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1. Introduccié

Aquest dossier de Catalunya Social té per objectiu analitzar
el fenomen de la pobresa, I'exclusio i les desigualtats des
d’'una perspectiva territorial, que combina i contrasta les
realitats urbana, metropolitana i rural. Pretén fer una apro-
ximacié de com les desigualtats territorials, en les seves
multiples formes, impacten en la realitat de les personesii el
seuaccésalsdrets.

Els objectius del dossier son:

m Fer una prospeccio de I'impacte de I'entorn de residéncia
(urba, metropolita o rural) en les desigualtats de les perso-
nesversla pobresailessituacions devulnerabilitat.

m Analitzar els reptes del tercer sector social com a agent
vinculatal territorienla consecucié de la garantia de drets.

m |dentificar les opinions i les experiéncies dels agents que
actuen al territori.

En el dossier s'exploren les diferéncies entre els entorns
urbans, metropolitans i rurals, i es fa una aproximacié a
com afecten les diferéncies territorials en l'accés o I'Us dels
sistemes de protecci6 social a les persones en termes de
pobresa, vulnerabilitat i exclusié social. Partint de dades
estadistiques i amb I'aportacié qualitativa de representants
d'entitats de la Taula d'Entitats del Tercer Sector Social de
Catalunya (en endavant, la Taula) es busca analitzar si hi ha
patrons i comportaments diferenciats pel que fa a la desi-
gualtat social en funcié de 'ambit territorial.

El tercer sector social té un paper clau en la defensa dels
drets fonamentals i en la provisio de serveis; en aquest dos-
sier també es pretenen identificar alguns dels reptes que
afronten les organitzacions del tercer sector social per asse-
gurar la garantia de drets a totes les persones, independent-
ment del seu lloc de residencia. Entendre aquests reptes
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territorials és fonamental per poder dissenyar estratégies
efectives que millorin I'impacte de les politiques de lluita
contra la pobresail'exclusié social i que assegurin una millor
coberturade serveis.

Les perspectives de les persones que treballen a les entitats
del tercer sector social sén una font d'informaci6 essencial
per comprendre les dinamiques reals que es donen sobre el
terreny; amb la finalitat d'integrar-les s’ha dissenyat una
metodologia mixta que incorpora la visié d'aquestes perso-
nes tant en la definicié de la realitat actual com en les possi-
bles propostes.

El dossier s'estructura en tres capitols, una introduccio
i unes conclusions. La introduccié planteja I'enfocament
general del dossier i la metodologia. El primer capitol esta
dedicat a la contextualitzacié de la tematica a abordar; en
aquest sentit es fa una aproximacié al concepte d'exclusio
social i als factors que influeixen en els processos d'exclusio,
i també es fixen els criteris per a la classificacié de les comar-
quesentreruralsiurbanes.

El segon capitol esta centrat en la presentacio de les dades
recopilades i I'analisi territorial comparativa; aquest capi-
tol esta estructurat en 5 apartats que es corresponen amb
els principals ambits que influeixen en els processos d'ex-
clusié social: economic, laboral, formatiu, sociosanitari i
residencial.

El tercer capitol recull les aportacions qualitatives dels
diferents agents que han participat en la recerca; per una
banda, la sistematitzacio dels resultats de I'enquesta i, per
l'altra, les aportacions extretes a partir de les entrevistes i
delgrupfocal.

El darrer capitol inclou les conclusions a partir de l'analisi
conjunta de les aportacions de I'enfocament quantitatiu i
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qualitatiu. El dossier compta també amb un apartat de bibli-
ografiaiambannexos.

1.1 Metodologia

Linforme s'aborda a partir d'una metodologia mixta: per una
banda, un enfocament metodoldgic quantitatiu fonamen-
tat en estadistiques oficials provinents de I'Enquesta de
Poblacié i 'Enquesta de Condicions de Vida (ECV), fetes per
I'Institut Catala d’Estadistica (ldescat) i I'lnstitut Nacional
d’Estadistica (INE) conjuntament, i el cens de poblaci6 del
2021, desenvolupat per I'INE. També s’han inclos dades esta-
distiques dels departaments de Drets Socials i d'Habitatge
de la Generalitat de Catalunya, aixi com indicadors de I'Ob-
servatori Metropolita de 'Habitatge.

Des de la perspectiva de la temporalitat, cal assenyalar
que les dades disponibles presenten un nivell d'actualitzacio
desigual: les dades demografiques estan actualitzades I'any
2023; les dades socioeconomiques corresponen a l'any 20211,
excepcionalment, I'any 2022; finalment, les dades referents
a l'accio dels sistemes de protecci6 social estan actualitza-
des fins a I'any 2022. Com que en algunes series historiques
a escala comarcal no es pot garantir la fiabilitat o disponibi-
litat de les dades s’ha optat per fer I'analisi sobre el periode
2021-2022.

Des de la perspectiva territorial, es vol fer palés que les
fonts oficials estadistiques no disposen de totes les dades
desagregades a escala comarcal, especialment si fem refe-
rencia a indicadors economics o socioeconomics. Per aquest
motiu s'identificaran els indicadors desagregats comar-
calment més adients per analitzar els processos d'exclusio
social i pobresa.

En el vessant qualitatiu, amb l'objectiu de comprendre
l'opinid i la percepci6 del tercer sector social, d'una banda,
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i d'agents clau, de laltra, shan utilitzat tres estratégies:
entrevistes qualitatives, enquestaigrup focal.

S'’han fet 8 entrevistes qualitatives semiestructurades
amb agents clau (vegeu la taula 1), entre el 20 de juny i el 24
de juliol del 2024. S’ha partit d'un guié comu (annex 1), pero
durant I'entrevista els agents tenien llibertat per introduir o
aprofundir en les diferents questions en funcio del seu ambit
d'expertesa.

Taula1. Entrevistes qualitatives

Nom Codificacio
Associacié Catalana de Municipis ACM
European Anti Poverty Network (Espanya) EAPN-ES
Forum de Sindics, Sindiques, Defensors i Defensores

Locals de Catalunya FSDLC
Forum Social Metropolita FSM
Fundacié Habitat3 FH3
Institut Catala deles Dones ICD

Pla estratégic metropolita de Barcelona PEMB
Sindicatura de Greuges de Barcelona SGB

Font: Elaboraci6 propia

S'ha fet una enquesta (vegeu el questionaria l'annex 2) adre-
cada a les entitats del tercer sector social de Catalunya que
formen part de laTaula, a partir del seu propi cens, entre el 4
dejunyilidejuliol del 2024 is’han obtingut 68 respostes.

Es va constituir un grup focal el 12 de juny del 2024 en for-
mat virtual i amb la participacio de 23 entitats membres de
laTaula. La sessi6 es va desenvolupar a partird'un guié iamb
la participacié de dues persones tecniques per a la dinamit-
zacid delasessio (annex3).
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Aguesta metodologia combinada garanteix un comple-
ment a les dades quantitatives i ajuda a entendre d'una
manera més acurada el fenomen a estudiar.

2. Contextualitzacio

2.1. Exclusio social

El terme exclusid social, d'acord amb les aportacions (Castel,
1991), es refereix a un procés que porta les persones a desvin-
cular-se progressivament dels elements que garanteixen la
inclusié en la societat pels efectes que té sobre les persones
el funcionament dels sistemes socioeconomics i de protec-
Ci6 social; precisament per aquesta idea de procés es parla
de situacions de vulnerabilitat (quan la desvinculacié no és
total) i de situacions d'exclusié social (quan la desvinculacié
és molt generalitzada).

Lexclusié social és un fenomen multidimensional que és
fruit d'un procés dinamic d'acumulacié, superposicié o com-
binaci6 de diversos factors de desavantatge, de vulnerabili-
tat social o d'opressié que poden afectar persones o grups, i
que generen una situacié d'impossibilitat o dificultat intensa
per accedir als mecanismes de desenvolupament personal,
d'insercié sociocomunitaria i als sistemes preestablerts de
proteccié social (Crenshaw, 1991; Subiratset al., 2004, p.19).

Per mesurar lI'impacte de les situacions d'exclusio es tin-
dran en compte alguns dels diferents ambits on es manifes-
ten els factors d'exclusio: econdomic, laboral, formatiu, soci-
osanitari, residencial, relacional i de ciutadania (Subirats
et al., 2004). Els indicadors que s'analitzaran en el capitol 3,
Analisi territorial comparativa, son:



Territori i desigualtats: una vida digna depéndonvius? HEH

Taula 2. Llista d’'indicadors a analitzar

Ambit Indicador/factor

Llindar de pobresa (Catalunya)

Renda basica familiar disponible per habitant

Economic
(comarques)

Impacteiabast de les prestacions socials
Taxa d'activitat

Laboral Taxad'atur
Taxad'aturdellarga durada

. Taxa d'escolaritzaci6 als17anys
Formatiu . . .
Nivell formatiu assolit

Accés al sistema sanitari

. .. Accésalsistemadeserveissocials
Sociosanitari ) .
Personesamb discapacitat

Persones amb dependéncia

. . Preu mitja de lloguer
Residencial )
Llarsamb ajuts de lloguer

Font: Elaboracié propia

Lanalisi dels resultats d'aquests indicadors per tipologia
de comarques —rurals, urbanes o metropolitanes— ha de
permetre obtenir conclusions sobre I'impacte que el factor
territorial té sobre les situacions de vulnerabilitat i exclusid
social.

2.2. Comarques rurals i comarques urbanes

Aquest dossier, com s’ha assenyalat, té com a finalitat ana-
litzar la manera com les condicions d'ubicacié geografica
afecten les persones en situacions de pobresa, exclusié i vul-
nerabilitat social a Catalunya, posant especial émfasi en la
comparacioé entre les situacions de persones que resideixen
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en entorns rurals i les que resideixen en entorns urbans.
En aquest apartat es fixen els conceptes sobre els quals es
desenvolupara el dossier, conceptes com comarca rural i
comarca urbana, pobresa, exclusié i vulnerabilitat social.

Catalunya presenta una distribucio6 de la poblaci6 desigual
i descompensada, tal com recull I'exposicié de motius del
projecte de llei de I'estatut de municipis rurals,’ ja que el 75 %
de la poblacié ocupa el 15 % del territori, mentre que el 25 %
restant de la poblacié es distribueix en el 85 % del territori.
Hi ha diferents criteris per identificar el caracter rural o urba
d’'un territori, i per a aquest dossier s’ha pres com a referen-
cia el criteri emprat en el projecte de llei esmentat. Aquest
defineix, entre altres, les caracteristiques de les comarques
rurals i que ens permet, per contraposicio, identificar les
comarques urbanes. Aixi, doncs, es defineix:

m Comarcarural: «aquella en qué un minim del15 % de la seva
poblacié viu en municipis amb una densitat de poblacio
inferiora15o h/km2» (projecte de llei de I'Estatut de munici-
pisrurals, 2024, article 3.a).

m Comarca urbana: aquella amb una densitat de poblacié
superioraiso habitants per quildmetre quadrat.

Tal com posa de manifest el mateix projecte de llei, i com es
pot veure en el mapa adjunt (Grafic 1), les comarques urba-
nes (color fosc) es concentren al llarg de la costa i del preli-
toral central, amb l'excepci6 de les comarques litorals dels
extrems nordisud, que tenen caracterrural. Peraltra banda,
hi ha dues comarques d'interior, el Bages i el Segria, on la
capitalitat de Manresai Lleida respectivament exerceixen de
puntd‘atracciéiles converteixen en urbanes.

1 Aquest projecte de llei va ser aprovat pel Govern de la Generalitat el mes d'abril
del2024.
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Grafic 1. Distribucio territorial de les comarques urbanes i
rurals. Catalunya, 2023
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Font: Elaboracié propia a partir de les dades de I'ldescat?

Aquest dossier se centra en l'analisi des d'una perspectiva
comarcal, tot i ser conscients que les comarques estan for-
mades per municipis i que a dins de cada comarca hi poden
haver municipis amb una densitat de poblacié que les situa-
ria en la categoria rural,3 pero tindrem en compte el conjunt
de la comarca. Tanmateix, s’ha de recordar que a Catalunya hi
ha 947 municipis que es distribueixen de manera heterogéenia

2 La comarca del Llucanés es va crear I'any 2023 i I'ldescat no disposa de dades
actualitzades de densitat de poblacié comptant aquesta comarca, que, en tot cas,
es classificaria comacomarcarural.

3 Unexemple serien alguns municipis del Vallés Oriental de I'entorn del massis del
Montseny, amb densitats de poblacié inferioraioo hab/km?.
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entre les comarques, cosa que fa que trobem comarques
amb un nombre molt alt de municipis (com I'Alt Emporda,
amb 68, 0 Osona, amb 50) fins a comarques amb un nombre
molt reduit de municipis (com I'Alta Ribagorca, amb 3, o el
Barcelones, amb 5). També s’ha de tenir en compte que cadas-
cun daquests municipis pot estar format per diferents pobles#
(per exemple, a I'Aran hi ha g municipis i 33 pobles). No s'apre-
cia un patré homogeni en la distribucié dels municipis, per la
qual cosal'analisi se centrara en I'ambit comarcal.

Pel que fa a I'ambit metropolita, les comarques que en for-
men part son el Barcelones, el Baix Llobregat, el Maresme i
el Valles Occidental, totes de caracter urba, i que s'analit-
zaran conjuntament amb la resta de comarques urbanes.
Tanmateix, s'assenyalaran aquells elements significatius i
diferencials que es puguin presentar derivats, fonamental-
ment, de l'alta concentracio de poblacid i serveis.

3. Analisi territorial comparativa

En aquest apartat es presenten les dades i les analisis esta-
distiques estructurades segons els diferents ambits que
influeixen en els processos d’exclusio social.

3.1. Ambit econdmic

La mesura de l'exclusié social i la pobresa es fa mitjancant
diversos indicadors (com la taxa de risc de pobresa o la taxa
AROPE) que, com s'ha assenyalat a I'apartat de metodo-
logia, només estan disponibles a escala de Catalunya. Per
donar una visié global de la situacié economica per comar-
ques s'analitzen dosindicadors:

4 Es defineix poble (que també pot rebre el nom de vila, ciutat, poblacié o altres)
comun nucli habitatiamb el municipi com a entitatadministrativa.
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m Renda familiar disponible bruta per habitant
m Impacteiabastdeles prestacions socials

3.1.1. RENDA FAMILIAR DISPONIBLE BRUTA

Aquest indicador mesura els ingressos que tenen les per-
sones residents d'un territori per destinar-los al consum o a
l'estalvi (Idescat). En el Grafic 2 es pot veure la posici6 orde-
nada de les comarques; en color més fosc es destaquen les
comarques urbanes.

Grafic 2. Renda familiar disponible bruta per habitant (en
euros). Comarques, 2021
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A simple cop d'ull s'observa que la principal diferéncia la
marca I'ambit metropolita, ja que les 6 primeres posicions
en termes de renda estan ocupades per 6 de les 7 comarques
que formen part d'aquest ambit, i 'Alt Penedes, la setena
comarca, se situa també en la banda alta, tot i que per sota
de la mitjana catalana. La resta de les comarques urbanes
estan repartides entre les comarques rurals sense que l'eix
rural/urba estableixi grans diferéncies.

Com a sintesi, es podria dir que les comarques urba-
nes de I'ambit metropolita presenten un nivell més ele-
vat de renda disponible en comparacié amb la resta de
comarques.

3.1.2. IMPACTE | ABAST DE LES PRESTACIONS SOCIALS

Per tenir una visid general de I'impacte de les prestacions
socials és important analitzar l'estadistica Llars que reben
prestacions socialss que elabora I'ldescat i de la qual es dispo-
sen dades Unicament a escala de Catalunya. Aquest indica-
dor mostra una serie historica que permet entendre la con-
figuracio d'aquest concepte generic de prestacions socials,
que inclou les de vellesa i supervivéncia (pensions contribu-
tives i no contributives), les d'atur i altres subsidis (com per
exemple, larenda garantida de ciutadania).

5 Lldescat informa que les dades corresponen a l'any natural anterior al de
I'enquesta.
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Grafic 3. Llars que perceben prestacions socials, per tipus de
prestacio. Catalunya 2013-2023
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Font: Elaboracié propia a partir de les dades de I'ldescat. Indicador: Llars que reben
prestacions socials, per tipus de prestacié (https://t.ly/wV27e)

En el Grafic 3 s'observa que les prestacions per vellesa i
superviveéncia es mantenen estables al llarg del periode. Les
prestacions d'atur presenten dos pics significatius els anys
2014 i 2021: un vinculat a 'anomenada Gran Recessio (crisi
iniciada el 2007-2008) i l'altre per les mesures de protec-
ci6 davant la pandemia de la covid-19. En aquest segon cas
observem que la tornada a valors del 2017 (postcrisi) és molt
més rapida que en el casdel'any 2014.

Finalment, s'observa una tendéncia creixent en la catego-
ria «Altres subsidis» des de I'any 2018, fet que es pot relacio-
nar amb noves mesures com l'ingrés minim vital o el procés
d'implementacié de la renda garantida de ciutadania, que
coincidia amb el final de les restriccions pressupostaries que
van marcar el periode 2011-2018.
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La linia en el grafic mostra el percentatge de llars que per-
ceben alguna prestacio social i que se situa, I'any 2023, en el
62,5 %, mentre que, I'any 2021va arribar al 76,7 %.

Partint d'aquesta visié general, es construeix una apro-
ximacié a escala comarcal a partir de les dades disponibles
amb aquest nivell de desagregacié que son:

m Pensions contributives
m Pensions no contributives
m Renda garantida de ciutadania

Grafic 4. Cobertura de les prestacions socials per comarques
(en percentatge de poblaci6) 2023

% |- —————— — 3,5%
0%
zs%N 77777777777777777777777777777 3
2,5%
20% |— —
2,0%
15% | — —
1,5%
10%|— -1 — B - — - —H—— | 48 — N —
1,0%
% I . I ] |
| ] | | -
'm,mmmm‘ﬂﬁlmanmm’mw‘—vqj‘mw’m,m'c—m>.=Hn.='u|‘v|:¢2u|f§,mmmm]ﬂ::m:m:m
2 S Eo LG OESS e S EE R R AL E @ e S uPgE LR
OSMOCCGRYRNndoW G AU gIEE2R8ECCgDES3CTOBE00<m
Lot gl<g55Y0520E G xC R0 UDEYDQERES2RETT220 B
2g Sy gaor f2s0f8sEdE Lefx B0 FSESESVTEN g
a Vg Yoo Vg a=2a f o © 5 v USSE m¥s U
a Ouvx Z 238 38 ° o g X m aE=
w oo A om e o ] S <®
@ G ° =z @ =2 o
=Ega > <
T o
>0
PNC Comarca rural PNC Comarca urbana

. RGC Comarca rural . RGC Comarca urbana

Font: Elaboracié propia a partir de les dades de I'ldescat (pensions de régim gene-
ral, pensions no contributives i renda garantida de ciutadania) i dades de poblacié
percomarques, 2023.
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Les estadistiques sobre persones beneficiaries mostren les
dades en nombres absoluts, fet que suposa que les comar-
ques amb més poblaci6 presenten, alhora, un nombre més
elevat de prestacions. En el Grafic 4 les dades es presenten
relacionades amb la poblacié del territori, és a dir, mostren
el percentatge de persones beneficiaries de cadascuna de les
prestacions enrelacido amb la poblacié total de la comarca.

El primer que s'observa és la gran diferéncia de cobertura
entre les pensions contributives (linia fosca) i la resta de
prestacions; mentre que les pensions contributives se situen
en un ventall entre el 9,2 % (Cerdanya) i el 25,9 % (Ripolles),
les prestacions no contributives assoleixen el valor més alt
a la comarca del Montsia, amb un1,3 %, i el més baix a I'Alta
Ribagorca, ambuno,2% dela poblacio beneficiaria.

Per altra banda, la poblaci6 beneficiaria de la renda garan-
tida de ciutadania se situa en una forquilla entre el 0,1 %
(Aran)iel2,9% (Bages).

Les dades no mostren patrons diferents entre les comar-
ques rurals i les urbanes, ni tampoc entre les comarques
de I'ambit metropolita. Es podria destacar que algunes
de les comarques pirinenques (el Pallars Sobira, I'Aran i la
Cerdanya) se situen, en totes les prestacions, en la banda
més baixa de cobertura, i entre les comarques amb més
cobertura hi ha el Bages, amb un 22,5 % de poblacié que rep
una prestacié contributiva, i amb el percentatge més alt de
tot Catalunya en persones beneficiaries de la renda garan-
tida de ciutadania; totes les comarques que destaquen, per
valors alts o minims, sén de caracter rural.

Aquesta distribucié permetria formular la hipotesi que
I'accés al sistema de garantia d'ingressos (pensions i RGC) és
forca homogeni en el conjunt del territori i que les diferéen-
cies es poden trobar més en l'estructura economica d'aquest
territori que en el disseny de les mateixes politiques.
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Alhora es pot concloure laimportancia del sistema de pen-
sions contributives pel que fa a la cobertura en tot el terri-
tori; ara bé, si s'analitzen els imports mitjans de les pensions
contributives,6 tal com apareixen al Grafic 5, es veu la dife-
rencia en els imports, especialment en les pensions per jubi-
lacié, en que la diferéncia entre la comarca amb I'import més
alt (Barcelones) i el més baix (Terra Alta) supera els 500 €
mensuals; és a dir, Il'import mitja de la pensid per jubilacio
a la comarca amb el valor més baix representa el 64 % de la
pensidé mitjana a la comarca amb lI'import més alt. Aquesta
proporcio es manté practicament igual en el cas de les pen-
sions de viduitat.” Tanmateix, aquesta distancia es redueix
lleugerament en el cas de les pensions per invalidesa: I'im-
port mitja a la comarca amb el valor més baix (Montsia)
representa el 76 % de I'import amb la comarca amb el valor
més alt (Baix Llobregat).

6 S'analitzen Unicament els imports de les pensions contributives perqué les no
contributives tenen un import homogeni fixat per llei igual que la Renda Garantida
de Ciutadania.

7 Cal recordar que les pensions de viduitat es basen en la base reguladora de la
persona que ha mort i, en el cas que siguin pensionistes, en la pensi6é que estaven
percebent.



Territori i desigualtats: una vida digna depén d'onvius? HEE

Grafic 5. Import mitja de les pensions contributives: incapa-
citat permanent, jubilacié i viduitat (en euros). Per comar-
ques, 2023
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Des d'una perspectiva territorial, les comarques urbanes
lideren les posicions d'imports més alts en totes les tipolo-
gies de pensié i tnicament I'Aran i la Ribera d'Ebre s'introdu-
eixen enaquesta bandaalta.?

En conclusi6, en 'ambit econdmic podem destacar:

m Les comarques metropolitanes presenten uns ingressos
disponibles més alts.

m Limpacteil'abast del sistema de proteccié social en aquest
ambit, mitjancant pensions i altres prestacions economi-
ques, ofereix cobertura a tot el territori i no es detecten
diferéncies significatives entre comarques rurals, urbanes
o del'ambit metropolita.

m Destaca el grau de cobertura del sistema de pensions con-
tributives amb una mitjana del 17,6 % del total de la pobla-
cid, i enalgunes comarques arribant a superar el 25 % de la
poblaci6 d'aquell territori.

® Limport mitja de les pensions contributives presenta dife-
rencies significatives entre les comarques urbanes i les
rurals, i son les primeres les que tenen uns imports mitjans
superiors; destaquen en la banda alta dels imports mitjans
dues comarques rurals que es caracteritzen per una activi-
tat economica no vinculada al sector primari: 'Aran amb
l'activitat turistica i la Ribera d'Ebre amb la inddstria de
l'energiaialtres.

3.2. Ambit laboral

Les situacions de vulnerabilitat o exclusié social en I'ambit
laboral es mesuren basicament a partir del grau d'ocupacio

8 Una hipotesi per explicar la posicié d'aquestes dues comarques rurals és el pes
que té i ha tingut en les darreres décades la indUstria turistica en el cas de 'Aran i
I'energética en el cas de la Ribera d'Ebre (centrals nuclears), que les allunyen de les
tradicionals activitats rurals vinculades al sector primari.

20



Territori i desigualtats: una vida digna depéndonvius? HEH

de la poblaci6. Estadisticament, es disposa de diversos tipus
d'indicadors que mesuren aspectes relacionats amb aquesta
activitatlaboral:

m Taxa d'activitat: mesura el percentatge de persones en
edatlaboral que estan ocupades o ensituacié d'atur.

m Taxa d'atur: mesura el percentatge de persones que decla-
ren no estar treballant, tot i ser poblacié activa. En aquest
cas hi ha dos tipus d'indicadors: el provinent de I'EPA i el
provinent del Servei d'Ocupaci6, que només mesura l'atur
registrat, i que esta disponible a escala comarcal.

m Taxa d'aturdellarga durada: mesura el percentatge de per-
sones que estan en situacié d'atur per un periode superior
aunany.

3.2.1. POBLACIO ACTIVA

Les dades sobre poblacié activa, que es poden veure al grafic
6, mostren que la taxa d'activitat a les comarques rurals és
superior a la de les comarques urbanes i que la taxa d'activi-
tat dels homes és superioraladeles dones.

La taxa mitjana d'activitat a Catalunya per a I'any de refe-
rencia (2022) és de 73,2 % —un 74,5 %, en el cas dels homes,
iun 71,8 %, en el cas de les dones—. Tot i que no hi ha grans
diferéncies, al grafic es pot observar que les comarques
urbanes (assenyalades amb una estrella) presenten una taxa
d’activitat més baixa. De fet, si sobserven les dades agrupa-
des per comarques rurals i urbanes es constata que la taxa
d’activitat mitjana de les comarques rurals és 2,7 punts més
alta que la de les comarques urbanes (un 75,2 % davant d'un
72,5 %). Pel que fa a 'ambit metropolita, el Barcelonés se
situa en el12e lloc, per sota de la mitjana catalana, i les altres
tres comarques se situen per sobre de la mitjana, en els llocs
14€, 21€i22¢ (de menora major).
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Aquesta diferéncia es manté en la desagregacié per sexes:
la taxa d'activitat entre els homes és, de mitjana, 2,5 punts
més alta a les comarques rurals (un 76,6 % davant d'un
741 %), ienel cas deles dones la diferencia augmenta fins als
2,8 punts(un73,5%davantd'un7o,8%).

Grafic 6. Taxa d’activitat. Catalunya i comarques, 2022
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3.2.2. SITUACIONS D'ATUR

Un altre indicador de 'ambit laboral és la taxa d’atur. Tal com
s’ha fet constar anteriorment hi ha dos tipus d'indicadors
que mesuren la taxa d'atur: l'indicador extret a partir de les
dades de I'Enquesta de poblaci6 activa (EPA) i el que es for-
mula a partir de les persones registrades al sistema public
d’'ocupacié. La taxa d'atur que se sol utilitzar com a referen-
cia és la que prové de I'EPA, perqueé inclou les persones en
situacid d'atur que no estan registrades en el sistema public,
i normalment és un nombre més elevat que el que correspon
a les dades registrades. Aixi, per exemple, I'any 2022, la taxa
d'atur en el conjunt de Catalunya va ser del10 %, mentre que
lataxa d'aturregistratva serdel 6,9 %.

Per a I'analisi territorial és necessari recorrer a les dades
d'atur registrat perque son les Gniques que es presenten de
manera desagregada per comarques. Al grafic 7 es poden
veure els resultats de l'any 2022.9 Es pot observar que les
comarques urbanes (en color fosc) estan, majoritariament,
per sobre de la mitjana catalana (linia horitzontal, situada al
6,9%).

La taxa d'atur registrat mostra que les comarques rurals
presenten uns resultats més baixos, amb una mitjana d’'un
6 %, per sota de la mitjana catalana, mentre que les comar-
ques urbanes tenen una taxa d'atur registrat que s'enfilafins
aunz,32%, superantla mitjana catalana.

9 Darrerany amb dadesdisponiblesamb desagregaci6 per comarques.
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Grafic 7. Taxa d’atur registrat (en percentatge sobre la pobla-
cio activa). Per comarques, 2022
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Les estadistiques sobre l'atur de llarga durada™ (més d'un
any) i de molt llarga durada (més de 2 anys) mostren la
mateixa tendéncia: les comarques urbanes presenten uns
resultats molt més elevats que les comarques rurals; aixi, en
l'atur de llarga durada, les comarques rurals tenen un 2,6 %

10 Veure estadistiques. «Indicadors relatius al mercat de treball» a I'ldescat:
https://www.idescat.cat/pub/?id=intpobr&n=82308geo=com
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de la poblacié entre 16 i 64 anys, mentre que a les comar-
ques urbanes aquest percentatge puja fins a un 3,4 %. De
la mateixa manera, la situacié d'atur de molt llarga durada
representa un 1,9 % a les comarques rurals, mentre que
arribafinsaun2,6 % ales comarques urbanes.

Finalment, es pot afirmar que en termes d'exclusié en 'am-
bit laboral, les comarques urbanes presenten uns indicadors
meés desfavorables que les comarques rurals, especialment
pel que fa a la taxa d'atur, tenint en compte, a més, que la
taxa d'activitat és inferior a les comarques urbanes, fet que
pot venir determinat per l'existéncia d'altres fonts d'ingres-
sos diferents del treball perqué, com s’ha vist en l'indicador
de I'ambit econdmic, la renda familiar disponible bruta és
superiorales comarques urbanes.

3.3. Ambit formatiu

Laformacié ésunelement clau enels processos d'inclusio social.
En aquest apartat s'analitzaran dos tipus de dades: per una
banda, el nivell formatiu assolit en forma de percentatge sobre
la poblacié de1o anys o mési, perlaltra, el nivell d'escolaritzacio
alsi7anys, que és un indicador que mostra la permanencia en el
sistema educatiu més enlla de l'educaci6 obligatoria.

3.3.1. NIVELL FORMATIU ASSOLIT

El nivell formatiu assolit dona una imatge general de la situa-
Ci6 d'un territori determinat en relacié amb I'ambit educatiu;
les dades tenen el seu origen en el cens de poblacio elaborat per
I'INE l'any 2021 i shan agrupat en grans categories: analfabe-
tisme, estudis primaris, estudis secundaris (obligatoris i posto-
bligatoris), formaci6 universitaria i formacio de postgrau.

El primer que cal destacar és que a Catalunya la taxa d'anal-
fabetisme és residual, amb una mitjana del 0,2 % i sense dife-
rencies entre 'ambit urba i el rural. La proporcié més gran de
poblaci6 estroba en el grup «estudis primaris»; aquesta dada té
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una explicacié logica perque en aquest grup s'inclouen tant les
persones que actualment estan cursant aquests nivells (prima-
ria i ESO) com totes les persones que, en el seu moment, van
cursar estudis primaris (primaria, batxillerat elemental o EGB),
que en aquests moments quedarien englobats en aquesta
categoria. La mitjana catalana se situa en el 37,5 % i Gnicament
hi ha 11 comarques amb valors inferiors, que es reparteixen
practicamental 50 % entrerurals (5) i urbanes (6).

Grafic 8. Nivell de formaci6 assolit per comarques, 2021
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Pel que fa als estudis secundaris, la mitjana catalana se situa en
el29,7% delapoblacio, englobant tantles persones que han fina-
litzat 'ESO com la formacié professional i el batxillerat; també
inclou els estudis secundaris de plans d'estudi anteriors (batxi-
llerat superior, BUP, formaci6 professional de segon grau). En
aquest grup hiha2scomarques que presenten resultats inferiors
alamitjana, deles quals dos tercos (17) son de l'ambit rural.

Finalment, a mesura que s'avanca en el nivell d'estudis es
pot observar una concentracié més elevada en les comarques
rurals. Aixi, per exemple, de les 8 comarques amb una pobla-
ci6 amb titulacié universitaria per sobre de la mitjana cata-
lana (18,8 %), només 3 son urbanes, i en el cas de les 5 comar-
ques amb poblacié que disposa de titulacié de postgrau per
sobredela mitjana catalana(4 %), 3sé6nurbanesi2rurals.

Pel que fa al nivell formatiu assolit s'aprecia que les comar-
ques metropolitanes estan per sobre de la mitjana en estu-
dis superiors —per exemple, al Barcelonés s‘arriba fins
al 29,9 % (estudis de grau i de postgrau)—, pero entre les
comarques amb més proporcié de persones amb titulacid
universitaria també hi ha el Pallars Sobira (26,1 %) o I'Aran
(22,3%), que s6bn comarques rurals.

3.3.2. ESCOLARITZACIO ALS 17 ANYS

Un indicador de risc de vulnerabilitat i exclusié social és
labandonament prematur dels estudis, que compta els
joves d'entre 18 i 24 anys que han assolit com a maxim la pri-
mera etapa de l'educacié secundaria. A Catalunya aquest
indicador ha presentat una clara tendéncia a la baixa en els
darrers 15 anys, passant d'un 32,9 %, I'any 2008, a un 14,8 %,
el 2023. Tanmateix, les estadistiques no ofereixen dades
d'aquestindicador desagregades per comarques.

De manera complementaria, pero, existeix un altre indicador
que si que es té desagregat per comarques, i que és el grau d'es-
colaritzacié als17anys, és a dir, el percentatge de joves de 17 anys
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(edat en que ha finalitzat I'educacié obligatoria) que esta estudi-
ant qualsevol mena d'educacio oficial. Lany 2022 la mitjana cata-
lana dejoves dei17anysescolaritzats sesituavaenel 82 %.

Grafic 9. Escolaritzaci6 als 17 anys per comarques, 2022
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Al Grafic g sobserva que les comarques amb una taxa més alta
d'escolaritzacio, per sobre de la mitjana catalana, sén majorita-
riament comarques rurals (gris clar): del total de 27 comarques
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amb taxesiguals o superiors a la mitjana, dos tercos son rurals.
Entre les comarques rurals, un 77 % presenta una taxa superior
a la mitjana. D'altra banda, les comarques urbanes amb taxes
d'escolaritzacié per sobre la mitjana es queden en el 40 % del
total de les comarques urbanes i representen un 20 % de les
comarques amb taxes per sobre la mitjana.

Les comarques metropolitanes se situen lleugerament per
sobre de la mitjana, pero estan allunyades de les comarques
amb el percentatge mésalt.

En sintesi, s'observa que el nivell formatiu assolit no
segueix un patré que permeti vincular-lo al territori de refe-
rencia (rural o urba), tot i que en termes generals les comar-
ques urbanes presenten nivells alts de formacié superior
(especialment formacidé universitaria) i, per contra, les
comarques que presenten un nivell més elevat d'escolaritza-
ci6alsi7anyssoéntotesrurals.

3.4. Ambit sociosanitari

Un ambit clau en els processos d'exclusio social és I'accessibili-
tat als sistemes de protecci6 social més basics: serveis sanita-
ris i serveis socials. A Catalunya, tant el sistema de salut com
el sistema de serveis socials tenen una clara orientacié uni-
versalista, pero, totiaixo, en el cas del sistema de salut, hi ha
requisits” que poden impedir a les persones accedir al sistema
public, entenent aquest accés com l'obtencié del dret a ser
atés mitjancant l'obtencié de la targeta sanitaria individual i
la inscripcié corresponent en el registre central de poblacio
acreditada del Servei Catala de la Salut - RCA (Servei Catala
dela Salut, 2024). El sistema de serveis socials reconeix I'accés
universal (Llei 12/2007, d11 d'octubre, de serveis socials), pero

11 Per disposar d'asseguranca del Sistema Catala de Salut és imprescindible estar
empadronat en un municipide Catalunya.
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no disposa d'un sistema preestablert d'assignacié de poblacio
a les arees basiques de serveis socials, sind que I'Us és, fona-
mentalment, ainiciativa de les persones.™

En aquest apartat s'inclouen les dades sobre la poblacié
amb discapacitat o amb dependéncia, aixi com l'atenci6 a la
infancia en risc, en tant que son situacions especifiques que
requereixen accés al'atencié sociosanitaria.

3.4.1. COBERTURA DEL SISTEMA SANITARI PUBLIC

El sistema public de salut a Catalunya esta organitzat entorn
de dues unitats territorials diferents de les comarques:

m Les regions sanitaries, que sén 10, i que es delimiten
d’acord amb criteris geografics, socioeconomics i demo-
grafics i que proporcionen atencié primaria i especialit-
zada al territori de referéncia.

m Les arees basiques de salut (ABS, a partir d'ara), que sén
la unitat territorial basica i que agrupen barris o districtes
a les arees urbanes o un 0 més municipis en el cas de les
areesrurals.

El requisit essencial per accedir al sistema public de salut
és constar al registre central de dades del CatSalut (pobla-
ci6 assegurada), cosa que dona dret a la targeta sanitaria
individual (TSI, a partir d'ara), que permet l'accés a tot el sis-
tema, des de l'atencié primaria fins als serveis hospitalaris
més especialitzats. Per disposar de TSI el requisit és 'empa-
dronament en un municipi catala.

Les ABS s'organitzen en equips d'atencié primaria que
presten els seus serveis en centres d'atencié primaria (esta-
bliments on conflueixen diversos professionals i que tenen

12 Es preveu que en determinades circumstancies el sistema pugui actuar d'ofici,
especialment davant la vulneracié de drets de les persones que no tenen capacitat
per defensar-se (per exemple, infants, persones amb discapacitat o dependéncia).
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una atencio estable) i consultoris (espais d'atencié periodica
per facilitar I'accés al sistema a la poblacié de localitats amb
pocs habitants). Les regions sanitaries disposen de l'atencio
en les diferents especialitats mediques i atencio hospitalaria
basica. Per a I'atenci6 sanitaria d'alta especialitzacio el sis-
tema esta dissenyat per nivells i cada regi6 té assignat un o
més hospitals de segoni tercer nivell.

D'acord amb I'ldescat, la dada provisional de poblaci6 en el
primer semestre del 2024 és de 8.016.606 persones, per la qual
cosa les dades de persones assegurades al sistema public de
salut, que es poden veure a la Taula 3 (@amb les dades actuals),™
representen el 99,9 % dela poblacié empadronada a Catalunya.

Taula 3. Poblacio assegurada pel CatSalut per regions sanita-
ries, 2024

Regions sanitaries Home Dona Total
Alt PirineuiAran 36.376 35.910 72.286
Lleida 194.304 185.406 379.710
Camp deTarragona 273.776 278.298 552.074
Terresdel'Ebre 93.871 01.308 185.179
Girona 456.819 459.751 916.570
Catalunya Central 219.971 218.681 438.652
Penedés 238.616 241.680 480.296
Barcelona Metropolitana Sud 568.001 591.083 1.159.084
Barcelona Metropolitana Nord  1.039.922 1.068.960 2.108.882
Barcelona Ciutat 817.524 900.404 1.717.928
Total Catalunya 3.939.180 4.071.481 8.010.661

Font: Servei Catala de la Salut (2024, p. 4)

13 El registre central de dades és una base dinamica que s'actualitza cada dia.
Aquestes dades corresponen a la consulta duta a terme el 30 d'agost del 2024.
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Es pot afirmar, doncs, que tota la poblaci6 catalana té accés
directe a l'atenci6 primaria sanitaria per mitja dels centres
d’atencié primaria (CAP) i els consultoris (per a municipis
petits) que depenen de les ABS. Hi ha hospitals generals a
totes les regions sanitaries, cosa que garanteix I'accés agqil
per a I'atenci6 especialitzada. Ara bé, si observem la distri-
bucid dels serveis d'alta especialitzacié™ (hospitals de nivell
3e, el més alt) es pot veure que a tot Catalunya Unicament
n'hi ha 4'> que s'ubiquen al Barceloneés i al Vallés Occidental
(comarques urbanes de I'ambit metropolita) i als quals se
sumen 2 hospitals més de nivell 3, també a la comarca del
Barcelonés; no es troben hospitals a totes les provincies
fins al nivell 2b. Aix0 fa que, tot i que I'atencié sanitaria esta
garantida, pot suposar el desplacament Iluny del domicili
peraccedira tractaments d'alta especialitzacié.

3.4.2. COBERTURA DEL SISTEMA DE SERVEIS SOCIALS™

El Sistema catala de serveis socials, requlat per la Llei 12/2007,
estableix la universalitat en l'accés i garanteix a tota la pobla-
ci6 els serveis «d'informacio, valoracio, diagnostic, orientacio,
intervencidiassessoramentindividual, familiar o comunitari»
(Llei12/2007, d11d'octubre, de serveis socials, 2007, article 6.1).

El Sistema catala de serveis socials sorganitza en arees
basiques de serveis socials (ABSS, a partir d'ara), que sén la
unitat basica per a l'atenci6 social. Sorganitzen sota criteris

14 SOn serveis que requereixen tecnologies, equipaments i formacié altament
especialitzada.

15 Els hospitals de nivell 3e sén I'Hospital de Sabadell, la Mdtua Terrassa (tots dos
al vallés Occidental), I'Hospital de la Vall d'Hebron i I'Hospital Clinic; I'Hospital de
Bellvitge i I'Hospital Germans Tries i Pujol (Can Ruti) son de nivell 3 (els darrers 4, al
Barcelonés).

16 Per aquest apartat s'agafen les dades corresponents al 2022 perque sén les
darreres que s’han publicat completes per part del Departament de Drets Socials i
Inclusié de la Generalitat de Catalunya.
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demografics i sestableixen a partir d'una poblacié minima
de 20.000 habitants, prenent com a base el municipi (arti-
cle 34.2). Aixi doncs, les ABSS es constitueixen en munici-
pis de 20.000 habitants o0 més, i en el cas de municipis amb
una poblacié inferior s'agrupen i la gestioé correspondra a la
comarcaoalensassociatiu creat especificament (article 34.3).

Els serveis socials basics son el nivell funcional del sistema
de salut que es desenvolupa des de les ABSS i, del conjunt de
serveis que es presten. En aquest informe s'analitzaran els
seguents:

m Atencid social basica
m Atencié domiciliaria
m Teleassisténcia

m Serveis d'intervencid socioeducativa no residencial per
ainfantsiadolescents.

3.4.2.1.ATENCIO SOCIAL BASICA

Latencié social basica s'ofereix mitjancant els equips basics
d'atencid social i esta establerta d'acord amb la Cartera de
serveis socials, una ratio d'un/a professional de treball social
per cada 5.000 habitants i un/a professional de l'educacio
social per cada 7.500 habitants. La cobertura d'aquesta ratio
queda establerta en el contracte —programa mitjancant el
qual la Generalitat de Catalunya contribueix al financament
dels serveis socials basics.

Les dades corresponents al 2022 mostren que hi ha diferéncies
minimes en les ratios i que, actualment, totes les ABSS tenen
ratios més altes de professionals que les establertes ala Cartera
de serveissocials,”tal comes potveurea la taula seguent:

17 Entotcas, calrecordarquela Cartera de serveis socials, aprovada pel Decret142/2010,
shauria d’'haver actualitzat I'any 2012, segons estableix la Llei 12/2007, i encara no sha fet,
perd mitjancant el contracte-programa s'hanincorporat nous professionals.

33



M W W Dossier Catalunya Social

Taula 4. Dotacié dels equips basics d’atencio social. Ratio
habitants per educador/a social (ES) i treballador/a social
(TS), 2022

Tipus d’ABSS Habitants per ES Habitants per TS
Rural 6.622,8 3.584,3
Comarcal 6.566,7 3.502,7
Municipal 6.831,2 3.887,1
Urbana 6.897,0 4.186,0
Comarcal 6.544,6 4.245,4
Municipal 6.980,6 4.171,9
Catalunya 6.811,6 3.998,6

Font: Elaboracié propia a partir de l'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022.

Quant a l'atenci6é que s'ofereix des dels equips basics d'aten-
ci6 social, s'observa que les comarques rurals, tant si les
ABSS s6n comarcals com municipals, presenten una major
cobertura, és a dir, que atenen més persones en relacié amb
la poblacié que en el cas de les ABSS urbanes.

Tal com es pot veure ala Taula s, totiquela poblacié atesa
per les ABSS municipals és molt superior en nombres abso-
luts a la poblaci6 atesa per les ABSS comarcals, son les ABSS
rurals les que atenen una proporcié més gran de persones
del seu territori (un 13,03 % a les ABSS comarcalsiun 13,92 %
a les ABSS municipals), mentre que les ABSS urbanes presen-
ten uns indicadors més baixos, especialment pel que fa a les
comarques urbanes, que donen cobertura a un 11,80 % de la
poblaci6 (1,2 punts menys que les comarques rurals). La dife-
rencia entre les ABSS municipals rurals i les urbanes és de
0,76 punts.
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Taula 5. Persones ateses pels equips basics d’atencio social,
2022

Tipus d’ABSS Cobertura Persones usuaries
Rural 13,21% 138.273
Comarcal 13,03 % 104.135
Municipal 13,92% 34.138
Urbana 12,90 % 742.010
Comarcal 1,80 % 169.477
Municipal 13,16 % 572.533
Catalunya 13,00 % 880.283

Font: Elaboracié propia a partir de I'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022.

Una hipotesi que es planteja és el fet que en I'ambit rural
els equips de serveis socials son un referent per a la pobla-
cid per aspectes que superen les competéncies estrictes
del sistema, mentre que en I'ambit urba, I'existéncia de ser-
veis diversificats permet que les persones utilitzin altres
recursos.

-

3.4.2.2. Atencio domiciliaria

Latenci6 domiciliaria és una prestacié que es caracteritza
per oferir atencié personal i suport al domicili dels pacients
amb la finalitat que no hagin de sortir de casa seva. El ser-
vei d'atencié domiciliaria (a partir d'ara, SAD) s'ofereix a dos
tipus de persones:

m Persones amb dependéncia que tenen reconeguda la pres-
tacio per aplicacido dela Llei 39/2006, de 14 de desembre, de
promocié de I'autonomia personal i atencio6 a les persones
ensituacié de dependéncia (2006).

m Persones en situacié de vulnerabilitat que requereixen
suport al domicili per motius diversos, o també quan
estan en procés de tramitacidé del reconeixement de
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dependeéncia; aquestes persones estan emparades per la
Llei12/2007, de serveis socials.

El desenvolupament de la Llei 39/2006 preveu una cartera
de serveis i estableix una forquilla d’hores d’atenci6 en fun-
ci6 del grau de dependéncia reconegut. Els serveis prestats
al'empara de lallei de serveis socials no compten amb la for-
quillad’hores orientativa.

Les dades actuals, com es pot veure en els grafics
seglents, no permeten identificar un patré de prestacio de
serveis diferent entre 'ambit rural i 'ambit urba.

Grafic 10. Cobertura del servei d’atencié domiciliaria. ABSS
rurals, 2022
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Font: Elaboracié propia a partir de l'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022
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En el Grafic 10 es pot observar que hi ha ABSS amb practica-
ment el mateix nombre de persones usuaries que presenten
una intensitat d'atencié (en hores per mes d'atencidé) molt
diferent: les 8,84 hores mensuals de la Garrotxa dupliquen
les 4,06 hores del Solsonés amb una poblacié atesa molt
similar (503 davant de 532, respectivament); una diferencia
menys accentuada pero similar es dona entre Valls i Figueres
(per comparar ABSS municipals); amb un nombre de per-
sones ateses similar (155 i 159, respectivament), la intensi-
tat d'atencidé de Figueres és molt més alta: 14,79 hores/mes
davantles 9,45 deValls.

Una situacio similar es pot veure en el cas de les ABSS urba-
nes, on, en tot cas, el volum de persones ateses a la ciutat
de Barcelona destaca molt, perd també se situa en la banda
alta d'intensitat d'atencié mensual. En canvi, igual que s'’ha
vist en les ABSS rurals, es poden trobar ABSS urbanes amb
nombres molt similars de poblacié atesa i amb una intensi-
tat d'atencié molt diferent. Per exemple, Palafrugell o Sant
Feliu de Guixols, amb 159 persones ateses cadascuna, tenen
una intensitat forca diferent: 3,31 hores mensuals en el pri-
mer cas davant de les 5,52 en el segon. Ara bé, podem trobar
municipis amb nombres de persones ateses similars, com
Badia del Vallés, amb 182, pero una intensitat de 9,91 hores
mensuals, o Castellar del Valles, que, amb 189 persones ate-
ses, té una intensitat de 12,03 hores mensuals, o Martorell,
que amb 132 persones ateses té una intensitat de 15,07 hores
mensuals.

37



H B H Dossier Catalunya Social

Grafic 1. Cobertura del servei d’atencido domiciliaria. ABSS
urbanes, 2022
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Font: Elaboracié propia a partir de l'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022
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En sintesi, el SAD és un servei que arriba a tot el territori i
que dona atencié a un 4,9 % de la poblaci6 de 65 anys 0 més,
iaun 28,71 % de la poblaci6 de 85 anys i més (Departament
de Drets Socials i Inclusi6, 2023), tot i no que no és un servei
exclusiu per a persones grans perque, com s’ha assenyalat,
s'orienta a persones amb dependéncia i poden haver-hi per-
sones en aquesta situacioé en qualsevol edat.

AlaTaula 6, a continuacio, es pot observar que el nombre
d’hores de les ABSS comarcals, independentment que siguin
rurals o urbanes, és molt inferior a les hores de les ABSS
municipals. Més enlla dels aspectes de concentracié demo-
grafica, el fet que les ABSS comarcals hagin de donar servei
a territoris extensos, amb una alta dispersié poblacional,
pot donar la possibilitat de recérrer a altres serveis previstos
també en la normativa d'atencié a la dependéncia —com la
prestacié econdomica vinculada— que permeten més flexibi-
litatenl'atencid en aquestes circumstancies.

Taula 6. Persones ateses pel servei d’atencié domiciliaria i
mitjana d’intensitat de la prestacié. Per tipus d’ABSS, 2022

Hores per Hores per
sz Pt P P o
(UILELEY I (L EY EY)
Rural 10,1 121,1 11.044,00 906.419,93
Comarcal 10,1 121,3 0.447,00 726.803,05
Municipal 10,0 120,2 1.597,00 179.616,88
Urbana 10,4 124,8 62.582,00 8.639.396,87
Comarcal 9,6 15,8 9.081,00 907.360,34
Municipal 10,6 127,0 53.501,00 7.732.036,53
Catalunya 10,3 123,6 73.626,00 9.545.816,80

Font: Elaboracié propia a partir de l'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022
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3.4.2.3. TELEASSISTENCIA

El servei de teleassisténcia esta adrecat a persones grans o
amb dependéncia que visquin soles o acompanyades d'una
altra persona gran i, tal com apareix a la Cartera de serveis
socials, consisteix a dotar les llars d'un sistema tecnoldgic
que permetila connexié amb una central d'alarmes de forma
ininterrompuda. En els darrers anys l'evolucio de la tecnolo-
gia ha permeés incorporar elements avancats que faciliten la
identificacio de situacions de risc sense la intervencio de la
persona (per exemple, detectors de fum o detectors de por-
tes obertes), aixi com un plantejament del servei més proac-
tiu, utilitzant la central d'alarmes com un sistema de comu-
nicacio amb les persones ateses.

Les dades demostren que el servei s’ha estés'® i ofereix una
cobertura amplia entre aquest grup de poblacié. Segons
el Cens de poblaci¢ i habitatges de I'NE (2021), a Catalunya
hi havia 323.684 persones de 65 anys 0 més que vivien soles,
sobre una poblacié total d'aquesta franja d'edat d1.501.795,
fet que representa que el 21 % d'aquest grup poblacional viu
sola. Les dades recollides a I'actualitzacié del 2022 del Mapa
de serveis socials mostren una clara diferéncia entre 'ambit
ruralil'urba, comes potveurealaTaulay.

Les persones ateses pel servei de teleassisténcia en ABSS
rurals suposa Unicament el 71 % del total de persones ateses.
Tot i tenir en compte la diferéncia de poblacié en les ABSS
urbanes, també cal tenir en compte altres factors que sén
rellevants peralaimplementacié d'aquest servei:

m Es un servei que requereix ser contractat externament per
l'especificitat de la prestacio (equips tecnologics instal-lats
al domicili i connectats a una linia telefonica, centraleta

18 Amb l'aprovacioé de la Llei12/2007, d'11 d'octubre, de serveis socials es van fixar els objectius
de cobertura peral periode 2008-20009, i per a aquest servei eren 25.000 persones ateses.
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telefonica vint-i-quatre hores al dia i set dies a la setmana).
Els processos de contractacié administrativa son comple-
X0s, especialment per a administracions petites (com la
majoria d'administracions rurals).

m Els costos del servei son escalables i aquest factor afecta
I'ambit rural. En aquest sentit, és clau el paper de les
administracions supramunicipals: a la provincia de
Barcelona, la Diputacié ha assumit el procés de contra-
ctacio per a tots els municipis de la demarcacio (excepte
Barcelona) i ha contribuit a fer front a una part de la des-
pesa, cosa que ha facilitat que les ABSS rurals d'aquesta
demarcacié tinguin més cobertura que les d'altres demar-
cacions. Un exemple d'aixd es pot veure comparant la
comarca de I'Alt Emporda, que amb 143.950 habitants,
atén 1.205 persones, amb la comarca d'Osona que, amb
164.779 habitants, atén 4.034 persones. La diferéncia,
doncs, no és laruralitat siné el suport de les administraci-
ons supramunicipals per garantir un millor accés als ser-
veis atotala poblacié.

Taula 7. Servei de teleassisténcia. Persones ateses, 2022

Tipus ABSS Persones ateses

Rural 17.116
Comarcal 14175
Municipal 2.941

Urbana 224.073
Comarcal 24.548
Municipal 199.525

Catalunya 241.189

Font: Elaboracié propia a partir de I'actualitzacié del Mapa de serveis socials, 2022
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3.4.2.4.SERVEIS D'INTERVENCIO SOCIOEDUCATIVA NO
RESIDENCIAL PER A INFANTS | ADOLESCENTS

Aquest servei s'orienta a proporcionar un espai educatiu a
infants i adolescents, especialment en situacié de vulnerabi-
litat o risc social fora de I'horari escolar. Les dades del Mapa
de serveis socials no mostren el nombre d'infants i adoles-
cents que utilitzen aquests serveis, sind les places disponi-
bles, perd amb aquesta informacio es pot observar una clara
diferéncia entre 'ambit ruralil'urba.

Analitzant els resultats de la Taula 8 s'observen dos ele-
ments que diferencien clarament I'ambit rural i 'urba. Per
una banda, les places en I'ambit rural representen el 14,4 %
de les places totals, un percentatge lleugerament inferior
al que representa la seva poblacié entre 0 i 14 anys® sobre el
total de Catalunya (un17,4 %). Es important tenir en compte
que els SIS no sén serveis generalistes, sind que s'adrecen a
infants en situacio de vulnerabilitat o risc social; per tant, la
distancia entre els percentatges de places disponiblesi el pes
dela poblacié de o a14 anys pot no ser significativa a efectes
de treure conclusions sobre la cobertura de necessitats.”

Per altra banda, la diferencia entre la iniciativa privada®
(habitualment de caracter social) entre I'entorn urba i el
rural és molt significativa: mentre que en l'ambit rural
representen el 8 % de les places, enl'ambit urbasénel 52 %.

19 Aquests conceptes son els que es regulen a la Llei14/2010, dels drets i les oportunitats en la
infanciailadolescéncia.

20 Totique aquest serveis s'ofereixen fins a la majoria d'edat, s'’ha pres aquest indicador com a
referéncia, perqué és una franja habitual i per la disponibilitat de les estadistiques de I'ldescat.

21 Esimportant assenyalar que no hi ha estadistiques oficials sobre el nombre d'infants i ado-
lescents en situacié de risc social, ni en general a Catalunya, ni per comarques, que permetria
unaavaluacié mésacurada de l'oferta de places.

22 D’acord amb l'article 3 de la Llei 12/2007, de serveis socials, el sistema de serveis socials
inclou els serveis publics, els serveis amb financament piblici els serveis privats; aquestes dues
darreres opcions les poden oferir tant entitats d'iniciativa social (tercer sector social) com per
entitats d'iniciativa mercantil.
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Taula 8. Places de serveis d’intervencio socioeducativa no
residencial per ainfants i adolescents, 2022

Iniciativa Iniciativa
privada publica
Rural 131 1.417 1.548
Comarcal 35 1.217 1.252
Municipal 96 200 296
Urbana 4.831 4.407 9.238
Comarcal 2.333 1.496 3.829
Municipal 2.498 2.911 5.409
Total general 4.962 5.824 10.786

Font: Elaboracié propia a partir de dades d'actualitzacié del Mapa de serveis soci-
als, 2022

Tenint en compte que, com s'assenyalava, la iniciativa pri-
vada en aquest ambit és principalment de caracter social, es
poden fer dues hipotesis: que hi ha una accié més decidida
dels ens locals que promouen serveis publics o que falta tei-
Xit associatiu amb capacitat per gestionar aquest tipus de
serveis en I'ambit rural, uns serveis que presenten més difi-
cultats per la dispersié de la poblacio i perque es tracta de
recursos estables vinculats a un equipament i requereixen
disposard’'una minima poblaci6é a atendre.

3.4.3. PERSONES AMB DISCAPACITAT

La discapacitat es defineix com la situacié que resulta de la
interaccié entre les persones amb deficiéncies previsible-
ment permanents i qualsevol mena de barreres que limitin
o impedeixin la seva participacio plena i efectiva en la socie-
tat, enigualtat de condicions amb la resta de persones (RDL
1/2023, de 29 de novembre, Llei general dels drets de les per-
sonesamb discapacitat).
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Per accedir als recursos propis per donar suport a les seves
necessitats hiha un factor clau, que és el reconeixement ofi-
cial de la situacié de discapacitat. Aquest reconeixement,
que fan equips de la Generalitat de Catalunya, classifica
la discapacitat en graus que s'expressen en percentatge.
S'estableix el reconeixement oficial de discapacitat en un
grau minim del 33 %. Disposar del reconeixement oficial de
discapacitat permet accedir a diferents serveis que poden
estar orientats a persones amb un determinat grau; aixi, per
exemple, I'accés a I'atencié residencial o a prestacions eco-
nomiques (pensid no contributiva) requereix un minim d’'un
65 % del grau de discapacitat.

El percentatge de persones que tenen reconegut ofici-
alment el grau de discapacitat a Catalunya és un 17,3 % del
total de la poblaci6; pero per comarques les diferéncies sén
significatives, i van des del 25 % al Bergueda al 8,7% 0¢el 81%
del'Aranila Cerdanya, respectivament. Quantalimpacte en
el territori, tal com es pot veure al Grafic 12, les comarques
urbanes (en color fosc) estan distribuides al llarg del grafic i
es reparteixen practicament al 50 % per sobre i per sota dela
mitjana catalana (columna negra). Es destaquen, a la banda
baixa, les 4 comarques amb valors iguals o inferiors al 10 %
que es caracteritzen per ser rurals i, també per situar-se a la
zona pirinenca, per la qual cosa caldria aprofundir sobre si
la situacioé geografica té influéncia en aquest baix nivell de
reconeixementde la discapacitat.
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Grafic 12. Cobertura del grau de reconeixement de disca-
pacitat respecte al total de la poblacio, per comarques i
Catalunya, 2022
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Font: Elaboracié propia a partir d'estadistiques de persones amb discapacitat
(Departament de Drets Socials i Inclusié, 2022)

Pel que fa als diferents graus de discapacitat, les estadis-
tiques agrupen les persones amb reconeixement en tres
grups: del33%al 64 %, del 65 % al 74 % i del 75 % i més.

m El primer grup, del 33 % a 64 %, representa la major
part de les persones amb reconeixement de discapaci-
tat. A Catalunya representen el 60,5 % i les diferéncies
entre comarques son les més amplies: des del 54,3 % del
Barcelones finsal 74,2 % del Bergueda.

m El segon grup (65 % - 74 %) representen el 23,3 % del total
a Catalunya i el ventall de diferéncies entre comarques
se situa entre el 16,8 % del Bergueda i el 26,8 % de I'Alt
Emporda.

m Finalment, el tercer grup (igual o superior al 75 %) repre-
senta el 16,3 %, i el ventall de diferéncies entre comarques se
situaentreel9,1% del Berguedaiel 20,4 % del Plad'Urgell.
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En el Grafic13 s'observa la distribucié i no s'aprecien diferen-
cies significatives entre comarquesruralsiurbanes.

Grafic 13. Distribucioé de la poblacié amb discapacitat recone-
guda per graus, 2022

100%

80%

o« N = w D = onon oY = n U W «Y MY = = o wn K w wn =TT
BTG eSS ISR T e 2SS 888TET
tsos50foESt oo cgegtE3RcEclodonioRsS=T 505 CECc< OE £
TOoOULO0OCLMAWOUUOITLPgo00Yme3undpg WO ) o o 5

o< = = = e D U =0 T oY n [T}
vuaco AU XxOECgOPRUELEES 5690w Eivoegn2osdg

2E9 R xmEofUuSEa 5808ss8 LtuoviffgEwn opEE g
gdea X 5o Yaga T S22z E go

Tuezl S @ [T R4 o wtao Y
u<g JdxmaoUVe U =mgR"Y g o - n
£ o @ Xxga ° 88T 2 i O
<< g BEa g g 2 = ]
< aQ £ = >

V] >

Del 33% al 64% = Del 65% al 74% —75% | MES

Font: Elaboracié propia a partir d'estadistiques de persones amb discapacitat
(Departamentde Drets Socialsi Inclusio, 2022)

Si s'observen les mitjanes segons I'entorn rural o urba també
s'aprecia que les diferéncies s6n minimes: els resultats de les
comarques urbanes sén lleugerament superiors i la distancia
augmenta amb el grau; aixi, mentre la distancia en el grau
més baix és de 0,3 punts, enelgrau mésaltarribaai,1punt.

Taula 9. Distribucié de la poblaci6 amb reconeixement de
discapacitat per graus i ambits, 2022

Ambit 33%al6g % 65%al74 % 75 % i més
Rural 62,6% 22,0% 15,4 %
Urba 62,9% 22,6% 14,5%
Catalunya 62,7% 22,2% 151%

Font: Elaboracié propia a partir d'estadistiques de persones amb discapacitat
(Departament de Drets Socials i Inclusié, 2022)
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Per altra banda, pel que fa als serveis, les estadistiques ofi-
cials mostren que, a excepcid dels centres d'atenci6 a per-
sones amb discapacitat (CAD), on es fan les valoracions i
els reconeixements del grau, i els centres d'atencié precoc
(CDIAP) per a infants menors de 6 anys, que estan presents
a totes les comarques, la resta de serveis no estan disponi-
bles a totes les comarques i, tal com es pot veure a la Taula
10, les comarques més afectades per aquesta mancanca sén
comarques rurals. Es significatiu que, de les 42 comarques,
n'hi hagi 24 (un 57 %) que no disposin de serveis de centre de
dia per a persones amb discapacitat i que la gran majoria
(87,5 %) siguin comarques rurals. A més, es tracta d'un ser-
vei amb una cobertura molt baixa entre la poblacio elegible,
amb una mitjana de 3,75 % (Departament de Drets Socials i
Inclusid, 2023).

Taula 10. Distribucié de les comarques que no disposen de
serveis per a persones amb discapacitat, 2022

Llar Centre

CDIAP CAD Centre . . STO SOl
N resi- residen-
23 2 dedia . . . 25 28
déncia cial
Comarques
sense serveis °© 24 6 7 5 8
Rurals o o} 21 6 16 5 8
Urbanes o o 3 o 1 o o

Font: Elaboracié propia a partir d'estadistiques de persones amb discapacitat
(Departament de Drets Socials i Inclusié, 2022)

Pel que fa als serveis residencials, tant en les llars residencia
com en els centres residencials, sobserva la mateixa dinamica.

23 Centres de desenvolupamentinfantiliatencié precoc (CDIAP)
24 Centresd'atencié aladiscapacitat (CAD)

25 Serveide terapia ocupacional (STO)

26 Serveiocupacional d'inserci6 (SOI)
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Es especialment significatiu el fet que 1de cada 3 comarques no
disposin de serveis de centre residencial i que siguin majoritari-
ament les comarques rurals les que pateixen aquesta situacio.

Finalment, pel que fa als serveis de centres ocupacionals,
tant de terapia ocupacional (STO) com d'inserci6 (SOI), de
nou son les comarques rurals les que no tenen cap servei.

3.4.4. PERSONES AMB DEPENDENCIA

La Llei 39/2006, de 14 de desembre, de promocio6 de I'autono-
mia personal i atenci6 a les persones en situacié de depen-
déencia va implementar un sistema d'atenci6 orientat a les
persones que necessiten ajuda personal per fer les activitats
de la vida diaria. Per tal d'accedir als beneficis previstos en
la normativa és requisit indispensable obtenir el reconeixe-
ment oficial del grau de dependéncia (graus I, I1'i I11). I, lla-
vors, en funcié d'aquest grau, hi ha una cartera de serveis
que es consideren prestacions garantides per a aquestes
persones.?

Lany 2022 a Catalunya hi havia un total de 187.630 perso-
nes beneficiaries de prestacions i serveis actius, cosa que
representa un 4,9 % del total de la poblacié catalana. La seva
distribucié en termes absoluts es concentra a les comar-
ques amb més poblacioé: el 64,7 % de les persones beneficia-
ries viuen a 'ambit metropolita. Tanmateix, si s'analitzen les
dades en relaciéo amb la poblaci6 es pot veure, tal com mos-
tra el Grafic 14, que les comarques urbanes presenten una
taxa de reconeixement del grau de dependéncia per sota
de la mitjana catalana (linia fosca), amb l'excepcio del Baix
Llobregat, mentre que les comarques rurals presenten taxes
de reconeixement molt més altes, amb la Terra Alta a dalt de

27 Les prestacions garantides es poden exigir com a dret subjectiu (LLei 12/2007,
article 24.4).
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tot. Finalment, destaquen I'Aranila Cerdanya (com en el cas
de les persones amb discapacitat) com les comarques amb
el percentatge de poblacié amb un reconeixement de depen-
déncia més baix de tota Catalunya.

Grafic 14. Distribucié de les persones beneficiaries de la
LAPAD per comarques en relacio amb la poblacio total del
territori, 2022.
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Font: Elaboracié propia a partir de les dades del Departament de Drets Socials
(2023).

Pel que fa als serveis, no es tenen dades desagregades per
comarques, pero cal tenir en compte que les prestacions sén
les mateixes que les existents a la Cartera de serveis socials,
que es reparteixen en dues categories (persones grans amb
dependéncia orisc social —epigraf1.2.3—i persones amb disca-
pacitat —epigraf 1.2.6—). Aixi, doncs, entre les prestacions per
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a persones amb dependéncia hi ha els centres de dia per a per-
sones amb discapacitat o la llar residéncia o centre residencial
per a aguestes mateixes persones (les dades s'’han presentat a
l'apartat anterior). De la mateixa manera, els centres de dia o
els centres residencials per a persones grans son els recursos
emprats perales persones amb dependéncia, que tenen priori-
tat davantde les persones que no presenten dependéncia.

Actualment, les places amb financament puablic de centres
residencials a Catalunya donen coberturaaun 2,8 % dela pobla-
ci6 de 65 anys 0 més, tot i que cal tenir en compte que la pobla-
Ci6 prioritaria és la d'aquest grup dedat que té reconegut el grau
de dependéncia. Del total de places amb financament public,
un 25 % son places pabliques i la resta places concertades, col-
laboradores i altres formes de financament public. Fins a 6
comarques no disposen de cap placa de residéncia per a perso-
nes grans amb financament public, i totes sén de l'ambit rural.
Pel que fa a la concertacio, la iniciativa social té Unicament el
30 % de les places, mentre que el 70 % correspon a la iniciativa
mercantil (Departament de Drets SocialsiInclusid, 2023).

Pel que fa als centres de dia, la taxa de cobertura mitjana
de Catalunya és del 0,7 % sobre la poblaci6 de 65 anys o més,
tot i que es produeix la mateixa situacioé que en les residen-
cies: tenen prioritat les persones d'aquesta franja d'edat
amb dependéncia. En el cas d'aquest tipus de servei, en dues
comarques no disposen de places publiques i totes dues son
de I'ambit rural. Les places publiques suposen el 54 % del
total del'ofertai, pel quefaales places concertades, les d'ini-
ciativa social representen el 45,5 % de l'oferta.

Al Grafic 15 es pot observar que la cobertura més gran
de places residencials (gris clar) es dona en comarques
rurals, mentre que les comarques urbanes (gris fosc) se
situen, majoritariament, per sota o en la mitjana catalana.
| el mateix passa amb les places d'atencié ditrna (columna
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blanca): la majoria de comarques urbanes (ratllades) se
situen sota la mitjana catalana, mentre que les comarques
rurals presenten una oferta més elevada.

Grafic 15. Cobertura de places d’atencio residencial i diiirna
per a persones grans amb dependéncia o risc social, en per-
centatge sobre la poblacié de 65 anys o més, 2022
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3.5. Ambit residencial

Lhabitatge és, com diuen Max-Neef et al. (1993), un satis-
factor sinergic de les necessitats humanes perqué cobreix
la necessitat d'aixopluc, pero també és essencial per a la
cobertura d'altres necessitats basiques com la salut o la
seguretat. Lhabitatge s'ha convertit en un element clau
en els processos d'exclusio social, especialment a partir de
'anomenada Gran Recessi6 (Tapia, 2013), que va afectar el
mercat de compravenda (crisi de les hipoteques).

Pel que fa al mercat de I'habitatge, les dades oficials es
basen Unicament en les flances registrades a I'lncasol, i es
recullen dades per municipis que hagin registrat més de g
contractes, per la qual cosa es prenen com una referencia,
pero no es poden considerar dades absolutes.

En el Grafic 16 es pot observar que els preus més alts cor-
responen a les comarques urbanes —practicament totes
se situen per sobre de la mitjana catalana (linia horit-
zontal)—, mentre que les comarques rurals se situen a
la banda més baixa i majoritariament per sota de la mit-
jana catalana. Convé destacar algunes comarques rurals
que presenten mitjanes a la banda alta, com ho son l'Alta
Ribagorca, la Cerdanya I'Aran o I'Alt Emporda, zones amb
un alt component d'activitat turistica que pot haver influit
en els preus del lloguer.
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Grafic 16. Preu mitja del lloguer per comarques a partir de les
fiances dipositades a I'Incasol, 2022
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Font: Elaboracié propia a partir de dades del Departament d'Habitatge, Generalitat
de Catalunya.

L'Observatori Metropolita de I'Habitatge de Barcelona
(O-HB, 2022) disposa d'indicadors per municipis d'aquest
ambit territorial?® i mostra I'esforc que ha de fer una llaramb
una renda anual de 25.000 € per fer front al pagament del
lloguer d'un habitatge de preu mitja a I'area metropolitana
—necessitaria destinar el 45,7 % dels ingressos, i per tant vol
dir que el lloguer mitja estaria en uns 952 € mensuals—. A
la provincia de Barcelona s'hi hauria de destinar el 41 % dels
ingressos (el lloguer baixaria fins als 854 €/mes), mentre
que a la ciutat de Barcelona l'esforc puja fins al 49,3 % dels

28 L'Observatorifa referénciaal'ambit de I'area metropolitana de Barcelona, que inclou 36 muni-
cipis de I'entorn de Barcelona que se situen a les comarques del Barcelonés, el Baix Llobregat, el
MaresmeielVallés Occidental, perd no inclou tots els municipis d'aquestes comarques.
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ingressos (i el lloguer pujaria fins als 1.027 € mensuals), tot i
que hi ha municipis d'aquest ambit on es pot arribar a neces-
sitar el 59 % dels ingressos (com és el cas de Sant Cugat del
Vallés o Sant Just Desvern, entre d'altres), fet que suposa un
lloguer mitja superiorals1.200 € mensuals.

Taula 1. Esforc per I'accés a un habitatge de lloguer amb uns
ingressos anuals de 25.000 €, 2022

Ambit territorial Percentatge ingressos

Area metropolitana de Barcelona (AMB) 45,7%
Barcelona (ciutat) 49,3%
AMB sense Barcelona 39,4%
Demarcacié de Barcelona (provincia) 41%

Demarcaci6 de Barcelona sense 'AMB 32,4%

Font: Elaboraci6 propia a partir d'indicadors de I'Observatori Metropolita de I'Habi-
tatge de Barcelona (Problemes d'accés i permanéncia: https;//tinyurl.com/2¢z5uhaz)

Les dificultats per fer front al pagament del lloguer han fet
impulsar diferents linies d'ajuts per l'accés a I'habitatge per part
del Departament d'Habitatge de la Generalitat, entre les quals
destaquen els ajuts al pagament de I'habitatge, amb una inver-
si6 anual de més de 175 milions d'euros per I'any 2023, quan es
van concedir 67.354 ajutsambunimport mitjade 2.351,13 €.

Les comarques urbanes acumulen la xifra més elevada
d'ajuts concedits en termes absoluts perqué son les que con-
centren un major nombre de llars i de poblacié. Tanmateix,
per valorar I'impacte dels ajuts en el territori, en el Grafic 17
es mostren els ajuts concedits en relacid amb el nombre de
llars de cada territori (linia) i els imports mitjans dels ajuts:

® La linia? mostra la proporci6 dels ajuts en relacido amb les
llars (segons el Cens de poblacié i d’habitatges de I'INE). Es

29 Lareferéncia deles unitats esta en l'eix vertical dret.
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pot observar que les comarques urbanes i les rurals es dis-
tribueixen al llarg del grafic sense un patré clar que pugui
induir a concloure que el territori és una variable impor-
tant en aquest aspecte; de fet, el Vallés Occidental se situa
en la tercera posicié en termes de proporci6 d'ajuts segons
les Ilars i el Valles Oriental en la tercera posicié per la cua,
tot i que totes dues s6n comarques urbanes i de I'ambit

metropolita.

m Pel que fa a limport mitja dels ajuts s'observa que les
comarques urbanes presenten uns imports superiors, en
coherenciaamb els imports mitjans dels lloguers que s’han

presentat anteriorment.

Grafic 17. Ajuts al lloguer: proporcié sobre el total de llars i
import mitja (en euros mensuals), per comarques, 2023
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4. El paper del tercer sector social de

Catalunya

A Espanya, el tercer sector social, que inclou el conjunt d’en-
titats privades sense anim de lucre i d'iniciativa social i ciuta-
dana, es regeix per la Llei 43/2015, de 9 d'octubre, del tercer
sector d'acci6 social (2015) i estableix el marc legal per a les
organitzacions que formen part del tercer sector social, en
reconeix la tasca social i defineix les relacions amb les admi-
nistracions publiques. A Catalunya hi ha iniciatives per ela-
boraruna llei propia que reguli el tercer sector social.

4.1.Lavisio general de la situacio d’exclusio i
dels recursos disponibles segons les entitats
del tercer sector social de Catalunya:
I'enquesta

Com a part del treball de camp d'aquest estudi es va fer una
enquesta a les entitats del tercer sector social que formen
part de la Taula d’Entitats del Tercer Sector Social, en qué
s'incloien aspectes com I'ambit d’actuacio de les entitats, els
col-lectius atesos, els territoris on operen, la relacié amb les
administracions publiques i les percepcions sobre la presta-
Ci6 de serveis publics i I'atencio a les persones que es troben
enriscd’exclusio social.

Les respostes s’han distribuit territorialment, com es pot
veure al Grafic 18: més de la meitat corresponen a la demar-
cacio de Barcelona i un terc del total a I'area metropolitana
de Barcelona. Alhora, un 5 % de les entitats enquestades
indiguen que actuen en tot el territori de Catalunya. La
segona demarcacié en representativitat en les respostes
és Lleida, amb un 28 % de les entitats, seqguida de Girona,
amb un 16,6 % i finalment Tarragona, amb un 8,3 % de les
respostes.
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Grafic 18. Distribucio de les entitats participants en I'en-
questa segons I'ambit territorial de la seva accio

Barcelona

Occidental

Font: Elaboracié propia a partir de les dades de I'enquesta

Les preguntes de I'enquesta s’han orientat sobretot a copsar
la percepci6 de les entitats participants pel que fa al paper
de les administracions publiques davant les situacions que
pateixen algunes persones de pobresa i risc d'exclusié social,
aixi com el paper que té 'ambit territorial en aquest feno-
men segons la seva experiéncia.

Davant la pregunta «Considereu que en lambit
d’actuacié°de I'entitat les administracions publiques oferei-
xen directament prou serveis per les necessitats que hi ha?,

30 En aquesta pregunta I'ambit d'actuacié fa referéncia al territori i no a I'ambit
d'intervenci6 propi de l'entitat.
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la valoracié mitjana se situa en 2,18 punts sobre 53, cosa que
indica que la percepcié de les entitats participants és que hi
ha una manca de serveis publics que puguin cobrir les neces-
sitats de les persones. Per tant, consideren que hi ha més
demandadela que pot absorbirI'oferta.

La pregunta seglient posa de manifest que, en un grau més
baix, les entitats participants perceben que estan suplint
serveis publics amb la seva activitat: «Considereu que la
vostra organitzacio supleix serveis que s'haurien d'oferir des
del sector public?», amb una valoracié mitjana de 3,18 punts
sobre 5.3" Alguns dels ambits d'intervencié que més es con-
sideren que s'estan suplint des dels serveis de les entitats
participants estan relacionats amb I'habitatge, el suport i
'acompanyament a les persones davant de tramits o aten-
ci6 integral per a diverses circumstancies (salut mental, tra-
mits burocratics, orientacié laboral, acollida...).

Pel que fa al fenomen territorial, les entitats participants
consideren principalment que I'entorn urba és on més risc
d'exclusié social hiha.

Grafic 19. Respostes a la pregunta: Segons la vostra percep-
cid, en quin entorn creieu que hi ha més risc d’exclusié social?

Entorn Rural

Entorn Urba

No crec que sigui un
factor que influeixi

Font: Elaboraci6 propia a partir de I'enquesta

31 Laresposta ésunaescalade Likertdel1al s, en quéiés«No ho considero gens»is, «ho con-
sidero plenament».
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Pel que fa a la percepci6 sobre la prestacio de serveis publics
i 'atencié a persones que viuen situacions de risc social, les
entitats participants consideren que I'entorn urba afavoreix
tenir una prestacido més elevada per part de les administraci-
ons publiques (Grafic 20).

Grafic 20. Respostes a la pregunta «Segons la vostra percep-
cio, en quin entorn creieu que hi ha més prestacio de serveis
publics, politiques socials... per part de I'administracio?»

1% Entorn Rural

Entorn Urba No crec que sigui un

factor que influeixi

Font: Elaboracié propia a partir de I'enquesta.

Finalment, les entitats també van respondre des d'una pers-
pectiva de valoracio6 sobre la prestacio de serveis i van con-
siderar, majoritariament, que en l'entorn urba la prestacio
de serveis publics per a col-lectius de persones en situacié de
risc social era millor (Grafic 21).
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Grafic 21. Respostes a la pregunta «On creieu que hi ha una
prestacio més bona de serveis publics per a col:lectius de
persones amb risc d’exclusié social?»

Entorn Rural

Entorn Urba (3:373

No crec que sigui un
factor que influeixi

Font: Elaboracié propia a partir de I'enquesta

4.2.Aportacions als elements clau:
les entrevistes

S'han fet 8 entrevistes qualitatives amb agents clau
(vegeu-ho a I'apartat de metodologia) per contrastar algu-
nes de les evidéncies que l'estudi quantitatiu ha posat de
manifest. Les entrevistes es fan a professionals d'entitats
que pertanyen al tercer sector social, 'administraci6 publica
i altres institucions de rellevancia. Les aportacions es pre-
senten estructurades pels ambits que influeixen en els pro-
cessos d’exclusio social que esvan abordar en les entrevistes.

4.2.1. AMBIT ECONOMIC

Un dels elements de diagnostic que enumeren les diferents
persones entrevistades és la renda disponible, ja que en I'en-
torn rural les rendes s6n més baixes, pero també ho és el cost
delavida. Per altra banda, en I'entorn urba les rendes poden
ser significativament més altes pero també ho és, amb una
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proporcié més gran, el cost de la vida. Tal com s’ha mostrat
al Grafic 2 d'aquest informe, les dades quantitatives que ens
aportalarendafamiliar disponible mostren efectivament les
comarques urbanes presenten un major nivell d'ingressos en
comparacié amb lesrurals.

4.2.2. AMBIT SOCIOSANITARI

Des de I'Institut Catala de les Dones (ICD) es manifesta que
l'equitat territorial en 'accés a diferents serveis es veu com-
promesa per laxarxa de recursos publics, com el transport: si
una persona que necessita el servei no hi pot accedir perquée
no hi ha una bona xarxa de transport, aquesta persona que-
dara aillada. Aquesta problematica es produeix, sobretot,
en zones rurals i la pateixen més les dones. Es posa I'exem-
ple dels Serveis i oficines d'informacio i atencio6 a les dones
(SIAD), dels quals n'hi ha 110 a tot el territori catala ubicats
als municipis de més de 20.000 habitants i als consells
comarcals, i reflexionen: «si només es limiten a donar servei
a les capitals, les dones que viuen a la resta de municipis no
hi podran accedir» (ICD, 2024, entrevista personal). Per ques-
tions com aquestes des de I''CD afirmen, també, que sén
necessaris més serveis d'atencié a domicilia les zones rurals.

L'Associacié Catalana de Municipis (ACM) posa en relleu
que hi ha alguns serveis que poden obrir cami i ser exemple
d'exit, com és el cas del model itinerant del Servei d'interven-
Ci6 socioeducativa per infancia en situacié de risc (SIS), un
servei que pot arribar a totes les zones geografiques inde-
pendentment de si sdn urbanes o rurals.3? Reclamen, pero,
que encara falten molts altres serveis especialitzats que des-
pleguin un model similar i que tenen un impacte evident en
algunes persones i situacions; per exemple, les families que

32 ElSISitinerant encara no esta implementat a totes les zones rurals del territori.
Algunes de les comarques on esta actiu sén la Segarra, el Baix Ebre o el Moianes.
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tenen a carrec un infant amb una discapacitat no sempre
troben els serveis o l'oferta necessaria en I'entorn rural, fet
que els podria portara cercar-ho al'entorn urba i veure’s obli-
gatsacanviarel seullocderesidéncia.

Pel que fa a 'ambit dels serveis socials, en general, dife-
rents persones entrevistades coincideixen a afirmar que hi
ha un desconeixement sobre com afecta l'eix urba/ruralenla
cobertura dels serveis publics, ja que no hiha prou dades dis-
poniblesino hiha prou indicadors que resulten imprescindi-
bles per poder fer un diagnostic acurat, i, consequentment,
politiques més eficaces. Des d'EAPN-ES es reivindica que, a
I'nora de recollir indicadors quantitatius, és molt important
contextualitzar I'entorn urba, rural i les zones periurbanes,
ja que les rendes son diferents a cada entorn. Amés, a I'hora
de recollir dades qualitatives consideren molt important
I'experiéncia i I'opinié de les persones que viuen o han viscut
situacions de pobresa o risc d'exclusié social. El tercer sector
social, afegeixen, té la capacitat de traslladar a 'administra-
ci6 undiagnosticacurat del que passa al territori.

Les persones entrevistades coincideixen a fer valdre la
tasca del tercer sector social alla on l'administracié no
arriba, el fort teixit associatiu i la cultura d'associacionisme
de Catalunya que afavoreix aquest fet, aixi com la tradicié de
col-laboraci6 entre el tercer sectoril'administracio publica.

4.2.3. AMBIT RESIDENCIAL

Pel que fa a aquest ambit gairebé totes les persones con-
sultades coincideixen a destacar la importancia de I'habi-
tatge com a dret essencial. Diuen que «sense habitatge no
hi ha millora» (FH3, 2024), referint-se a les condicions i les
situacions de les diferents persones. Aquesta problema-
tica no nomeés afecta les persones en situacié de pobresa
o risc d'exclusié social, sindé molts altres col-lectius, i s’ha
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convertit en un dels principals problemes a resoldre per la
seva complexitat.

Parlant de la perspectiva territorial, des de la Fundacio
Habitat3 es destaca que les politiques d’habitatge sovint es
fan pensant en I'ambit urba, amb poca consideracio territo-
rial. Per exemple, els ajuts a la rehabilitacié o els pactes amb
els titulars de la propietat no arriben de la mateixa manera
a les zones rurals que a les urbanes. En contraposicio, pero,
es reconeix que és més agil la coordinacio per la cerca d'un
habitatge de persones que viuen situacions de pobresa o
exclusié social en municipis més petits.

Des del Forum de Sindics, Sindiques, Defensors i
Defensores locals de Catalunya (FSDLC) es reafirma aquesta
idea que «gracies a la proximitat es resolen molts més con-
flictes... l'impacte és molt amagat perd molt gran», i també
es contrasta la problematica de I'habitatge com un pro-
blema transversal. D'entre els casos més recurrents que
arriben al FSDLC, la majoria tenen relacié6 amb I'empadro-
nament pel posterior accés als serveis pablics basics, que és
una derivada del problema de I'habitatge, ja que actualment
hi ha un ampli mercat, no dimensionat, d'habitatge compar-
tit que, sovint, no permet l'accés alempadronament.

4.3.Aportacions des de I'ambit

metropolita de Barcelona

De les entrevistes amb el Pla estratégic metropolita de
Barcelona (PEMB) i el Forum Social Metropolita (FSM) sor-
geix una visié que aporta informacié rellevant per tractar
'ambit metropolita de Barcelona: «No tenir una gover-
nanca i espais de treball de naturalesa metropolitana no
només no permet donar possibilitats i oportunitats, sin6
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que a vegades genera iniquitats territorials» (FSM, 2024,
entrevista personal). Durant la crisi de la covid-19 el debat
sobre la necessitat o no de generar sinergies entre diferents
municipis va prendre més sentit, donada la disparitat de les
respostes municipals davant d'un mateix problema (cobrir
necessitats basiques com l'alimentacio o les situacions de
sensellarisme).

4.4.Les aportacions sobre el paper del tercer
sector social: el grup focal

En el grup focal hi van participar 23 entitats membres de
la Taula, i, mitjancant dues dinamiques guiades, es van
extreure diverses percepcions vers l'eix rural/urba, aixi com
deles necessitatsidels reptes que afronta el tercer sector.

Tal com ja apuntaven les entrevistes qualitatives, en el
grup focal es posen en relleu les disparitats significatives
en l'accés als serveis i les dinamiques de suport comunitari.
Destaquen les aportacions en el sentit que, en els entorns
rurals, les limitacions d'accés als serveis son més evidents,
amb distancies geografiques i la manca d'una xarxa de
transport eficac, que dificulten I'atencié immediata i I'accés
a recursos com per exemple I'habitatge adequat i I'atenci6
especialitzada per a persones en situacio de vulnerabilitat.

A més, les entitats participants en el grup focal sostenen
que el tercer sector habitualment opera en aquestes arees
amb recursos limitats i personal ajustat, cosa que fa palesa
la sensacio d'aillament i la necessitat d'intervencions més
adaptadesidisponibles.

D'altra banda, en els entorns urbans, tot i la concentracio
de serveis, hi ha altres reptes, com la burocracia, la fragmen-
tacié administrativa i la demanda constant de serveis en un
territori més densament poblat. Aixo pot provocar obstacles
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per a una atencio integral i eficient, malgrat la proximitat
fisica dels recursos.

El tercer sector emergeix, doncs, com un agent basic en
aquests contextos, oferint una proximitat i una personalit-
zacio6 apreciades per les persones usuaries i ateses. Aquestes
entitats es poden adaptar rapidament a les necessitats
emergents i coordinar-se eficacment amb altres serveis i
actors comunitaris. La seva capacitat d'actuar com a dina-
mitzadors territorials és clau per connectar les necessitats
locals amb les solucions disponibles.
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5. Conclusions

Lexclusié social és un fenomen multidimensional i de carac-
ter processual, com deia Robert Castel (1991): es tracta de
processos o trajectories de vida que porten a una desvincu-
lacié progressiva fruit d'un «procés dinamic d’acumulacio,
superposicié o combinaci6 de diversos factors de desavan-
tatge» (Subiratset al., 2004, p.19) que es generen per factors
estructuralsialiensales persones. La literatura identificaels
principals ambits en qué es presenten els factors d'exclusio
en: economic, laboral, formatiu, sociosanitari, residencial,
relacionalide ciutadania (Subiratsetal.,2004).

Al llarg d'aquesta recerca s’han procurat identificar els ele-
ments diferencials entre I'entorn urba, el rural i el metropo-
litaenrelacio amb els processos d'exclusié social.

Pel que fa a 'ambit economic, prenent com a base la renda
familiar disponible bruta (RFDB) s'observa que les comar-
ques urbanes presenten un nivell més elevat d'ingressos
entre els seus habitants en termes absoluts, pero cal teniren
compte que aquests indicadors només prenen com a refe-
rencia els ingressos monetaris i no inclou patrimoni, ni tan
sols si es vincula amb l'activitat economica. A més, cal pen-
sar, com han explicat algunes persones entrevistades, que el
cost de la vida en I'entorn rural és més baix, per la qual cosa
el poder adquisitiu no ha de ser necessariament més baix en
les comarques rurals. Per la seva banda, I'ambit metropolita
conjuga aquests dos factors: més ingressos pero un cost de
vida més elevat.

Vinculat directament amb el nivell economic, es posa de
manifest, tant per les dades quantitatives com per les apor-
tacions qualitatives, que I'habitatge és un element sinéergic
pel que fa als processos d'exclusi6 social, perqueé representa
un element central que permet fer front a la cobertura d'al-
tres necessitats (relacionades amb la salut, I'aprenentatge,
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el treball, o les relacions primaries i comunitaries). Les dades
sobre habitatge mostren que els preus mitjans de lloguer
s6n molt més alts en zones urbanes, especialment en I'am-
bit metropolita. | aixd crea una pressio significativa sobre
els ingressos de les llars urbanes, que han de destinar un
percentatge elevat dels seus ingressos al pagament de I'ha-
bitatge. També es vol destacar I'aportacio de I'Observatori
Metropolita de I'Habitatge de Barcelona (O-HB, 2022), que
ens parla d'un esforc del 45,7 % dels ingressos per cobrir I'ha-
bitatge en llars amb una renda de 25.000 €/any. D'acord
amb les dades de la RFDB, la renda mitjana de Catalunya és
de18.356 €/any (dades de I'any 2022), xifra que posa de mani-
festles dificultats peraccedira un habitatge enla gran majo-
riadellars.

Un altre ambit clau per als processos d'exclusié social és
el laboral. Les dades mostren que les comarques urbanes
tenen uns indicadors més desfavorables que les comarques
rurals, especialment pel que fa a la taxa d'atur, sumant-hi,
a més, que la taxa d'activitat és inferior en les comarques
urbanes, fet que pot venir determinat per I'existencia d'altres
fonts d'ingressos diferents del treball, perque, com s’ha vist
en l'indicador de I'ambit econdmic, la renda familiar disponi-
ble bruta és superior a les comarques urbanes.

Lambit formatiu, també considerat clau en els processos
d’exclusié social, en general no presenta grans diferéncies
entre les comarques rurals i les urbanes, tot i que algunes
comarques rurals presenten nivells educatius per sobre de la
mitjana catalana, un fet que demostra la diversitat interna
dins de les arees rurals. Les dades també mostren que en
certes comarques rurals hi ha una proporcié destacable de
poblacid6 amb alts nivells educatius, amb titulacions uni-
versitaries i de postgrau. De fet, les dades sobre I'escolarit-
zacioé als 17 anys son coherents amb aquestes dades, ja que
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les comarques que presenten taxes més elevades en aquest
indicador sén, precisament, rurals. Aixo indica una hetero-
geneitatdins del ménrural que sovint queda invisibilitzada.

Finalment, un altre ambit que influeix en els processos
d'exclusié social és l'accés a la cobertura de la proteccio
social enl'ambit social i sanitari.

El sistema catala de salut garanteix l'accés al sistema
sanitari per a practicament el 100 % de la poblacié empa-
dronada a Catalunya. A més, el sistema esta dissenyat i
implementat a partir de 10 regions sanitaries que disposen
de tots els serveis d'atenci6 primaria i especialitzada, i cada
regi6 disposa d'accés directe als serveis més especialitzats.
Tot i aix0, cal assenyalar que aquests serveis d'alta especi-
alitzacié estan ubicats a I'ambit metropolita (Barcelona i el
Vallés Occidental), cosa que obliga moltes persones amb
necessitat d'aquesta atencié a desplacar-se Illuny dels seus
domicilis.

Pel que fa a l'atenci6 social, la Llei12/2007 i el seu desenvo-
lupament reglamentari estableix una ratio de professionals
a escala local (municipis i comarques), i la informacié dis-
ponible mostra que actualment totes les arees basiques de
serveis socials (ABSS) compleixen aquestes ratios i superen
la referéncia establerta, és a dir, tenen més professionals per
habitant dels que estableix la Cartera de serveis del 2010. Les
dades mostren, a més, que hi ha una ratio habitant/profes-
sional més baixa en les arees rurals, cosa que es podria expli-
car per la necessitat d'arribar a tot el territori, especialment
en les ABSS de caracter comarcal. Per altra banda, les ABSS
rurals donen cobertura a més poblacié, fet que pot venir
donat perque sén un punt d'accés no només al sistema de
serveis socials, sind també a informaci6 sobre altres ambits
del'administracio.
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Pel que fa als serveis socials basics, I'atencié domicilia-
ria (SAD) arriba a tot el territori i no presenta una diferencia
substantiva entre arees rurals i urbanes, com sifos un efecte
vinculat a la garantia d'aquesta prestacio establerta a la Llei
39/2006 d'atenci6 a les persones en situacié de dependén-
cia. En canvi, s'observen diferéncies en la prestacié del ser-
vei de teleassisténcia, perd en aquest cas no tant per l'eix
rural-urba, sin6 pel paper que desenvolupen les administra-
cions supramunicipals. Aixi, per exemple, es pot veure que
el paper de la Diputacio de Barcelona com a aglutinador de
la contractacié per als municipis de la provincia (excepte
Barcelona ciutat) els permet tenir uns nivells de cobertura
molt més elevats que altres comarques amb caracteristi-
ques poblacionalside ruralitat similars.

Finalment, pel que fa a la cobertura dels serveis socials
basics en relacid amb l'atencio6 a la infancia en risc s'observa
una gran diferencia entre I'ambit rural i l'urba. Les ABSS
rurals presenten una oferta de places inferior que les urba-
nes, tot i que, per l'especificitat del perfil al qual s'adrecen
aquests serveis (infancia en risc social) no és possible extra-
ure conclusions sobre 'adequacié de I'oferta en I'ambit rural.
En aquest tipus de serveis es disposa, també, de dades rela-
cionades amb el paper de les iniciatives socials i es pot veure
que tenen un pes moltinferior en 'ambit rural (8 % de les pla-
ces) respectedel'urba (52 %).

En aquest dossier també s'’han volgut analitzar dues situ-
acions especifiques en els processos d'exclusio: la discapa-
citat i la dependéncia. En I'atencié a les persones en aques-
tes situacions s'observa una greu situacié de desavantatge
a les comarques rurals respecte a les urbanes. La majoria
de comarques rurals no disposen de tots els serveis que la
Cartera estableix per a les persones amb discapacitat o amb
dependéncia o, siels tenen, sén de caracter privat. En I'ambit
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rural hi ha una mancanca de centres de dia (assistencials
i ocupacionals), llars residencies i centres residencials per
a persones amb discapacitat; serveis que, a més de l'oferta
publica, els presta la iniciativa social —en aquest ambit és
molt poc rellevant la preséncia de la iniciativa mercantil.

En I'ambit de I'atenci6 a la dependéncia, hi ha una concen-
tracio de persones beneficiaries a les comarques urbanes, i
especialment a I'area metropolitana de Barcelona, en nom-
bres absoluts. Ara bé, quan s'analitzen les dades en relacio
amb el conjunt de la poblacié es pot observar que les comar-
ques urbanes presenten les proporcions més baixes de per-
sones amb reconeixement de dependéncia. Tanmateix, es
repeteix el patré que s’ha vist per als serveis amb persones
amb discapacitat, ja que hi ha una manca significativa de
serveis publics en 'ambit rural. Convé destacar que en l'aten-
Ci6 a les persones amb dependéncia (serveis per a persones
grans amb dependéncia) el paper de la iniciativa social és
molt menor que en I'ambit de l'atenci6 a les persones amb
discapacitat, i que el principal proveidor de serveis és la inici-
ativa mercantil.
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7- Annexos

7-1. Enquesta

1.Nomicognoms

2. Correu electronic

3. Entitatalaqual pertanyeu

4. De quina federacié forma part la vostra entitat? (llista de
federacions)

5. Quins son els vostres ambits d'actuacié principals? (llista d'am-
bits, opcié multiple)

6. Principals col-lectius que atén la vostra entitat (llista de col-
lectius, opcid multiple)

7. En quins territoris (comarques) desenvolupeu la vostra activitat?
(llista de comarques, opcid multiple)

8. Si feu atenci6 directa, a quantes persones aproximadament
vareu atendre l'any 2023?

9. Lentitat té algun acord de relaci6 amb alguna administracio
plblicacom a prestadora de serveis? (resposta predefinida)
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10. Considereu que, en l'ambit dactuacid6 de I'entitat, les
administracions publiques presten directament prou serveis per
les necessitats que hiha? (Escala Likert de 5 punts)

Lzl s |[a ][5 ]

11. Considereu que la vostra organitzacié ofereix serveis que s’hau-
rien de prestar des del sector public?

a2l 3 [ a ][5

12. Encas queenla pregunta anterior hagiu marcatelvalors, 405,
indiqueu quins serveis esteu suplint.

13. Segons la vostra percepcié, en quin entorn creieu que hi ha més
risc d'exclusié social?*

01— Entornurba

O 2-Entornrural

03— Nocrec que sigui un factor que influeixi

14. Segons la vostra percepcio, en quin entorn creieu que hi ha

més prestacié de serveis publics, politiques socials... per part de
l'administracié?*

91— Entornurba

O 2-Entornrural

03— Nocrec que sigui un factor que influeixi
15. On creieu que hi ha una millor prestacio de serveis publics per a
col-lectius de persones amb risc d’exclusid social?* Per aquesta pre-
gunta, «millor» fa referéncia a quan la prestacioé de serveis és sufici-

entenquantiaicoberturao, comaminim, I'oferta és proxima amb
lademanda.

O1-Entornurba
O 2-Entornrural
03— Nocrec que sigui un factor que influeixi
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7-2. Guio de les entrevistes

Les entrevistes qualitatives estaven mig estructurades. Es
va partir d'un guié comu, pero durant I'entrevista els agents
tenien llibertat per introduir o aprofundir en temes segons
la seva expertesa, i també les persones entrevistadores han
pogutintroduir preguntes en el transcurs de la conversa.

m Quina és lavisio que teniu sobre la situacid actual de la
pobresaiel risc d'exclusié social a Catalunya?

m Quins son els elements estructurals observables en
materia de pobresaide risc d'exclusid social?

® Quins elements o necessitats poden afectar més la
pobresa o el risc d'exclusi6 social?

m Percebeu alguna diferéncia entre la incidencia de la
pobresa i el risc d’exclusi6é social en entorns rurals i
urbans?

m Com influeix la ubicacid geografica en laccés als
serveis essencials per a les persones en situacié de
pobresa o derisc dexclusié social?

m Si parlem de teixit associatiu, hi ha diferéncies de rela-
ci6entrel'entornurbaielrural?

m Com valoreu les politiques publiques actuals en mate-
riadelluita contrala pobresa?

m Quines estratégies a mitja i llarg termini cal desenvo-
lupar, tenint en compte les diferents necessitats dels
entornsruralsiurbans?
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7-3. Guio del grup focal

El grup focal va tenir lloc dimecres 12 de juny del 2024 amb
23 membres d'entitats de la Taula del Tercer Sector Social de
Catalunya. Laduradadela sessio va ser de 9o minuts.

Els objectius dela sessid van ser els seguents:

m |dentificar els reptes i les oportunitats del tercer sec-
tor com a agents vinculats al territori en la garantia de
drets.

m Fer valdre |a tasca del tercer sector com a dinamitza-
dor territorial.

m Recollir les opinions i les experiéncies dels agents del
tercer sector sobre el terreny.

Per assolir aquests objectius es van fer dos grups aleato-
ris, cadascun dels quals va participar en dues dinamiques
guiades.

La primera dinamica es va desenvolupar amb una carto-
grafia que plantejava diferents preguntes per afavorir un
debat que permetés dibuixar la tasca del tercer sector en el
territori, les seves aliances, les persones que atenen, el valor
afegitque aporten...
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CARTOGRAFIA

VALOR DEL TERCER SECTOR SOCIAL

- 4 ? < 2

Quetrobenles  Quinsrecursos Elvostrevalor Amb quins Segments de
personesen manquen afegitales agents deter- personesales
vosaltres que més desdeles politiques ritor compte? queteneu
no troben en administraci- publiques feuxarxa?
les politiques ons publiques?
publiques
Com presteu vosaltres el servei? Com ho fal'administracié6 publica?

La segona dinamica va consistir a identificar reptes i necessi-
tats que les entitats participants consideraven prioritaries. A
través d'un escenari imaginariid'un debat conjunt en que es
posaven de manifest les demandes que podrien fer a 'admi-
nistracio publica per cobrir millor les necessitats de les per-
sones en situacio de pobresa o en risc d'exclusio social.
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finestreta Unica, complements i quanties (desembre 2023)
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55-El preu de I'energia, factor clau en I'augment de la pobresa energética (febrer
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Barcelona, desembre de 2024
Edita:

Taula d’entitats del Tercer Sector
Social de Catalunya
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