permet la localitzacié directa de la dona
per part dels Mossos d’Esquadra. S’activa aquest
recurs quan hi ha una situacié que es valora de
risc o quan la dona manifesta algun tipus de por
respecte d’una possible agressio per part de I’ex-
parella o de la persona amb qui ha mantingut
una relacié sentimental. Nomeés pot utilitzar-se
en Pambit de la violéncia en la parella. Du-
rant el 2025 hi ha hagut activats 16 dispositius
ATENPRO.

Els espais de bon tracte son espais, dirigits a do-
nes, en els quals elles mateixes proposen tallers i
activitats gratuites (tant en la dinamitzacié com
en la participacid), que es van iniciar el 2014.
L’objectiu és generar espais de bon tracte cap a
una mateixa i cap a les altres, on les dones s’atre-
veixen a provar i a investigar amb si mateixes i
amb d’altres, promovent actituds de cura i auto-
cura. Alhora pretenem que cada taller sigui un
espai ampli, obert, dinamic i normalitzador. El
2025 han participat en aquests espais 205 dones,
70 de les quals hi han accedit per primera vegada.

E.
PROMOCIO DELS BONS TRACTES
I DELS HABITS SALUDABLES

Promoure el desenvolupament personal en rela-
ci6 amb la salut i el benestar social, de cura cap a
un mateix, i les habilitats socials, perque facilitin
el bon tracte cap a les altres persones. Tot plegat
per fomentar relacions sanes i un bon desenvo-
lupament emocional, fisic i de salut dels infants,
els adolescents i els joves, i promoure la convi-
vencia des de la responsabilitat, ’autonomia 1 el
respecte.

E.1.

PROGRAMA D’ACCIONS DE
PREVENCIO DE LES VIOLENCIES I
PROMOCIO DELS BONS TRACTES

Es un programa preventiu externalitzat (enguany
amb Ranura) que ofereix, des de fa uns anys, ac-
tuacions per a la promocié del bon tracte entre
la infancia i I’adolescéncia de la comarca, i que
aquest 2025 s’ha ampliat més enlla dels centres
educatius per oferir-lo també a entitats esportives
i de lleure. L'objectiu central del programa és la
prevencid de les violéncies i la promocié del bon
tracte, incidint especialment en els espais on els
infants i els adolescents se socialitzen diariament.

S’aplica durant tot el curs escolar als centres edu-
catius de manera continuada, per tal de generar
bones practiques i referents de prevencio dins els
centres. Es fan tant accions destinades a ’alum-
nat com al professorat i a les families, a partir de
tallers, intervencio i acompanyament a ’aula, for-
macions i xerrades. Enguany s’ha dut a terme a 7
centres educatius de primaria de la comarca (Ar-
gelaguer, Sant Jaume de Llierca, Montagut, Tor-
tella i el Malagrida, el Bosc de la Coma i el Greda
d’Olot), conjuntament amb l’entitat Ranura, i hi
han participat 461 alumnes i 64 docents.

A finals de I’any 2025 es va iniciar el projecte en
I’ambit esportiu amb una trobada amb tots els
referents de bon tracte dels clubs esportius de la
comarca en la qual hi van participar 14 clubs.

També s’han fet sessions formatives dirigides a
entrenadors i entrenadores dels clubs, en la qual
han participat una quarantena de persones.

Bons tractes

7 escoles

14 clubs esportius

E.2.

PROGRAMA DE PREVENCIO DE
CONDUCTES DE RISC

El programa de conductes de risc externalitzat
amb PDS ha consolidat la seva intervencio i ha
comptat amb una professional de referéncia a la
comarca. Quan parlem de conductes de risc fem
referéncia a les conductes evitables que poden
tenir consequeéncies negatives en les persones
i en la gent que les envolta. Concretament so6n
els comportaments relacionats amb la violéncia,
amb el consum de substancies que poden gene-
rar dependéncia, amb els vinculats amb les ad-
diccions al joc i amb 1'as de noves tecnologies,
i amb els que tenen a veure amb el sexe segur.
S’han realitzat 148 accions, amb 2.917 alumnes
participants. S’han realitzat també 2 sessions
formatives per a professorat.

El programa SMEASA pretén aprofitar la sancio
administrativa imposada als infractors menors
d’edat de la Llei organica 1/1992 per fer una tas-
ca educativa orientada cap al no consum o cap a
la reduccio dels riscos derivats d’aquest consum.
Hi han participat 14 joves i s’han dut a terme
intervencions individuals i familiars.

El programa SEMA ¢és un servei de suport als
centres educatius de la Garrotxa que ofereix una
alternativa educativa a ’expulsio d’alumnes del
centre educatiu per infringir les normes d’orga-
nitzacié i de funcionament del centre (NOFC)
per consum de substancies, tineng¢a i/o simpto-
mes de consum de drogues (especialment can-
nabis) o per altres conductes descrites com a
sancionables a les NOFC, i que la direcci6 del
centre consideri adients per a I’alumne infractor.
El servei, ubicat als centres educatius de la co-
marca, ofereix suport i orientacions als alumnes
sancionats per tal de contribuir a millorar les se-
ves competencies (actitud, relacions, rendiment
escolar...). El treball amb els alumnes es comple-
menta amb l’orientacid als seus pares, mares i/0
tutors legals, i amb un treball amb el professorat
dels alumnes implicats. S’ha activat en diferents
centres educatius amb 7 alumnes.

Pel que fa a les accions de sensibilitzacid, s’han
fet 47 accions diferents: tallers, grups i sessions
a families.
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5.4. Paccid davant les necessitats relacionals
comunitaries

Les persones vivim en comunitat i, com a
éssers interdependents que som, necessi-
tem coneixer altres persones, crear vincles
des d’una relacié sana, tenir experiencies
significatives i fer xarxa per conéixer altres
realitats, per identificar punts en comu i
per poder afrontar la vida de la manera més

facil i benestant possible.

L’accié comunitaria son aquelles iniciatives
1 projectes que volen abordar els reptes so-
cials de manera col-lectiva per millorar les
condicions de vida de les persones i teixir
una societat meés inclusiva i cohesionada.

5.4.1. QUI HEM ATES

1.360 persones han participat en projectes i/o
espais on vincular-se i enxarxar-se 0 en espais
de participacié ciutadana. En aquest ambit no
disposem d’una recollida de dades i d’uns indi-
cadors consensuats a escala de Catalunya. Per
aixo presentem les dades des d’una proposta en
funcié de la finalitat de ’espai on han partici-
pat les persones i les entitats: espais d’intervencio
comunitaria per crear xarxa de relacions, senti-
ment de pertinenga i vincle comunitari o espais
per fomentar la participacioé ciutadana.

— 604 persones han participat en espais per
crear xarxa entre elles i vincles.

— 756 joves han participat en activitats de
participacid ciutadana.

Cal tenir en compte que, més enlla de les perso-
nes que han participat en aquests espais, també
s’han atés entitats i associacions de la comarca
amb els mateixos fins i nuclis familiars sencers.
En els seglients apartats es posa atencid a defi-
nir bé els projectes on han participat persones
individuals pero també associacions i nuclis fa-
miliars.

5.4.2. QUINES INTERVENCIONS
HEM FET

Laccid dels serveis socials davant les necessitats
relacionals comunitaries parteix del fet que rela-
cionar-se és una necessitat social basica. Tenir
unes bones relacions socials amb veins i veines,
amb amics i amigues, amb companys i com-
panyes de feina, amb gent amb qui ens creuem
diariament... és basic per a la nostra qualitat de
vida individual i comunitaria, i també per gene-
rar ciutats i territoris més cohesionats i dels quals
tothom pugui sentir que forma part.

La nostra intervencid se centra en l’accié6 comu-
nitaria, entesa com una metodologia que té com
a finalitat principal la inclusid social. Pretén tre-
ballar les necessitats col-lectives a partir de lor-
ganitzacié comunitaria. Es per aix0 que tenim
un objectiu doble: per una banda, el mateix pro-
cés que enforteix els vincles entre les persones, i,
per l’altra, el resultat que implica la millora de les
condicions de vida. La prevenciod i la sensibilit-
zacio també sén eixos clau del nostre treball. No
podem aconseguir aquest objectiu sols, sind que
necessitem compartir i col-laborar amb la resta
d’agents socials per fer-lo possible.

L’arribada constant de persones procedents
d’arreu del moén necessita un acompanya-
ment i una acollida per facilitar al maxim la
seva autonomia i per promoure que s’incor-

porin en la societat. Per altra banda, una
acollida sobre drets i deures permet crear
l’oportunitat de construir societats mes jus-
tes 1 cohesionades.

A. Acollida i acompanyament a persones
immigrants

B. Emancipaci6 i inclusio juvenil

C. Diversitat de creences

D. Cooperacié

E. Servei d’atencio integral LGTBI+: va de
geénere!

F. Programa d’intervenci6é comunitaria als
barris 1 als municipis

G. Veinatge 1 convivencia

H.Participaci6 ciutadana

I. Servei integral de suport a
I’associacionisme

A.
ACOLLIDATI
ACOMPANYAMENT A
PERSONES IMMIGRANTS

A.l.
SERVEI DE PRIMERA ACOLLIDA

Pel que fa al Servei de primera acollida, s’infor-
ma les persones estrangeres que acaben d’arribar
al municipi dels drets i els deures que tenen com
a persones nouvingudes, tal com recull la Llei
10/2010 d’acollida de les persones. Aquesta
llei marca que els municipis de més de 20.000
habitants estan obligats a fer aquesta acollida, i
és per aixo que, a la comarca, el servei d’acollida
se centra basicament a la ciutat d’Olot. Iorgan
de coordinaci6 del servei és la Taula d’Acollida.

El servei, format per 3 professionals, es va tras-
lladar a ’Oficina d’Atencié a la Ciutadania de
I’Ajuntament d’Olot el setembre del 2024. An-
teriorment, es trobava ubicat al Consorci, 1 aixo
comportava que la benvinguda a la ciutat es re-
lacionés directament amb la demanda social.
Lobjectiu del canvi era visibilitzar el servei, des-
vincular-lo dels serveis socials, facilitar el circuit
entre el padro i el servei d’acollida i que totes les
persones que arribin noves a la ciutat, en el mo-
ment d’empadronar-se, puguin derivar-se al ser-
vei d’acollida.

Aquest canvi ha suposat un repte per al servei
que s’ha traduit en una disminucio de la deman-
da, pero amb atencions més qualitatives, ja que
majoritariament les persones venen amb 1’objec-
tiu d’informar-se sobre els serveis basics de la
ciutat d’Olot.

En total hem atés 518 persones, una dada que
baixa significativament respecte dels anys ante-
riors (2024: 732).

D’aquestes persones, 308 han estat ateses en ses-
sions grupals de benvinguda i 210 per tramits i
suport especific en estrangeria.

En termes generals, la majoria de persones arri-
ben procedents d’America del Sud, especialment
de Colombia i d’Hondures. Aquesta tendencia
es manté respecte de les dues anualitats ante-
riors. En relacid6 amb I’edat, continua destacant
la franja de persones joves de menys de 30 anys.
La majoria es troben en situacidé administrativa
irregular, fet que comporta un grau de vulnera-
bilitat significatiu. Pel que fa a I’activitat laboral,
les persones en actiu es dediquen principalment
a la cura de persones dependents, a la indutstria
i a ’hoteleria.

Una vegada les persones fan ’entrevista d’acolli-
da, entren en un circuit de formacidé en el qual
han de completar 3 moduls: A (llengua), B
(laboral) i C (entorn).

Acabats els 3 moduls es pot tramitar el certificat
d’acollida, que expedeix la Generalitat. Aquest
2024, 218 persones han sol-licitat poder fer
les formacions i estan realitzant els diferents
moduls A, Bi C.

Els moduls de llengua sén impartits pel Centre
de Formacié d’Adults (CFA) i pel Consorci per
a la Normalitzacié Linguistica (CPNL). Aquest
2025, entre els dos serveis, més de 1.600 perso-
nes s’han matriculat per aprendre catala.

El modul B informa les persones nouvingudes
del funcionament del mercat laboral a Olot i a
la Garrotxa, aixi com dels serveis i dels recursos
existents al municipi per a la recerca d’ocupacio.
Es el SOC qui els imparteix. En total s’han fet 6
moduls B i se n’han beneficiat 128 persones.
Una dada relativament superior a ’any anterior
(93 persones).

Finalment, el modul C és el que duem a terme
directament des del CASG, amb I’objectiu de
facilitar la informacid i la formacié necessaries
de la societat catalana i del seu marc juridic per
tal de promoure la seva autonomia. Es fa amb la
collaboracio de la majoria de serveis d’acollida
de la ciutat. D’aquesta manera es crea un clima
de confianga que permet que les persones que
atenem estableixin vincles entre elles i coneguin
professionals que treballen als serveis publics de
I’ambit local. En total s’han realitzat 7 sessions
(3 de les quals han sigut especifiques per a joves)
i 144 persones han acreditat. Enguany, com
a novetat, s’ha ofert a totes les persones partici-
pants del modul C una capsula de sensibilitzacid
de prevencio de les violéncies masclistes per part
del SIAD i el SAIL

Servei de primera acollida

518 persones Entrevista d’acollida
128 persones Modul B

144 persones Modul C

Aixi mateix, coincidint amb el Dia Internacio-
nal de les Persones Migrants, el 18 de desembre,
s’han fet diverses accions per visibilitzar i digni-
ficar el fet migratori a la ciutat. LLa programacio,
sota el nom Veus que travessen fronteres, s’ha
dut a terme amb persones migrants, amb entitats
de la ciutat i amb altres equips del mateix CASG.
S’han realitzat diferents actuacions: tallers de
cuina, una exposicié participativa amb l’artista
Rice, un visionat de documental i I’acci6 princi-
pal ha estat una xerrada amb Oscar Camps, fun-
dador d’Open Arms. Més de 400 persones han
participat a les activitats proposades dins el cicle.
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A.2.
SERVEI D’ACOLLIDA ESPECIALITZADA

PROTECCIO INTERNACIONAL

En relacié amb les persones sol-licitants de pro-
teccio internacional, la primera atencio es fa des
de la Creu Roja. Aquest any han atés, des del
programa d’acollida, 35 persones, a les quals se’ls
ha explicat la informacid basica i se’ls ha derivat
als serveis 1 als recursos necessaris segons cada
situacio. D’aquestes, 10 persones han sol-licitat
entrar al Programa estatal d’atencio a sol'licitants
d’asil 1 persones refugiades de proteccio interna-
cional en fase 0.

Enguany també s’han fet xerrades informatives
grupals conjuntes des dels serveis implicats en
la proteccid internacional a escala comarcal. En
aquestes xerrades hi han participat unes 75 per-
sones. Tot i aixd, amb la publicacié de la nova
llei d’estrangeria, que va entrar en vigor el 20 de
maig del 2025, el col'lectiu sol-licitant de protec-
cid internacional es veu penalitzat, ja que si se’ls
denega la sollicitud perden el temps d’empadro-
nament i han de tornar a comengar de zero per
tal d’optar a un arrelament. Aquest aspecte ha
fet descendir molt el nombre de persones que fan
aquest tramit i, per aquest motiu, es va decidir
deixar de fer les sessions grupals informatives.

Per altra banda, des del 2017 es va establir la
col-laboracié amb la Fundaciéo CEPAIM, que és
una de les entitats gestores del programa es-
tatal per poder desenvolupar el programa a la
comarca i, aixi, garantir un acompanyament in-
tegral a les persones refugiades que hi arriben.

Programa atencio a sol-licitants d’asil

101  persones

50 places

17 nacionalitats

Aquest any s’han tornat a oferir 50 places del
programa i s’ha treballat amb un total de 101
persones, procedents de 17 paisos diferents. Els
4 paisos d’origen amb major nombre de persones
han estat Venecuela, Ucraina, Siria, Colombia i
Mali.

Els motius de baixa del programa han estat, so-
bretot, deguts a la superacié d’ingressos, provi-
nents de la feina, i a denegacions de la sol-licitud
d’asil, aixi com la finalitzacié d’estada en el pro-
grama.

REAGRUPAMENT FAMILIAR

El programa Vaivé acompanya les families en
el procés de reagrupament familiar en aspectes
emocionals, socials, educatius i juridics per tal
de prevenir i/o minimitzar possibles dificultats
i/o conflictes familiars posteriors i millorar la in-
tegracid a I’entorn.

Per poder fer un reagrupament les families han
de demanar, als ajuntaments on estan empa-
dronades, un informe de I’habitatge. Un cop les
families sol-liciten aquest informe, les truquem
per informar-les de les sessions grupals que ofe-
rim per tal que coneguin els propers passos i tot
el procés necessari des d’aquest moment fins a
l’arribada del familiar i la seva posterior integra-
ci6 a la ciutat. 18 persones han participat a les
sessions informatives, gairebé la meitat que ’any
anterior.

Un cop arriben a la comarca els familiars reagru-
pats, se’ls ofereix suport terapeutic per acompan-
yar-los els primers mesos de l’arribada. Aquest
2025 s’han atés 58 families al suport terapéutic.

A.3.
SERVEI DE TRADUCCIONS

Enguany s’ha mantingut un nombre elevat de
traduccions presencials. Un 80 % de les 333 tra-
duccions orals que s’han fet han sigut per ser-
veis propis del CASG; la resta s’han fet a cen-
tres escolars. Les llenglies més demanades sén el
panjabi i ’arab, seguides del soninke, el xinés, el
mandinga, I’ucraings i el wolof.

Traduccions

333 traduccions

14 llengties

A4,
ALTRES PROJECTES I ACTIVITATS

Enguany s’han pogut seguir impartint forma-
cions per a cuidadores no familiars que s6n
als domicilis. S’ha fet 1 curs de cuina catalana
per part de Caritas i 1 curs d’informatica des del
projecte Més Digitals. En total, 29 dones hi han
participat.

B.
EMANCIPACIO I INCLUSIO
JUVENIL

Lobjectiu principal dels 2 referents d’eman-
cipacio i inclusio juvenil (REIJ) és guiar les
persones joves en situacid de vulnerabilitat en la
construccié d’un itinerari cap a una vida plena i
independent. Aquesta orientacio implica assegu-
rar-se que gaudeixin plenament dels seus drets
de ciutadania i fomentar la seva integracido com-
pleta a la comunitat i la seva emancipacio.

Actualment, a la comarca, tenim una poblacio
jove en creixement, majoritariament masculina,
un elevat percentatge de joves de nacionalitat
estrangera 1 una gran diversitat cultural fruit de
procedencies molt diverses.

El perfil de joves en situacié de vulnerabilitat és
amplia. Podrem diferenciar-los en:

a) Joves procedents de Llatinoameérica (Hondu-
res, Colombia, el Peru o ’Equador) que arri-
ben al territori perqueé hi tenen algun familiar
/0 amic i tenen estudis al pais d’origen o tre-
ballaven abans d’arribar.

b) Joves subsaharians i marroquins, majoritaria-
ment procedents de centres de menors, no al-
fabetitzats i sense familia al territori.

Dins el perfil de joves en situacié de vulnerabili-
tat, cal destacar que, a la comarca, hi ha 150 pla-
ces per a joves migrants sense referents familiars.
En concret, hi ha 1 centre d’emergéncies a Sant
Feliu de Pallerols, 1 centre de primera acollida
a Maia de Montcal, 1 centre de primera acolli-
da a Santa Pau, 1 centre de primera acollida a
Sant Ferriol, 4 pisos assistits en diferents franges
d’edat 1 gestionats per diferents entitats del ter-
cer sector i 3 pisos de gestid directa del CASG
a través del projecte Sostre 360°. Aquest fet evi-
dencia la necessitat de generar projectes especi-
fics per enxarxar i donar suport a ’emancipacio
d’aquests joves.

Alguns dels projectes que hem realitzat des del
servei son:

Espai obert per a joves. Espai grupal per a jo-
ves d’entre 16 i 29 anys que es troben en una
situacido documental que els impedeix accedir a
un sistema formatiu convencional. La finalitat no
només és abordar les barreres legals 1 educatives,
sind fomentar la seva integracié activa en la so-
cietat. La falta d’espais que faciliten aquesta in-
teraccio social és una bretxa que aquest projecte
pretén tancar, afavorint la seva inclusio i fomen-
tant un sentit de pertinenga a la comunitat local.
Hi han participat 57 joves.

Estius del mon. A través d’activitats ladiques i
de col-laboracid, es pretén afavorir la creacio de
vincles entre joves de diferents origens, interessos
i contextos, de manera que es puguin establir re-
lacions duradores i enriquidores. També serveix
per treballar aspectes fonamentals com la salut
emocional i social o el refor¢ de la comprensio de
la llengua catalana. Hi han participat 50 joves.

Torneig de futbol. L'objectiu fonamental és es-
tablir un espai recreatiu i social a través del fut-
bol sala, refor¢cant vincles comunitaris entre joves
de la comarca. Al torneig s’hi van inscriure 18
equips amb un total de 176 joves participants.

-
Referent d’emancipacio i inclusio juvenil

57 joves Espai obert per a joves

50 joves Estius del moéon

176 joves Torneig de futbol sala

C.
DIVERSITAT DE CREENCES

LLa nostra tasca consisteix a conéixer totes les con-
fessions de la comarca i a mantenir el vincle amb
els representants dels espais de culte de la ciutat.

També hem de coordinar i facilitar les trobades
del Grup de Dialeg Interreligiés (GDI). Les di-
ferents confessions que el configuren soén: sikhs,
musulmanes, evangeliques, catoliques i església
dels Sants dels darrers dies. Es troben des de fa
15 anys.

S’ha repetit la Jornada de portes obertes als espais
de culte, amb motiu del Dia Internacional per a
la Diversitat Cultural i el Dialeg. Es van visitar 4
espais de culte (església del Tura, centre evangelic
Beraca, oratori musulma Al-Rahma i Gurdwara
Bhai Mardana Ji) i hi van assistir un total de 90
persones de totes les edats i procedéncies. També
s’han fet visites als centres de culte amb els cen-
tres educatius i hi han participat 67 alumnes.

El GDI ha promogut també per vuité any que arri-
bi a la comarca la Mostra de Cinema Espiritual de
Catalunya. Ha facilitat el visionat de 2 pel-licu-
les amb una mitjana d’assisténcia de 40 persones
(Can Trona, de la Vall d’en Bas, i Espai Crater,
d’Olot) i s’ha dinamitzat el debat posterior.

Diversitat religiosa

8 confessions GDI

67 alumnes a les visites

oo bersones adultes a les visites
als centres de culte
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D.
COOPERACIO

Tota aquesta diversitat i aquestes migracions
tenen a veure, i no ho podem obviar, amb les
desigualtats Nord-Sud. Per aix0, des de I’equip,
també dediquem esforcos a la cooperacio.

Es destina una part del pressupost d’Olot a pro-
jectes del Fons Catala de Cooperacio al Desen-
volupament, i s’escullen projectes en paisos dels
quals hi ha persones que han vingut a viure a la
ciutat. Aquest any hem treballat en els segiients
projectes:

— Resposta d’emergencia a les inundacions del
Panjab.

— Control de la diabetis als campaments de
refugiats saharauis.

— Projecte per garantir I’'aigua potable a les
families desplacades internes de la franja
de Gaza.

— Agenda llatinoamericana mundial.

E.
SERVEI D’ATENCIO INTEGRAL
LGTBI+: VA DE GENERE!

Vivim en una societat molt diversa. Es important
viure la diversitat com una font de riquesa, pero
també com un dret. Cal garantir una igualtat de
tracte 1 reduir les discriminacions que la ciutada-
nia pugui patir per raons relacionades amb la di-
versitat sexual, la cultura, el génere, la diversitat
funcional i les creences.

El SAI és un servei format per 2 professionals
que vetlla per garantir i per fer efectives les po-
litiques publiques de diversitat sexual i de géne-
re a la comarca de la Garrotxa. Les dones 1 les
persones del col'lectiu LGTBI+ comparteixen la
necessitat de pal-liar les discriminacions que ge-
nera el sistema cisheteropatriarcal, segons el qual
I’home masculi heterosexual és el centre de tot, i
el que no encaixa en aquesta logica té el risc po-
tencial de patir desigualtat. Des d’aquest marc,
esdevé necessari tenir en compte la perspectiva
de geénere i la diversitat sexual per ampliar la con-
cepcid de les violéncies.

El SAI Garrotxa ofereix informacid, assessora-
ment i recursos, acompanyament €n processos
d’identitat sexual i de genere i en la gestio de
tramits, d’incidencies i de denuncies per LGT-
BI+-fobia, aixi com activitats de prevencid, sen-
sibilitzacié i formacid.

E.1.

ATENCIONS INDIVIDUALS I/O
FAMILIARS

Enguany, el SAI ha atés un total de 74 persones.
46 d’aquestes persones s’han adregat al servei per
rebre atencid per questions relacionades amb la
pertinenca al collectiu LGTBI+, per acompan-
yament a processos identitaris o d’orientacio se-
xual, per haver patit alguna discriminacié i per
canvis documentals; unes altres 25 persones han
sigut professionals que han demanat assessora-
ment, i, finalment, la resta han sigut professionals
d’altres comarques que han demanat conéixer la
tasca que es fa a la Garrotxa. També s’han atés 7
incidéncies, 5 per discriminacié en I’ambit labo-
ral, 1 per transfobia als mitjans de comunicacio i
1 per malestar veinal.

En relaci6 amb el perfil de la poblacié atesa,
aquest ha sigut divers: s’han atés 18 persones
trans* i no-binaries de diferents edats i proce-
déncies. Aquesta dada ha anat en augment de
manera considerable els darrers anys.

Aquest any, el servei ha continuat amb les aten-
cions grupals, especialment a persones adultes
1 joves. Tot i aix0, la participacio als grups s’ha
anat diluit al llarg dels mesos.

E.2.

CAMPANYA “RETALLA LES
VIOLENCIES, ENGANXA LES CURES”

(www.garrotxasenseviolencies.wordpress.com)

La campanya comarcal “Retalla les violéncies,
enganxa les cures” és fruit del treball conjunt
dels 2 serveis que atenen situacions relacionades
amb les questions de génere, sexualitat 1 violén-
cies, el SAI i el SIAD, per tal de potenciar ac-
cions de sensibilitzacio i prevencio.

La campanya s’inicia el 2020 i es realitza entre
els 21 municipis de la comarca. Aquest any ha
estat finangcada pel Pacte d’Estat del Ministeri
d’Igualtat del Govern d’Espanya a través d’una
aportacio dels municipis de la Garrotxa. Per po-
der dur a terme la campanya es va crear la Taula
Comarcal de Génere, una taula politica com
a organ de governanga, amb representants dels
municipis participants amb la finalitat de con-
sensuar les linies de treball de la campanya i de
les actuacions que es realitzen.

També s’ha creat la Taula de Masculinitats i
Joventut, formada per professionals de ’ambit
de joventut de la comarca, per treballar conjun-
tament la deteccid i la crescuda dels discursos
antifeministes i les opinions polaritzades a ’en-
torn del génere.

Em peta el cap

Documental
Ballar la Garrotxa

Madul Primera acollida
Dialogant les lleis

“Les violéncies nostres
de cada dia"
amb Gemma Ruiz

Faber Llull:
Téxtil | cures

Hackatod

Veus que travessen
fronteres

Tallers als instituts
Garrotxa i
Montsacopa

Homes Reconeixent-
nos i Homes A través

Enguany la campanya ha realitzat les accions se-
glents:

Formacions: al llarg de I’any s’han dut a terme
2 accions formatives que han comptat amb un
total de 129 participants. La primera, centrada
en les masculinitats, ha estat a carrec de Miquel
Missé; la segona, sobre violéncia vicaria, ’ha im-
partida Montse Plaza. Ambdues sessions s’han
dissenyat per donar resposta a les tematiques més
emergents dels darrers temps, i han estat adrega-
des especificament a professionals i responsables
politics de la comarca amb l’objectiu de fomentar
la reflexio estratégica.

Accions de sensibilitzacié i prevencié: s’ha
continuat amb la difusié del documental Ballar
la Garrotxa (una iniciativa que explora la potén-
cia del ball, la festa i I’espai public per teixir co-
munitat) i1 s’han realitzat diferents xerrades, al-
gunes d’obertes a tota la ciutadania i d’altres de
dirigides a col-lectius especifics com sén instituts
o persones que acaben d’arribar a la comarca. En
aquest ambit, cal destacar el Hackato jove, una
iniciativa adrecada a ’alumnat de 3r d’ESO de
la comarca per generar espais de reflexio activa,
participativa i creativa entorn de la igualtat de
genere. També cal destacar I'inici de 2 tallers so-
bre masculinitats dirigits a homes per reflexionar
i repensar els rols i els estereotips de genere que
configuren la subjectivitat masculina.

Cicle “Em peta el cap”: aquest cicle respon a
la necessitat de treballar la igualtat i la diversi-
tat de génere a través de ’educacid i també des

Despullant la mort

"Un futur per ala
masculinitat” amb
Miquel Missé

RETALLA "Violéncia Vicaria:
ﬁcﬁf"mﬁ comprensio,
LA GARROTXA deteccid i propostes

d'abordatge” amb
Montse Plaza

Taula Politica
del cos Taula de masculinitats i jovent
Comissié d'igualtat del CASG

del mateix ambit educatiu i amb la comunitat
educativa. L’objectiu ha sigut dotar de recursos
tedrics 1 practics 1 proporcionar espais per a la
reflexio conjunta. Ha estat dirigit a la ciutadania
en general i als professionals de ’educaci6 i les
families amb joves i1 adolescents en particular. Al
llarg de 7 xerrades s’ha fet un abordatge integral
de les qiiestions relacionades amb la coeducacio,
I’acompanyament en I’educacio sexual i1 afectiva
des de la infancia, la prevencid de violéncies dins
de les xarxes i la creacid d’espais segurs digitals o
la interseccionalitat aplicada a I’educacio i eines
i projectes per dur-la a terme. La jornada cen-
tral del cicle, 1 que porta el mateix nom, es va
celebrar el mateix 25 de Novembre, Dia Interna-
cional per a ’Erradicacioé de la Violéncia vers les
Dones. La jornada es va adrecar a tot Palumnat
de 4t I’ESO dels centres educatius de secundaria
de la comarca i va consistir en tallers i activitats
simultanies a través de disciplines com la dansa,
la musica, I’escriptura, el cinema, I’esport o ’hu-
mor. Es van realitzar 20 tallers simultanis, en els
quals van participar 560 alumnes.

Cicle Despullant la mort: aquesta proposta
neix de la collaboracidé entre professionals del
mon sanitari 1 del mon social que emprenen la
tasca de parlar de la mort i crear, per a aixo, es-
pais de reflexid i conversa transversal i democra-
tica a ’entorn de la mort, trencant-ne el tabu i
allunyant-se dels eufemismes. Tot plegat des
d’una perspectiva feminista que posa les cures al
centre de l'organitzacid social i politica i també
dels debats sobre ’existéencia humana. S’han dut
a terme 14 activitats diferents dins el cicle.
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F.
PROGRAMA D’INTERVENCIO
COMUNITARIA ALS BARRIS I
ALS MUNICIPIS

L’éxit en la gestio de la diversitat passa, en gran
mesura, per establir relacions socials de quali-
tat entre persones diverses. Es evident que 1’es-
pai fisic té un paper clau en tot aquest tema, i,
per tant, la manera com dissenyem la ciutat ens
mostra també la manera com volem que la nostra
ciutadania s’interrelacioni o, per contra, no es re-
lacioni. Des del moén social hem de poder influir
per tenir una ciutat més amable, i hem d’insistir
en el disseny d’espais publics que promoguin les
relacions i facilitar espais de trobada als barris,
¢és a dir, apostar per un model de casals de barri
que faciliti el contacte entre la ciutadania i que
promogui les activitats conjuntes.

Lesséncia és promoure les relacions socials en un
territori des d’una mirada educativa i comuni-
taria. La intervencid en un territori concret, ja
sigui un barri o un municipi, ens permet concen-
trar la mirada i tenir una visié més profunda de
les necessitats, les potencialitats i la qualitat de
les relacions que s’hi estableixen.

Aquest 2025 s’ha continuat treballant per sec-
tors, 1 s’ha dividit la comarca en 4 (que inclouen
diferents municipis i barris d’Olot) amb una
técnica de referéncia per a cadascun d’aquests.
En total 4 técniques comunitaries treballen al
programa (son referents també del servei de Vei-
natge i conviveéncia, suport a entitats i de parti-
cipacié) amb el suport d’una integradora social.
Lobjectiu és dur a terme una accio territorialit-
zada a la comarca.

Les principals accions dutes a terme en aquesta
linia aquest 2025 son:

A Olot
Barri de Sant Miquel - les Tries

Un dels pilars importants que permeten la trans-
formacio del barri és el Pla integral d’accions
de millora (PIAM), un document que marca les
principals accions de millora necessaries i que va
sorgir arran d’un llarg procés participatiu amb
la implicacié de molts veins i veines. Aquest any
s’han prioritzat 4 actuacions: el festival Entran-
yes, la Fira del Circ, el Ball Pla i la continuitat del
projecte de millora de les Mates.

A banda de les accions desplegades del PIAM, cal
destacar el projecte de I’Espiralet de Sant Mi-
quel, de construccié d’un espai verd comunitari,
que pretén ser un punt de trobada, on persones
de totes les edats i les capacitats puguin gaudir
de la natura, relaxar-se i socialitzar-se, generant
espais de cohesio social i de benestar per al barri.
Hi han participat moltes associacions i persones
a titol individual del barri. També cal destacar el

Cosidor, un espai relacional de trobada de dones
a través de la costura; aquest any han creat un
espai d’accions solidaries conjuntament amb as-
sociacions com A Contracor o Oncolliga.

Nucli antic

Aquest 2025, aprofitant la remodelacié del pas-
seig de la Muralla, s’ha dut a terme un procés
de memoria historica amb els veins i veines de
la zona. D’aquest procés en sorgeix la idea de
crear un jardi de la muralla, un espai comunitari
de plantes aromatiques al passeig que promou la
participacio ciutadana, els vincles veinals i la res-
ponsabilitat compartida de ’entorn.

Cal destacar, sobretot, aquest 2025, la presenta-
ci6 de la sol‘licitud de I’Ajuntament d’Olot a la
subvencid del Pla de barris a través del nucli antic.
La técnica comunitaria del barri hi ha participat
de manera activa per tal de desenvolupar les 22
accions sociocomunitaries que s’hi han presentat.

Barri de Vivendes Garrotxa

Aquest 2025, el barri de Vivendes Garrotxa ha
continuat essent una prioritat per tal de poder fer-
hi un treball preventiu coneixent i creant vincle
amb les persones que hi viuen. S’ha pogut conti-
nuar amb el casal d’estiu Esbarria’t per a tots els
infants del barri, s’ha creat un espai de trobada a
través de la costura amb Teixim Vincles, s’ha ini-
ciat un procés participatiu per fer una diagnosi
al veinat i s’ha donat suport al relleu de la junta
veinal. Tot plegat per donar resposta a la necessi-
tat de reconstruccio de vincles i de sentiment de
pertinenga veinal.

També cal destacar dos projectes transversals a
tots els barris:

Cieéncia als Barris

Aquesta proposta va ser iniciativa de I’equip de
I’Espai Crater, i té com a objectiu apropar-se als
barris d’Olot a través de la ciéncia i a les persones
que moltes vegades tenen dificultats o es troben
més impediments per accedir a aquest espai. Els
barris d’Olot on s’ha dut a terme s6n Sant Cristo-
fol 1 Mas Bernat, el nucli antic i la Caixa.

Cultura als Barris

El projecte Cultura als Barris €s una iniciativa
que té com a objectiu principal oferir eines i apre-
nentatge a les associacions de veins dels barris
d’Olot perqué puguin organitzar de manera auto-
noma activitats culturals. El projecte proporcio-
na un acompanyament professional durant unes
setmanes en que guia les associacions en tots els
aspectes practics: seleccido de I’espectacle, cerca
de data, contractacié de companyies, requisits
técnics, comunicacio, muntatge d’espai (escenari,
cadires, camerinos...). Durant aquest primer any
d’implementacié s’ha dut a terme als barris de
Vivendes Garrotxa, Sant Roc 1 Montolivet.

En relacio amb la resta de municipis de la comar-
ca cal destacar:

Sant Jaume de Llierca

A partir de mitjans 2025, s’ha comengat un pro-
jecte d’accié comunitaria per posar en marxa la
dinamitzacié del centre civic a Sant Jaume de
Llierca. Aquest projecte ha consistit en la planifi-
cacio i la gestié d’activitats, I’inici d’una diagnosi
socioeconomica i de treball de camp del munici-
pi 1 una coordinacié amb el teixit associatiu per
dinamitzar el Sindicat, que és com s’anomena el
centre civic. Ha comptat amb la dedicacié de 10
hores setmanals d’un técnic comunitari.

Sant Joan les Fonts

En aquest municipi s’ha continuat amb la presén-
cia de la técnica comunitaria durant 12 hores
setmanals per atendre aspectes relacionats amb
temes veinals, convivencia i participacié dels ha-
bitants del municipi en les activitats que orga-
nitza I’Ajuntament. Les activitats que la técnica
comunitaria ha pogut generar conjuntament amb
les entitats i les associacions del municipi han si-
gut: la creacié d’un grup de dones amb activitats
setmanals, una agenda centralitzada d’activitats
municipals, una formacié digital, la creacidé de
caminades setmanals per a grups de persones del
poble i tallers de cuina.

LaVall d’en Bas

Durant I’any 2025, el municipi de la Vall d’en
Bas ha impulsat el projecte Radars, una iniciativa
comunitaria per pal-liar la soledat no volguda i
enfortir la xarxa social al voltant de les persones
grans. S’ha fet la presentacid publica, la seleccid
de participants i també una formacid especifica
per al voluntariat.

Les Planes d’Hostoles

Les actuacions que s’hi ha dut a terme han estat
a partir de I’inici de la intervencid comunitaria
del municipi. L’accié s’emmarca en la necessitat
de reforcar la cohesid social i I’us de la llengua
catalana com a vehicle d’integracio per a col-lec-
tius especifics, especialment dones cuidadores.
En aquesta linia, s’ha realitzat un curs de cuina
catalana i s’ha fet el treball previ per iniciar pro-
perament un grup de catala al municipi.

G.
VEINATGE I CONVIVENCIA

La gestio de la convivéncia i la promocié d’un
bon veinatge son dos reptes constants que han
d’abordar tots els municipis. El treball social co-
munitari esdevé una oportunitat per a la trans-
formacio de les relacions socials existents i per fer
que la ciutadania sigui la protagonista del canvi.
No obstant aix0, I'individualisme, les desigual-
tats, les condicions personals dures i la dificultat
per acceptar una societat canviant i diversa fan
que les persones, més enlla de buscar a ’entorn
més proper aquest suport i acompanyament, so-
vint evoquem en aquests espais comuns el males-
tar i les preocupacions.

El Servei de veinatge i convivéncia dona suport
a les relacions comunitaries perque les persones
puguin millorar la convivéncia al seu entorn més
proper: la comunitat veinal, el barri o ’espai pu-
blic. Les accions que s’impulsen des del servei se
centren en els seglients eixos de treball: interven-
cié en casos de conflicte, accions de prevencid i
accions de sensibilitzacio.

G.1.

INTERVENCIO EN CASOS DE
CONFLICTE

El servei ha tingut un total de 76 casos oberts
durant el 2025, 29 dels quals han entrat nous
aquest any. S’han fet 159 intervencions a 6 mu-
nicipis: Olot, les Planes d’Hostoles, Montagut i
0ix, les Preses, Sant Joan les Fonts i Castellfollit
de la Roca.

D’aquests expedients cal tenir en compte que
més del 75 % soén en blocs de pisos i la resta, a
I’espai public.

El tipus de demandes o de problematiques treba-
llades des del servei continuen centrades en els
aspectes més relacionals: en un 95 % dels casos
hi ha sorolls i molésties entre veins i dificultats
de relaci6. En aquest sentit, cal tenir en compte
que es va cronificant el perfil de casos del servei:
reactius i de sorolls, fet que ens porta a gestio-
nar conflictes que a mitja-llarg termini acaben en
bloqueig i costen molt de treballar.

Una tendéncia que continua any rere any €s que
el pes dels casos reactius fa que ens anem allun-
yant de la intervencido més comunitaria als blocs
per centrar-la en la gestio alternativa de conflic-
tes i la mediacio. No es tracta només de la propia
mirada dels técnics i del servei en si mateix, sind
que denota la tendéncia actual de I'individualis-
me com a marca propia i la queixa com a relacio
amb laltre.
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G.2.
INTERVENCIO EN CASOS PREVENTIUS

Des de la necessitat de prevenir situacions de
conflicte, part de les nostres intervencions es ba-
sen a idear o a planificar accions de prevencio que
es fan en blocs de pisos o a I’espai public en els
quals hi ha indicadors que ens fan pensar que a
mitja o a llarg termini poden sorgir-hi conflictes.

Blocs de pisos

S’ha realitzat un projecte d’intervencio en 5 blocs
de pisos de proteccio oficial gestionats des de
I’Oficina d’Habitatge de ’Ajuntament d’Olot al
barri de Sant Miquel. El projecte busca millorar
la convivéncia en blocs d’habitatges mitjangant
un procés comunitari i de mediacié social que,
amb visites porta a porta, una primera reunié en
positiu i un treball posterior de consens, permet
crear un document de normes de veinatge i de
convivéncia signat per tots els veins (amb nor-
mes clares sobre soroll, neteja, ascensor, residus,
animals, seguretat i resolucio de conflictes) i fo-
mentar la cultura de les trobades de comunitats
de veins.

L’enfocament prioritza fer cohesio als blocs, que
sorgeixin representants horitzontals d’escala i
mecanismes de seguiment continu, i que hi hagi
un objectiu clar: generar més ordre, confianga,
sentiment de pertinenga i prevencid de conflictes,
especialment en comunitats amb situacions de
vulnerabilitat. Durant el 2025, s’ha implementat
aquest projecte en 5 blocs, amb un total de 15 re-
unions i diferents accions de comunicacié entre
els veins, la persona propietaria i Habitatge.

A més d’Olot, s’ha treballat en aquesta linia i
també en un bloc de pisos de les Preses i en un
de Sant Joan les Fonts.

Espai public

Llespai public és un lloc de trobada i de conflicte,
és espai de participacidé i no només de pas. La
creixent diversitat cultural i social, producte dels
canvis globals a la nostra ciutat, s’expressa en
usos més diversos i complexos que poden derivar
en una mala gestié dels conflictes. D’una banda,
els usos intensius d’alguns espais poden arribar
a convertir-se en usos privatius o en practiques
irresponsables de grups determinats. D’altra
banda, la pérdua d’habilitats socials per autoges-
tionar les diferéncies sumada a cert abandona-
ment de I’espai public com a lloc de socialitzacid
provoquen tensions que poden prendre forma
de dentuncia, de sospita i de sensacié d’insegure-
tat. Es per aixo que durant els mesos de prima-
vera i estiu realitzem observacio preventiva per
cone¢ixer de primera ma la convivéncia en punts
estrategics, sobretot de la ciutat d’Olot.

H.
VEINATGE I CONVIVENCIA

Més enlla de promoure que cadascu sigui el mo-
tor de resolucid de les propies necessitats, també
és important potenciar la implicacié dels ciuta-
dans en els afers col-lectius. Fer-ho és una mos-
tra de civisme, de preocupacio pel bé comu i, en
definitiva, de voluntat de millora de les condi-
cions de vida del conjunt de la poblacid, més en-
11a dels interessos particulars.

I’Administracio publica ha de facilitar les con-
dicions perque els ciutadans exerceixin els seus
drets de ciutadania i el seu rol civic. Per tant, el
foment, I’estimul i la posada en marxa d’espais
per a la participacid social han de ser una volun-
tat clara que s’ha de concretar en accions. Ac-
cions que cal que siguin pensades i reflexionades,
1 que necessiten un pla o un model de participa-
ci6 consensuat politicament que ho faci possible.

Des del Servei de participacié acompanyem i do-
nem suport a la incorporacié de la ciutadania en
les decisions publiques de la comarca.

Aquest 2025 hem estat presents a 3 municipis a
través de 4 processos participatius.

En un dels municipis, Mieres, hi hem estat li-
derant i facilitant totes les fases del procés: hem
seguit fent processos participatius diversos com
els darrers 9 anys, aquest 2025 focalitzats en el
Consell dels Infants i en el canvi de model de
participaci6 ciutadana.

Per altra banda, hem donat suport i acompan-
yament a cooperatives o empreses que lideraven
processos participatius a la comarca. Es el cas de
Sant Jaume de Llierca, que, durant el 2025,
ha iniciat un procés per posar en marxa el nou
centre civic del poble, el Sindicat.

A Olot, hem acompanyat dos processos partici-
patius, un al barri de Montolivet, que ha conti-
nuat amb el procés per imaginar de nou el futur
del barri obrint les reflexions i les propostes de
millora urbanes i comunitaries al veinat. També
hem acompanyat el procés participatiu de la zona
de les Mates per identificar la visio i 'opinio res-
pecte de les necessitats i les voluntats en materia
d’urbanisme i espai public.

A tots els processos s’hi han incorporat trobades
veinals 1 espais de deliberacioé ciutadana per a la
presa de decisions. La finalitat és la de construir
conjuntament, de crear comunitat i d’augmentar
les relacions socials.

Participacio

4 Processos participatius

3 Municipis

I.
SERVEI INTEGRAL DE SUPORT
A L’ASSOCIACIONISME

Les associacions sén generadores de canvi i de-
tectores de necessitats socials i enriqueixen la
qualitat de vida de les ciutats; son una part im-
portant de ’engranatge necessari per assolir la
cohesid social. Com a Administracio publica que
reconeixem aquesta valua, hem de donar suport
a les entitats, i no podem fer-ho d’una altra ma-
nera que no sigui conjuntament amb elles.

El Servei integral de suport a I’associacionisme
(SISA) centra la mirada en les persones i en la
dinamica de grup que es genera (habilitats, com-
peténcies, capacitats...) en relaci6 amb les di-
mensions o amb els eixos que conformen I’acti-
vitat de ’entitat (posada en marxa, participacio,
activitats, gestio i finangament, i comunicacid)
per acompanyar-les i facilitar-ne el desenvolu-
pament. També obre la porta al voluntariat des
de les mateixes entitats, aixi com a persones que
en un moment de la seva vida volen dedicar un
temps als altres. ’aposta és treballar perque el
voluntariat sigui una via de creacié de xarxa so-
cial, d’oportunitats d’inclusio i de cohesid, de co-
neixement del territori, de les entitats...

s N
Entitats i voluntariat

34 Entitats

204 Atencions

51 Punt de voluntariat: persones

25 Crides de voluntariat

120 Demandes d’equipaments

Les dades genériques de les atencions fetes du-
rant el 2025 han estat les segiients:

— 204 demandes de suport a 34 entitats de
diferents ambits de la comarca.

Tant a entitats que necessiten un assessorament
més puntual com a d’altres a les quals els cal un
acompanyament més llarg per resoldre un seguit
de necessitats o una situacié de conflicte que
requereix una mirada externa a l’associacio. El
gruix principal del servei d’assessorament a en-
titats se centra en 'acompanyament a la gestio
de les subvencions de ’Ajuntament d’Olot, seguit
de la necessitat de suport en 'organitzacioé d’ac-
tivitats. En aquesta linia, enguany, s’ha creat un
nou canal d’informacié via WhatsApp per a les
entitats, en el qual hi ha 57 entitats registrades.

— 51 persones interessades a fer voluntariat,
42 de les quals s’han incorporat de nou
aquest 2025.

S’han realitzat 32 acompanyaments a projectes
de voluntariat i a crides de col-laboracié ciuta-
dana en la qual els voluntaris i voluntaries s’han
pogut incorporar. Aixo ha implicat 47 coordina-
cions amb noves entitats per poder fer-ho realitat.

Cal destacar que continua en augment la de-
manda de persones nouvingudes que tenen ga-
nes de participar en projectes, donar un cop de
ma i, sobretot, enxarxar-se a partir d’aquests per
congeixer la ciutat, el territori o persones amb qui
puguin conversar i establir relacid. El projecte
Visc entre volcans ha ajudat també en aquest
sentit.

— S’ha donat cobertura, amb els espais
municipals comunitaris, a 120 demandes
d’activitats a través dels 5 espais d’entitats
que gestionem a la ciutat d’Olot.

— Dinamitzaci6 dels 3 espais de treball
conjunt entre entitats del mateix ambit:

o La Coordinadora d’Entitats de Persones
amb Discapacitat, que enguany ha treballat
temes com el seguiment de la cavalcada de
Reis inclusiva, la celebracid dels dies muni-
cipals i el seguiment de les Festes del Tura.

o La Xarxa de Barris d’Olot.

o El Consell Consultiu de la Gent Gran de la
Garrotxa, en el qual hi han participat més
de 30 persones en cadascun dels 3 plens
que s’han fet, que sén representants dels 12
casals de gent gran de la comarca, 1 2 enti-
tats, que, principalment, han tractat temes
relacionats amb la mobilitat 1 ’accessibilitat,
I’edatisme i ’abus als medicaments i el mal-
tractament a les persones grans. S’han orga-
nitzat també visites conjuntes dels casals que
hi participen.

També s’ha convocat la Taula SISA, I’0rgan de
governanca del servei en la qual participen 12
entitats de la ciutat que marquen les linies de
treball en aquest ambit. Aquest any cal destacar,
sobretot, la trobada d’entitats, que es fa bianual-
ment, 1 que ha sorgit precisament del treball
d’aquesta. Hi han participat 65 persones de 40
entitats diferents.

Els temes treballats han estat: la presentacié del
SISA, dinamica de col-laboracié, un mapatge
d’entitats i una mostra d’activitats d’entitats de
la comarca: coral, percussio i actuacio escénica.
Al llarg de la trobada es van habilitar urnes per
incorporar persones noves a la taula i 16 persones
hi van mostrar interés. EI 100 % de les persones
participants van valorar la jornada de satisfac-
toria o molt satisfactoria.
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pressupost

I’Administracio local ha de realitzar una
gestio 1 una distribucio dels recursos d’una
manera efica¢g amb un marc juridic que de-
termini la seva atribucid a uns o altres fins
1 amb els requisits per fer efectives les des-
peses. Aquest marc juridic és el pressupost.

El pressupost és el pla economic i financer anual
vinculat a l’estrategia del CASG i esdevé l’eina
tant per a la gestié publica com per a la planifica-
cid, la programacio, el control i el seguiment. T¢
caracter anual i conté les previsions d’ingressos
que s’esperen obtenir i les despeses que es poden
executar en l’exercici corresponent.

La liquidacio del pressupost 2025

Dexercici pressupostari del CASG inclou
11.864.780,71 euros d’ingressos. Un 82,02 %
prové d’administracions publiques; un 17,61 %,
de les persones usuaries, i un 0,37 %, d’altres ti-
pus d’ingressos (donatius, per xerrades de perso-
nal del CASG...).

Les despeses sumen un total d’11.719.417,01 eu-
ros. El gruix d’aquestes despeses, en un 92,05 %,
es destina a la xarxa de serveis 1 equips encarre-
gats de I’atencid directa i les prestacions a la ciu-
tadania; un 5,03 % es destina a administracio, i
un 2,92 %, a despeses ordinaries.

Ingressos

31,11 % Generalitat Catalunya - Contracte Programa

25,32 %

17,61 % Persones usuaries

Generalitat Catalunya - SEVAD-CAD

DIPSALUT
ICS i Hospital Olot i Comarcal
Altres ingressos

Next Generation

Generalitat Catalunya - Residencies Montsacopa i Vorariu

Despeses

39,07 %

21,60 % Serveis basics

Serveis Centre de dia i residencials

14,76 % Serveis d’atencié domiciliaria (SAD, TLA, SApD, TA, BAT)
_ Serveis especialitzats (SEAIA, violencia masclista, prevencié de conductes de risc)

NGB Accio comunitia

Administracio

Serveis de valoracié dependiencia i discapacitat

Despeses ordinaries




aspectes clau del 2025

1. Complexitat i multidimensionalitat de
les situacions de les persones.

2. Cronificacio de la vulnerabilitat i la
pobresa.

3. Envelliment demografic i crisi de les
cures.

4. Retards en la llei de dependéncia.

5. Pressio demografica i desajust de
recursos.

6. Inclusi6 social amb joves migrats.

7. Recuperar la comunitat davant
I’aillament.

8. Prevenci6 i sensibilitzacid com a
elements clau.

9. Compromis professional per protegir la
dignitat de les persones.

1. Complexitat i multidimensionalitat de
les situacions de les persones.

Any rere any, experimentem un increment de la
complexitat en les situacions de les persones. La
multidimensionalitat com a fenomen poliédric
on convergeixen multiples mancances simulta-
niament fa que la resolucié de les situacions si-
guin complexes, 1 més, quan moltes de les ne-
cessitats son estructurals: habitatge (dificultats
d’accés, racisme, relloguers, preus més elevats,
ocupacions, infrahabitatge...), augment dels
preus de productes basics, manca de xarxes de
relacio, solitud, discursos d’odi, precaritzacio la-
boral... Es dificil que des de la politica municipal
es puguin resoldre aquestes situacions, en tot cas
poden mitigar-se. Aquest fet produeix una gran
frustracio a nivell professional.

2. Cronificacio de la vulnerabilitat i la
pobresa.

Les situacions, pel fet de ser complexes, persis-
teixen en el temps i es converteixen, sovint, en
un estat permanent de les persones, o de molt
llarga durada, del qual és molt dificil sortir pel
seu procés de degradacio progressiu. L’exclusio
ja no és una crisi puntual, sind que en molts ca-
so0s, es converteix en una realitat estructural de
la nostra societat.

Malgrat disposar de la prestacidé del Ingrés Mi-
nim Vital, adre¢cada a persones o unitats de con-
vivencia, en situacié de vulnerabilitat economica
extrema , una gran majoria de poblacido que hi
té dret, no l’esta sollicitant o se’ls denega per
motius tecnics. Hi ha un seguit d’aspectes que
provoquen aquesta situacidé degut als requisits i
a la documentacié que es demana. Aquest fet,
provoca que l'objectiu d’aconseguir combatre la
pobresa extrema, no es produeixi, pero a més
tensiona ’administracié local que ha de finangar
amb ajuts d’urgéncia les situacions d’atencio a les
necessitats basiques.
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Hi ha una fragilitat i una precarietat del sistema
de cures que actualment recau en gran mesura
sobre les families (majoritariament les dones) i
on el sistema public no arriba. Una gran majoria
de cuidadores no familiars, sébn dones migrants
en situacio irregular o amb contractes molt pre-
caris. Es indispensable deixar d’entendre la cura
com un problema privat per passar a ser una res-
ponsabilitat publica i comunitaria si volem aten-
dre el repte de ’envelliment.

A Catalunya, la llei de dependéncia pateix un
collapse burocratic molt important, que sovint
supera llistes d’espera d’un any, deixant mol-
tes persones sense rebre ’ajuda assignada. Una
gestido administrativa lenta, provoca que moltes
prestacions arribin massa tard, provocant una
sobrecarrega emocional i economica per a les fa-
milies, que han d’assumir les cures sense el su-
port public que els hi pertoca per llei.

La comarca experimenta un creixement pobla-
cional sostingut, protagonitzat majoritariament
per persones que busquen refugi davant con-
flictes 1 pobresa extrema. Tot i I’alta demanda
de ma d’obra local que hi ha a la comarca, I’es-
cassetat d’habitatge assequible i les condicions
laborals i economiques precaritzen la seva situa-
cid. A més, aquest increment demografic no ha
anat acompanyat d’un refor¢ proporcional dels
serveis publics (salut, educacio i serveis socials),
cosa que provoca una forta tensid en tots els sis-
temes socials.

Continua I’arribada de joves migrats sols a Cata-
lunya i per tant als centre d’acollida i emergéncia
de la nostra comarca. Després de la seva majoria
d’edat, alguns d’ells es queden a la nostra comar-
ca, especialment a Olot, sense les condicions,
de coneixement de la llengua, administratives,
formatives,... minimes per poder aconseguir un
procés emancipacié digne. No es disposen dels
recursos necessaris per garantir la seva inclusio
social.

Lacceleracio actual i ’'excés de la individualitat
estan esquerdant el teixit social. Necessitem es-
pais fisics de trobada per enfortir la convivéncia
1 el sentiment de grup. A escala comarcal, és im-
prescindible prioritzar el sector jove, que és qui
més pateix la manca d’espais propis per connec-
tar i créixer conjuntament.

Continuem augmentant les accions preventives
i de sensibilitzacié des de tots els serveis i amb
la col'laboracio d’agents de la xarxa comarcal.
Intentem evitar danys futurs i treballar en les si-
tuacions de manera previa, en grups i enfortint
les capacitats de les persones amb la col-laboracio
comunitaria.

A major incertesa social, major ha de ser la cla-
redat i el compromis del i la professional. Més
que mai, davant de la complexitat social, cal del
professional un rigor teécnic i formatiu constant
per adaptar-se a les noves realitats amb meto-
des actualitzats. Cal una gestidé emocional i etica
profunda que protegeixi la dignitat de les perso-
nes i eviti el desgast de qui acompanya en entorns
critics.
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