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Presentacio

El balanc de tot allo que ha marcat I'any 2018 ha d’estar assenyalat indefectiblement per les conseguiencies que
va tenir a Catalunya I'aplicacié de I'article 155 de la Constitucié espanyola. Des de final d’octubre del 2017 fins

al 2 de juny de 2018, I’executiu catala va tenir unes limitacions molt severes, i aquesta excepcionalitat va condi-
cionar I'accié de govern. Tot i aixi, hi ha fites molt remarcables, que demostren la determinacio i el compromis del
Departament amb el servei a la ciutadania i al pais.

Volem destacar el compromis per superar les desigualtats de génere amb una série d’accions capdavanteres
com va ser establir que en les convocatories del Pla estratégic de recerca i innovacioé en salut (PERIS) no s’ator-
guessin subvencions a projectes que no tinguessin una representacio de les dones en les mostres. Aixi mateix,
aquest any hem implantat un nou protocol de seguiment a I’embaras i un nou model d’atencié a I’endometriosi.
Sén eines per combatre les desigualtats en salut vinculades al genere.

Tot just tombant el primer semestre vam celebrar la Jornada del Pla interdepartamental i intersectorial de salut
publica (PINSAP), on es va visibilitzar la tasca de les comissions interdepartamentals, materialitzada en projectes
molt concrets que mostren maneres diverses de resoldre en I’'ambit territorial problemes que es plantegen global-
ment. Aquest cataleg de treballs demostren I’encert d’avancar en la segona fase d’implantacié del PINSAP i ens
animen a alimentar-lo per fer cada vegada més extens el plantejament de “Salut a totes les politiques”.

Cap al tram final de I’any vam aconseguir ampliar el finangament dels dispositius de monitoratge continu de
glucosa a tots els menors de 18 anys amb diabetis de tipus 1. En aquest sentit, Catalunya és pionera a I'Estat
en garantir per protocol I’'accés d’aquesta tecnologia a la franja d’edat esmentada, incloent-hi el col-lectiu dels
menors de 3 anys.

Sén tres apunts, el de la perspectiva de génere, el de la vitalitat del PINSAP i el de I'atencié als joves amb condi-

cionants de salut, que mostren el compromis del Departament amb la salut publica, des de totes les perspecti-
ves.

Alba Vergés i Bosch
Consellera de Salut
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Introduccid

En 'ambit de la salut sabem que els agents patogens no s’aturen a les fronteres, i el 2018 vam haver d’atendre el
primer cas de dengue autocton a Catalunya. Aquesta malaltia és endémica, entre d’altres, en la major part dels
paisos tropicals i subtropicals d’America Central, i fins aleshores només haviem vist casos importats. Com passa
davant d’altres arbovirosis, la deteccid activa el protocol per a la vigilancia i el control de les arbovirosis trans-
meses per mosquits. La nostra responsabilitat és contemplar tots els escenaris possibles, i per aixo existeixen
aquests plans d’accid, que controlen els possibles focus de cria de mosquits de I’entorn de la persona afectada.

També hem actualitzat un altre protocol, el d’actuacié davant de la malaltia de Chagas en embarassades llatinoa-
mericanes i en els seus fills. Es una de les principals malalties parasitaries del mén, moltes vegades asimptomati-
ca, si bé a Catalunya no es transmet directament per I'abséncia del vector.

El 2018 vam presentar també una nova edicié del Manual de vacunacions de Catalunya, que recull les actualitza-
cions del calendari que estava vigent des de 2016. Les vacunes son una peca fonamental en les estratégies de
salut publica: cada any s’administren al pais més de tres milions de vacunes a un milié i mig de persones, apro-
ximadament. Calculem que cada any s’eviten més de 33.000 casos de malalties d’entre les que estan incloses al
calendari vacunal.

Un altre dels fronts que tenim oberts permanentment és la lluita contra el tabac, el consum del qual ha caigut

a minims historics. Tot i les bones xifres, no podem confiar-nos: el tabac és la causa d’una de cada sis morts a
Catalunya. | la indUstria del tabac evoluciona continuament per esquivar normatives i sumar persones fumadores.
Per aix0 cal una tasca mantinguda d’explicar-ne les conseguencies, donar suport a les persones que ho volen
deixar i ser imaginatius i creibles per desmuntar falsos mites.

Joan Guix i Oliver
Secretari de Salut Publica
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La salut publica a Catalunya

L a salut publica
a Catalunya

La salut publica es defineix com el conjunt organitzat d’actuacions dels
poders publics i de la societat, mitjancant la mobilitzacié de recursos hu-
mans i materials, per protegir i promoure la salut de les persones, prevenir
la malaltia i tenir cura de la vigilancia de la salut publica.

Cap a la recuperacioé de I’Agencia de
Salut Publica de Catalunya

El Govern ha reactivat el procés —aturat el mes d’octubre del 2017 amb
I’aplicacié de I'article 155 de la Constitucié— per recuperar I'esperit i les
funcions inicials amb que va néixer fa uns anys I’Agencia de Salut Publi-
ca de Catalunya (ASPCAT). Ho ha fet aprovant de nou I’avantprojecte de
llei de creacid d’aquest organisme, que s’havia creat mitjancant la Llei
18/2009 per implicar tots els departaments del Govern i I’Administracio
local en la protecci6 i la promocioé de la salut, en la prevencié de la malaltia
i en la vigilancia de la salut publica, i que havia perdut la seva personalitat
juridica I'any 2014.

Amb I'aprovacié d’aquest avantprojecte es pretén recuperar I’Agencia
dotant-la de nou de personalitat juridica propia, ara com a organisme
autonom administratiu, per tal que respongui amb més eficacia, agilitat i
flexibilitat davant els reptes actuals i de futur de la salut publica.

L’ASPCAT dura a terme les seves funcions vetllant per la integracié ex-
pressa i operativa de la perspectiva de génere, de I'equitat i de I'abordatge
transversal dels determinants de la salut, en especial pel que fa al dis-
seny, implantacié i avaluacié del Pla interdepartamental i intersectorial de
salut publica (PINSAP). En concret, es desenvoluparan les metodologies
necessaries i s’incorporaran criteris d’avaluacié que contribueixin a tractar
la dimensié del genere, garantint la recollida de dades desagregades per
sexe i desenvolupant indicadors qualitatius i quantitatius de genere.
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La salut publica a Catalunya

Estructura central

Secretaria de Salut Publica

Servei d'Estratégia
i Comunicaci

Sub-direccio General de
Coordinacio de Salut Pablica

Sub-direccid General
de Vigilancia i Resposta a
Emergéncies de Salut Plblica

Sub-direccié General
de Seguretat Alimentaria i
Proteccio de la Salut

Sub-direccio General
de Promocid de la Salut

Sub-direccio General de
Drogodependéncies

Sub-direccié Regional
a Barcelona

Sub-direccio Regional
a la Catalunya Central

Sub-direccid Regional
a Girona

Sub-direccid Regional
al Camp de Tarragona
i Terres de I'Ebre

|EIOLLIS] BANIONUYST

Sub-direccid Regional
a Lleida, Alt Pirineu i Aran

Recursos de Salut Publica al territori

Sub-direccid regional a:

B
« Barcelona H
« Girona 10 [§
- Catalunya Central 1=
- Lleida, Alt Pirineu i Aran L
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- Camp de Tarragona
i Terres de I'Ebre
1
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La salut publica a Catalunya

Recursos humans

Professionals per categoria, 2018 Professionals per sexe, 2018
I

Gmpuﬁ Grup B 22,1% Homes
68,1% 444 (34,9%)
Grup C 3,6%
—=gy Grup D 53%
- GrupE0,8%
Alt carrec 0,1%
Dones
828 (85,1%)
Total 1.272 Total 1.272

Dades el 31 de desembre de 2018.

Professionals per cossos, 2018
e |

Titulats superiors de salut pablica

{metges, farmacéutics, bidlegs, quimics | veterinaris) 203
Bitlegs 11
Psicolegs 8
Quimics &
Veterinaris 386
Diplomats en salut publica (infermers/eres) 48
Administracid general (titulats superiors, gestio, administratius | auxiliars) 125
Técnics especialistes (analistes de laboratori, auxiliars de laboratori) 18
Altres 19
Total 823

Professionals d'assisténcia publica domiciliaria, 2018

Practicants
134 (29,9%)

Llevadores
88 (19,6%)

" Farmacéutics
36 (8,0%)

Metges
191 (42,5%)

Total 449
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La salut publica a Catalunya

Recursos econOmics

Capitol 2. Despeses corrents de béns i serveis

Tipus de despesa
Art 20, Lioguers i canons
Art 21, Conservacid | reparacio

Art 22, Material, subministrament i altres

Art 22, Serveis TIC

Art 25, Prestacid de serveis amb mitjans aliens

Altres despeses de capitol 2
Total despesa capitol 2

Pressupost 2017
1.174.046,49
266.770,00
13.132.980,29
1.483.329,16
653.000,00
585.980,50
17.306.106,44

Capitol 4. Transferéncies corrents i subvencions

Tipus de despesa
Subvencions convocatdria
Subvencions directes

Altres transferéncies coments
Vacunes sistematiques

Total despesa capitol 4

Capitol 6. Inversions reals
Tipus de despesa

Inversions en instal-lacions | material
Total despesa capitol 6

TOTAL DESPESES
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Pressupost 2017
2.892.120,59
1.325.597.78
9.002.818,63

50.969.427,06
64.189.964,06

Pressupost 2017
18.000,00
18.000,00

Pressupost 2017
126.779.722 B85

Pressupost 2018
1.174.046,49
266.770,00
13.132.980,29
1.483.329,16
653,000,00
595.980,50
17.306.106,44

Pressupost 2018
2.892.120,59
1.325.597, 78
9.002.818,63

50.969.427 06
64.189.964,06

Pressupost 2018
18.000,00
18.000,00

Pressupost 2018
126.779.722 85
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La salut publica a Catalunya

Indicadors de salut publica, 2018

Naixements

64.284

Esperanca de vida’

) 4
80,7 als 86,2 ‘ 66,6 A 66,1

Amb bona salut
Sobrepés i obesitat’
)
59,3% b 43,2% | 35,6% S 30,7%
Adults Infants (6 a 12 anys)

Activitat fisica saludable / Oci actiu’

)
84,5% it 81,1% | 38,2% B 31,6%
Adults Infants (3 a 14 anys)

(entre 15 a 69 anys)

1 ESCA, 2018,

2 Adults: ESCA 2018. Infants: ESCA 2017-2018.

3 Andlisi de la mortalitat a Catalunya, 2017 (suscidis) | 2018 (transit).
4 Dades preliminars 2018.
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La salut publica a Catalunya

Tabaquisme
(consum diari i ocasional)

30,9% aite 20,5% | 9,3% 28 13.8%

Adults’ (15 anys | més)
fumadors diaris

Consum de risc d’alcohol’

[ ]
6,4% Ao 1,7%

15 anys | més

Consum diari de 5 racions
de fruita i verdura?

)
9,9% bl 14,6%

Adults

Infants (6 a 14 anys)

Morts per causes externes’

]
326 ‘ 495 pse
Transit Suicidis

Malalties infeccioses
(per 100.000 habitants)

93,5

Clamidia

13,1¢ ‘ 8,1

VIH

Tuberculosi
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Joves (14 a 18 anys)

8,3% S 7,3%

Malalties del treball
(per 100.000 persones ocupades)

[ ]
28,52 gl 67,66

Trastorns de salut mental

[ ]
21,01 alse 30,01

Trastorns osteomusculars

Alertes sanitaries

201

Aliments

60

Productes
quimics

Alertes
epidemiologiques
ateses al SUVEC
(Servei d'Urgéncies de Vigilancia
Epidemioclogica a Catalunya)

503
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Pla interdepartamental
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2017-2020
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PINSAP

PINSAP i COMSalut

| COMSalut

El Pla interdepartamental i intersectorial de salut publica (PINSAP) de la
Generalitat de Catalunya és una iniciativa alineada amb les recomana-
cions de I'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) per impulsar la salut des
de tots els ambits de I’accié del Govern i la societat, és a dir, “Salut a totes
les politiques” (SaTP).

Des de 2017 se’n desenvolupa la segona fase (2017-2020), que posa
I’accent en el plantejament intersectorial del programa, mantenint els
objectius fundacionals d’incorporar, d’una banda, el punt de vista de la
salut com un dels eixos de totes les politiques governamentals, des de
la politica d’Estat fins a la politica municipal; i, de Ialtra, es proposa que
aquestes accions serveixin per incrementar els anys en bona salut de la
poblacié de Catalunya.

Reunio de la Comissio Interdepartamental de Salut
(14 de desembre de 2018)

En aquesta sessio, presidida pel secretari de Salut Publica i amb I’assis-
téencia de representants de tots els departaments que formen part de la
Comissid, es van presentar les actuacions més rellevants realitzades des
de 'anterior reunié. Entre aquestes destaquen I'aprovacioé per part del Go-
vern del PINSAP 2017-2020, la presentacié publica al Palau de la Genera-
litat (24 de maig de 2017) i el desplegament territorial, amb la constitucié
dels consells territorials presidits pels delegats regionals del Governii la
tasca realitzada per les 23 comissions tecniques territorials.

Entre els propers passos que s’han de realitzar hi ha:

- Avancar en la sistematitzacié del Test Salut (avaluacid, abans d’aprovar
una politica, de I'impacte potencial en la salut que es derivara d’imple-
mentar-la) i I’Avaluacié d’Impacte en Salut (AIS)

« Fer una avaluacié intermedia 2018-2019 del PINSAP

« Continuar el desplegament regional

- Dissenyar el model d’implementacié en I’ambit local

 Avancar en I'operativitzacio de les diferents arees tematiques i identificar
noves arees d’interés de treball intersectorial

A la reunié de la Comissié Interdepartamental es van exposar les expe-
riencies en marxa en AlS, tant a través del Test Salut com en I’aplicacié
d’una primera AlS prospectiva en relacié amb la recuperacio6 de la llera del
riu Llobregat al seu pas per Sant Andreu de la Barca, feta en col-laboracio
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PINSAP i COMSalut

amb I’Ajuntament, que ha demostrat la utilitat i 'acceptacié d’aquesta eina
en el nostre entorn.

Finalment, es va acordar fer reunions bilaterals (del Departament de Salut
amb els altres departaments) en que es facilités I’assistéencia de totes les
unitats implicades, s’aprofundis en els mecanismes de participacio i s'im-
pulsessin i implementessin activitats formatives relacionades tant amb el
Test Salut com amb I'AIS.

El desplegament regional

El PINSAP 2017-2020 es fixa com a objectiu portar les estrategies de
SaTP a tot el territori, i per aix0 es van crear entre febrer i mar¢ de 2017,
com a organs base per implantar aquestes politiques a cada un dels set
territoris-regiod sanitaria, els consells territorials de salut publica. Aquests
acullen representants de la Generalitat, del mén local i académic i dels
col-legis professionals relacionats amb la salut publica, aixi com també del
tercer sector i del teixit associatiu. També hi participen persones relacio-
nades amb les empreses proveidores de serveis de salut. A partir de tot
el que es va proposar en les primeres trobades dels consells territorials,

i després d’un procés intern de prioritzacié de les diverses propostes
técniques, es van crear les comissions tecniques de Salut a Totes les
Politiques, que van iniciar la seva tasca I’abril de 2017 amb I’objectiu que
a cada territori es materialitzessin de manera palpable activitats PINSAP
a través de dinamiques de treball intersectorial en xarxa, en col-laboracié
estreta amb els ens locals i tot el teixit comunitari. En conjunt, les comis-
sions técniques dels diferents consells impliqguen més de 800 professio-
nals de tot Catalunya.

El 26 de juny de 2018, en una Jornada tecnica a Barcelona, les 21 co-
missions técniques territorials i les dues comissions transversals (amb les
seves respectives subcomissions) van presentar els resultats i productes
obtinguts després d’un any de treball col-laboratiu, un treball técnic inter-
sectorial que es va mantenir malgrat I’aplicacié de I'article 155 durant la
tardor i I’hivern 2017-2018.

Aquests primers productes (en format de fitxes) es presenten en un web
especificament creat per anar recollint tot el treball de les comissions i
subcomissions técniques.

Entre octubre de 2018 i gener de 2019 s’ha realitzat una ronda de sessions
plenaries dels set consells territorials de SaTP, en les quals s’han presen-
tat al delegat territorial del govern i a tots els membres dels consells els
progressos realitzats per les diverses comissions i subcomissions tecni-
ques. Els consells territorials han validat la feina feta, s’han proposat nous
abordatges per a les tematiques que se seguiran treballant i, finalment,
s’han creat noves comissions técniques (dues comissions transversals,
una per treballar I'aplicacié del PINSAP en els centres civics i socials i
I’altra per veure com s’articula la futura fase 3 del PINSAP en el mén local

i municipal).

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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PINSAP i COMSalut

Comissions técniques

Alt Pirineu i Aran

Accidentabilitat en muntanya - Seguretat viaria

Elaborar i testar un pla operatiu per comunicar i conscienciar la poblaci
sobre la informacio clau (critica) per accedir de manera segura i sostenible
a la muntanya.

Alcohol - Addiccions/Joves

Crear un xarxa intersectorial de treball per als joves que integri les xarxes
tematiques o especifiques que ja existeixen.

JOVES | SALUT
A LALT PIRINEU | ARAN

Envelliment - Noves tecnologies

Identificar els serveis de proximitat com a motors de desenvolupament
local per a les persones grans des del seu empoderament i participacié
activa.

Lleida

Desigualtats/Migracié/Poblacions vulnerables

Deteccio de necessitats a partir dels determinants socials de la salut en
poblacié migrada.

Tabac, alcohol, addiccions/Joves

Creaci6 d’una xarxa de treball conjunta per coordinar les diferents accions
d’habits saludables en joves per detectar mancances i necessitats.

Envelliment

Donar visibilitat a les experiéncies en participacio de la gent gran a la co-
munitat per incentivar el seu empoderament i I'aportacié a la ciutadania.

Proocupacid per ka salut,
Hmﬂ:r\_'i;lq”"l'm Motivacks pel lleure,
Feducacit i ka cultuma,
Exit de bes Aules
Universithries i les

sorthdes culturals

Administracic Mén loeal
de la Generalitat

Promocid del rellew
generacional des del
respecte a la gent
fran (fundadors,
mantenidors, luitadors,
Mestres, resistents,
ancians, Inkcladors,
savie..) i experitncies
intergeneracionals i
interpersonals

Fundackons

professionals
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PINSAP i COMSalut

Terres de I'Ebre

Conservacio i millora de I’entorn com a actiu de salut

Desenvolupar un Codi de bones practiques de planificacié ambiental que inclogui aspectes relacionats amb la
xarxa de comunicacions, I'aplicacié de fitosanitaris, la promocié de ciutats i pobles amigables i el pla de barris.

Estils de vida saludable

Treballar sobre I'aplicacié de recull dels actius de salut i fer-ne
difusio en els mitjans de comunicacié perqué sigui una eina Util
i actualitzada.

Envelliment i despoblacio

Identificar i donar valor a les persones que poden ser/son refe-
rents en algun ambit o sector professional concret per afavorir
I’'acompanyament a les persones que inicien la seva activitat

professional amb I’objectiu de garantir el vincle amb el territori.

Camp de Tarragona

Desigualtats i vulnerabilitat

Acompanyant a transitar, més enlla del llindar de la majoria
d’edat, el col-lectiu de joves exclosos dels programes d’aten-
ci6 amb I'objectiu de donar visibilitat a aquest col-lectiu i oferir
propostes d’integracié dins dels programes d’atencio.

Oci saludable

Establir al territori un forum consultiu amb els agents de salut
clau amb I'objectiu de crear entorns d’oci saludable i de qualitat
per a la poblacié adolescent. Els objectius sén donar visibilitat
a I'oci saludable, augmentar la percepcid del risc del consum
d’alcohol, fer un mapa de recursos i crear consciencia col-lecti-
va.

Vincles economics, socials i ambientals positius

Elaborar una aplicacié que permeti accedir a un cataleg d’ex-
periencies amb sinergies entre el mon rural i 'urba del Camp
de Tarragona amb I’objectiu de compartir vincles positius que
ajudin a disminuir els desequilibris territorials.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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PINSAP i COMSalut

Comissions técniques

Girona

Entorn, activitat fisica i alimentacio
Definir estrategies i eines per assolir el benestar fisic i emocional de les persones mitjancant:
- El disseny d’estratégies per enverdir i silenciar el nostre entorn.

+ Creacio6 de xarxa entre els professionals, compartir experiencies, coordinacié i disseny d’accions concretes de
promocio (fisica, emocional) sumant programes que ja funcionen.

Joves i estils de vida saludables

- Treballar el rol de les families en les tasques educatives fent especial émfasi en els entorns més vulnerables,
revisant I’evidéncia cientifica, I'efectivitat de les actuacions que s’estan duent a terme i dissenyant-ne de noves.

- Fer cataleg de recursos i cataleg de necessitats/mancances en habilitats parentals per a families.
Envelliment

- Treballar I’envelliment actiu des de I'entorn laboral o aportar idees — —

— e pmee
per facilitar que la gent gran pugui decidir com vol envellir des del — ] s a
marc del model d’atencié centrada en la persona: Tu decideixes com -
envellir: carnet +65, Tallers d’envelliment actiu a I’entorn laboral. \
ESPAL |

"

- Desenvolupar eines/instruments per fomentar la intergeneracionalitat
augmentant el vincle entre les persones de diferents edats i I'enriqui-
ment mutu i posant en valor la gent gran (Document de valoracié i

— -
propostes d’actuacions). 04 \__ / N

SALUTOGENIC

s v e
—a cemad

Catalunya Central
Cultura/Salut mental
Definir estrategies i eines per promoure el benestar emocional mitjangant:

- La diversificacio del projecte de “parelles artistiques” que inclogui totes les edats i altres elements culturals i
que arribi a tot el territori.

- Potenciar activitats de benestar emocional a través de les biblioteques.
Joves i oci saludable
Generar espais i activitats d’oci saludable amb intervencions a diferents nivells:

 Municipal, linia 1: recomanacions encaminades a un reconeixement com a municipi responsable en el consum
d’alcohol i a generar espais d’oci saludables.

« Individual i de familia, linia 2: llistar, acordar i promoure accions que empoderin els joves i les families a un
consum responsabile, i fer accions encaminades perqué no
estigui “premiat” socialment el consum d’alcohol. P

-

CT. de Joves | Ol Saludable
i Accions de prevencit

- <
1,61 =

Trmsnt i st [ e

Envelliment actiu i saludable

« Ampliar i estendre I’'experiéncia del Tracta’m bé a tot el
territori de la Catalunya Central.

+ Promoure el canvi de paradigma de la visié negativa del
col-lectiu de la gent gran, donant valor a les persones grans
i promovent el bon tracte d’aquestes persones des de —L
diferents vessants.
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Barcelona

Salut laboral

Disseny del model de gesti6 per al retorn a la feina. Amb I'objectiu
d’elaborar el protocol del retorn al treball després d’abséncies per mo-
tius de salut.

Joves i adolescents/Salut mental

Dissenyar un programa de prescripcid social per a nens i joves fills de
pares amb trastorns mentals severs i per a altres col-lectius de risc
(nens, joves en risc exclusié per causes socials, economiques, families
desestructurades, etc.).

Envelliment

Coordinacié i etapes vitals: definir un mecanisme intersectorial per
coordinar els recursos i les accions de promocié de I’envelliment actiu
mantenint un enfocament de cicle vital.

Comissions tecniques transversals

Habitatge i urbanisme

=Filki/'et de pacients amd THS o TCS de 6 3 12 anys
sDwbechd als CIMAA | CAS por relerent social
shedmtd no MELEE & cap derve di dalur

& Cofrentiment informmat
= Derbvackd a comissid soclal escolar
= Prescripold soclal

& Soguiment sl 3, § | 9 mesos
= Aggiomy de re vinculacid

= Avalaacid de millora amb bedd [ re best
= Avaluacid de proces
= [xtenaid al territor

Evidenciar 'impacte que té I’'habitatge, I’edificacié i I'urbanisme sobre la salut, i fer propostes per avancar en la

promocié d’entorns més saludables i sostenibles.

Es planteja com a accid elaborar i publicar un document de consens de criteris generals, basat en I'evidéncia
cientifica, a tenir en compte per a la presa de decisions, tant en la planificacio territorial i urbanistica com en la
construccid i rehabilitacié d’edificis i accés a I’habitatge, per aconseguir un entorn més saludable.

Integracio6 curricular dels continguts SaTP

+ Elaborar un document marc amb proposta d’accions i continguts de SaTP
per incorporar als graus universitaris. Valoracio de la viabilitat d’incorpo-

rar-ho en el pla docent d’algun grau universitari.

+ Elaborar un document marc amb proposta d’accions i continguts en pro-
mocié de la salut, per incorporar-los de manera permanent al curriculum

escolar des de I’educacio infantil fins al final de la secundaria.

Salut | qualitat

de vida
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Documaont de consans

Comissid Técnica d'Habitatge i
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COMSalut

El projecte Comunitat i Salut (COMSalut) impulsa la reorientacio del sis-
tema sanitari cap a la promocié de la salut i la salut comunitaria, aixi com
cap a la lluita contra les desigualtats. El seu objectiu és que per tal de
millorar la salut de les persones i les comunitats calen abordatges comuni-
taris que complementin I'atencié individual a les persones.

El programa involucra els professionals de:

« ’atencié primaria i comunitaria, amb un contracte especific amb el Cat-
Salut

- els equips de salut publica territorials, que asseguren que els recursos
que I’Agencia de Salut Publica de Catalunya posa a disposicio per a la
salut comunitaria arriben al barri i enllacen amb els actius del barri

+ els municipis, agents clau com a responsables de la salut de la comuni-
tat, amb capacitat de treballar per a la millora dels determinants socials
de la comunitat

* la comunitat: veins, veines i entitats del barri, que son els protagonistes
del procés

Reunions d’acompanyament

El 2018 s’han fet les seglents reunions del grup d’acompanyament COM-
Salut:

- 25 de gener. Programes d’intervencié per a la prevencié del consum de
drogues. Es presenta el programa Impuls Jove de I’Agéncia de Salut
Publica de Barcelona (ASPB) i el Programa de prevencié de consum
d’alcohol i drogues en joves de la Sub-direccié de Drogodependencies
de ’ASPCAT.

+ 22 de marg. La participacié i el procés comunitari. Presentaci6 per part
de la Secretaria de Participacié del Departament de Salut dels resultats
de I’enquesta de participacié a COMSalut, fruit d’un treball de final de
grau.

+ 25 d’abril. Avaluacié i el procés comunitari. Com fer un sociograma. Els
programes Adolescents i circ i Roquetes i circ, per part de ’ASPB. A
més a més, es presenta el projecte Habilitats parentals per part de I’ABS
Vallcarca-Sant Gervasi.

+ 31 de maig. Prescripcio social i mapa d’actius. Es parla sobre el progra-
ma Prescripcid social i mapa d’actius i es presenten I'enquesta sobre
abordatge de genere en adolescents, I’experiencia amb preadolescents a
la Roca del Vallés i el projecte Islandia, habits saludables adolescents per
part de 'EAP Castellar.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



PINSAP i COMSalut

+ 20 de Juny. Avaluacié qualitativa dels processos COMSalut, per part de
Josep Lluis de Peray.

- 27 de setembre. Dinamitzacié de les presentacions amb la “dinamica del
cabdell”. Presentaci6 del projecte de Roquetes Fashion and Food week.
També es presenta breument el document sobre mediacié comunitaria.

+ 20 d’octubre. Projecte SITUR, I'algca reposapeus a les escoles (Castellar
del Valles).

+ 20 de desembre. Explicacié del web de I'Observatori d’Innovacié en
Gestid de la Sanitat a Catalunya (OIGS) per part de 'AQUAS.

Formacio

- Teatre i Salut. Taller de 4 hores del qual es fan 3 edicions amb 65 assis-
tents. Acreditat amb 0,6 credits pel Consell Catala de Formacié Conti-
nuada de les Professions Sanitaries.

- Participacié (nivell 2). Taller de 4 hores del qual es fan 3 edicions amb
77 assistents. Acreditat amb 0,5 credits pel Consell Catala de Formacid
Continuada de les Professions Sanitaries.

» Formacié d’avaluacio (nivell 2). Taller de 4 hores del qual es fan 3 edi-

cions amb 91 participants. Acreditat amb 0,6 crédits pel Consell Catala
de Formacié Continuada de les Professions Sanitaries

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



DIAGNOSTIC ABS 5E

Sant Gervasi — La Bonanova, El Putxet
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COMsalut

"Grans veins’, iniciativa comunitira per
ajudar & les perscnes grans de Badalona
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Jornada COMSALUT

Experiéncia i futur

cOoM )

Salut ‘n
{ e

Bl .

PINSAP i COMSalut

Avaluacio

+ Avaluacié qualitativa del COMSalut mitjangant entrevistes als 16 grups
motors.

+ Objectius de Salut Comunitaria COMSalut. Col-laboracié amb el CatSalut
per definir i recollir posteriorment els objectius sobre salut comunitaria
que han d’assolir els equips COMSalut. També es col-labora amb la defi-
nici6 dels objectius de salut comunitaria per als EAP de Catalunya.

Web i blog

+ Es crea un espai al web de ’ASPCAT on es pengen els informes diagnos-
tics elaborats en els processos comunitaris.

+ Blog COMSalut, amb 27 entrades durant I’any 2018.

Participacions a altres projectes

- Kit de formacioé de salut comunitaria. Els professionals que implementen
COMSalut participen valorant el material.

+ Propostes i comentaris al document d’avaluacié qualitativa COMSalut.

- Guia de salut comunitaria de I'Estratégia nacional d’atencié primaria i
salut comunitaria (ENAPISC). Professionals que participen a COMSalut
intervenen a la comissié de creacié d’una guia d’actuacié comunitaria.

+ XIV Jornada AUPA, del 30 de novembre a Salou. Els professionals que
implementen projectes de COMSalut fan difusié de les jornades i presen-
ten projectes.

Jornada COMSalut 2019. Experiéncia i futur

El projecte COMSalut ha suposat la posada en marxa de 16 processos co-
munitaris locals, 7 a Barcelona ciutat i 9 a la resta de Catalunya. Després
de tres anys de recorregut, durant el 2018 s’ha preparat una jornada per al
27 de febrer de 2019 per reflexionar sobre aquests anys de funcionament

i les seves vies d’evolucid, i per reconeixer el treball dels agents implicats
en el seu desplegament a tots els nivells (atencié primaria, equips de salut
publica territorials, municipis i entitats). També ha de servir per enfortir el
coneixement de la metodologia de la salut comunitaria i fer visible I’'aposta
del sistema de salut per al desenvolupament de la salut comunitaria.
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PINSAP i COMSalut

L’experiencia
|

Jornada téecnica Afrontem reptes,
compartim solucions: aplicant el PINSAP
a nivell territorial (26 de juny de 2018)

A I'auditori del Campus Ciutadella de la UPF va tenir lloc aquesta jornada
amb la participacié de més de 350 professionals d’arreu de Catalunya.
L’objectiu principal era presentar tant I'impacte en salut d’algunes expe-
riencies amb una certa trajectoria a Catalunya com el treball de les comis-
sions territorials que s’han desplegat més recentment a nivell regional.

La conferencia “Els Objectius de Desenvolupament Sostenible: una opor-
tunitat per a la Salut a Totes les Politiques” d’Antoni Plaséencia, director
general d’ISGlobal, va permetre definir el nou marc conceptual i operatiu a
nivell mundial en qué es desenvolupen les politiques publiques. A conti-
nuacio, sota la conduccié del periodista Maties Salom i amb la coordina-
ci6 d’Esteve Salté (ASPCAT), les 21 comissions técniques dels 7 consells
territorials de les diferents regions (Lleida, Terres de I’Ebre, Barcelona,
Girona, Alt Pirineu i Aran, Tarragona i Catalunya Central) i les cinc subco-
missions de les dues Comissions Transversals (curriculums escolar i uni-
versitari, i habitatge/urbanisme) van presentar els resultats i productes de
la feina feta durant el primer any de treball intersectorial i de base regional
i local.

En la taula de debat “L’avaluacié de I'impacte en salut. Experiéncies ac-
tuals d’aplicacié a Catalunya des de diferents ambits” amb Cati Chamorro
(DIBA), Laia Font (ASPB), David Rojas (ISG) i moderada per Carmen Cabe-
zas (ASPCAT) es van presentar i debatre algunes experiéncies en les quals
la metodologia i I’estudi de I'impacte per a la salut permeten posar en
valor algunes iniciatives realitzades, principalment de 'area de Barcelona.

En les paraules de cloenda, la consellera de Salut, Alba Vergés, va expres-
sar el seu compromis per continuar impulsant les politiques del PINSAP

i situar-lo com a element cabdal per aconseguir fer politiques publiques
saludables. Va agrair “la
implicacié dels més de 800
professionals que participen
a les diferents comissions
territorials” i també va assen-
yalar que el repte de futur és
fer possible “el desplegament
de les diferents actuacions,
acostant-les al teixit comuni-
tari dels municipis, i més enlla
dels espais de I’Administra-

Clo™.
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El PReME ha fet més de 900
revisions de programacions de
menus escolars i de seguiment.
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Promocio de la salut

Impuls del Pla integral de promocio
de la salut a través de I'activitat fisica
| Palimentacio saludable (PAAS) en
col-laboracié amb tots els sectors
implicats

El PAAS segueix desenvolupant accions en els diferents ambits: educatiu,
sanitari, comunitari, laboral i de recerca. Entre les més de 65 activitats
destaquem les seglents:

Durant I'any 2018 el programa Amed (identificacié i acreditacié d’establi-
ments promotors d’alimentacié mediterrania) ha acreditat 67 nous esta-
bliments com a promotors d’alimentacié mediterrania i saludable, amb
7.113 comensals. Globalment Amed té, a final de 2018, 675 establiments
de restauracié acreditats i arriba al voltant de 100.213 comensals de 150
municipis de Catalunya.

A través del PReME (programa de revisié de menus escolars), s’han dut a
terme 618 revisions de programacions de menus escolars, que ofereixen
I’apat de dinar a uns 97.658 escolars. També s’han fet 290 informes de se-
guiment (avaluacioé del grau d’aplicacio dels suggeriments fets en 'informe
de revisio inicial). En el periode 2016-2018 s’han avaluat 1.408 programa-
cions que afecten 217.864 comensals escolars. Durant I’any 2018, el 72%
dels centres avaluats han complert amb la freqiéncia recomanada de
fruita (4-5 vegades/setmana), i el 90% i el 94% han servit les freqliencies
recomanades de llegums i d’hortalisses, respectivament. La preséncia
d’aliments frescos (hortalisses i/o fruites) és també molt alta (98% dels
menUs revisats), aixi com la utilitzacié d’oli d’oliva per amanir (93%).

S’han realitzat dues jornades PReME, conjuntament amb la Fundacio
Alicia, a les quals han assistit 180 professionals vinculats als menja-
dors escolars. Amb el titol “Noves mirades i experiéncies” s’han donat a
conegixer experiencies innovadores en el menjador escolar vinculades a
aspectes globals de la salut alimentaria com la sostenibilitat, el desenvo-
lupament economic i social de I’entorn, i la participacié i el protagonisme
dels comensals.

En el marc del PReME, durant I’any 2018 s’han celebrat tres edicions del
curs en linia Consell alimentari en la infancia i ’ladolescéncia, amb la
participacio de 1.949 professionals. Aquest curs forma part de I'oferta
formativa del PAAS i té com a objectiu actualitzar els coneixements sobre
nutricié i alimentacio infantil a partir de I’evidéencia cientifica més actual,
oferint noves eines i aprofundint en alguns temes d’especial interés per als
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professionals de I’atencié primaria de salut. Disposa de I'acreditacié del
Consell Catala de la Formacié Continuada de les Professions Sanitaries
per a professions sanitaries reconegudes per la LOPS amb 7,8 crédits (té
una durada aproximada de 40 hores).

Pel que fa al programa Aqui Si Fruita i Salut —de promocié del consum
de fruita i d’identificacid i reconeixement dels establiments compromesos
a oferir a la clientela racions de fruita fresca, a punt per consumir— durant
I’any 2018 s’hi han adherit 67 nous establiments (restaurants, fruiteries i
hotels) fins arribar a un total de 147.

El Pla d’activitat fisica, esport i salut (PAFES), implantat a tots els cen-
tres de salut de Catalunya, disposa de més de 740 professionals de salut

que constitueixen la xarxa de referents d’activitat fisica. Durant I'any 2018 T &2y .

el 46,5% dels usuaris (15-69 anys) atesos a I'atencié primaria, insuficient- ﬁ - 51-"
ment actius i amb algun factor de risc cardiovascular, han rebut un consell (H .", > }
d’activitat fisica PAFES. Es disposa de 906 rutes saludables a Catalunya -

en un total de 260 municipis. La web www.pafes.cat ha rebut més de <. ! ] : '!’_.
20.000 visites.

Pel que fa a formacio, I’any 2018 s’han fet nou tallers presencials territo-

rials, amb una assistencia de 366 professionals, i tres edicions del curs

en linia Activitat Fisica i Salut. Intervencio a I’Atencio Primaria, de 23

hores, acreditat i gratuit, basat en els cursos d’intervencié en tabaquisme El 44,8% dels usuaris

de ’ASPCAT, i que utilitza un joc de simulacié. Un total de 1.651 profes- atesos a I’atencid primaria,
sionals han realitzat aquesta formacio. insuficientment actius i

amb algun factor de risc
S’ha impulsat la celebracié a Catalunya del Dia Mundial de I’Activitat cardiovascular, han rebut un
Fisica, conjuntament amb la Secretaria General d’Esports, amb 129.504 consell d’activitat fisica.

participants en 400 esdeveniments organitzats per 838 entitats (152 cen-
tres de salut).

Amb relacié al foment de I'’envelliment saludable, des de 'any 2014 s’han
avaluat aspectes d’alimentaci6 i activitat fisica saludables en 453 centres
d’acolliment residencial de la Regidé Sanitaria Barcelona, amb cobertura
del 95% del total de centres. Aixi mateix, s’ha dut a terme el programa
formatiu per a professionals, directors i gerents dels centres d’acolliment
residencial (37 tallers). Ambdues activitats s’han fet en col-laboracié amb
els Serveis Territorials de Barcelona.

S’ha participat a Fira Gran, adrecada a la gent gran, amb una conferencia,
caminada, tallers i materials sobre estils de vida saludables. Per I'’estand
van passar al voltant de 3.400 persones per demanar informacié i a 725
d’elles se’ls va mesurar la pressio, el pes i la talla. Unes 1.100 persones
van participar en la caminada.

Amb I'objectiu de fer arribar missatges saludables a la poblacié s’han
elaborat i distribuit sis capsules de video amb consells de salut per a
pantalles de les sales d’espera d’hospitals i centres sanitaris. Cinc d’elles,
en col-laboracié amb el Departament de Treball, Afers Socials i Families.
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La Xl Jornada PAAS planteja
propostes innovadores,
interdisciplinaries i basades en
I’evidéncia, amb la implicacid
activa dels diferents agents de la
societat.
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En el Programa de prevencié de caries s’han distribuit 56.620 kits d’hi-
giene bucodental (estoig amb raspall i pasta de dents fluorada) entre 1.230
escoles per a infants de 1r de primaria. Aixi mateix, s’han repartit 25.000
tubs de pasta de dents d’alta concentracié de fluor en 120 centres i tallers
de discapacitats que atenen 8.420 usuaris.

S’han distribuit nous missatges per a la promocioé de I'Us d’escales en
I’ambit laboral i s’ha actualitzat el contingut al Canal Salut del Programa
sobre la promoci6 de I’is d’escales en I'ambit laboral.

Pel que fa al manteniment de la pagina a Facebook Vida saludable, tots
els dies laborables de I’'any s’hi ha inclos un post amb consells de promo-
cié de la salut.

S’ha col-laborat i donat suport a programes liderats per altres depar-
taments, com son el Programa de promocié del consum de fruita a les
escoles, del Departament d’Agricultura, Ramaderia, Pesca i Alimentacio,
i també del Departament d’Educacio, tenint en compte I'assessorament
relacionat amb els aspectes de salut, en quée durant el curs 2018/2019
participen 262.175 alumnes de 1.102 escoles de Catalunya. També cal
destacar el programa Apats en Familia, del Departament de Treball, Afers
Socials i Families, que fomenta I’alimentacié saludable i una crianca posi-
tiva.

S’ha participat en la Taula de dialeg per a la prevencioé dels trastorns de
conducta alimentaria (TCA) liderada per I’Agencia Catalana de Consum,
del Departament d’Empresa i Coneixement, que durant el 2018 ha treballat
en el projecte Implica’t per a la prevencio/recuperacio dels TCA (2018) i en
la regulaci6 a internet de pagines promotores de TCA.

També s’ha col-laborat en el Programa d’Academia dels Séniors —promo-
gut pel Departament de Treball, Afers Socials i Families, i impulsat des de
la Direccié General de Families— amb I’elaboracié dels continguts relacio-
nats amb el modul de salut, aixi com en I’'organitzacié i coordinacio de les
sessions formatives.

Dins el marc del projecte Empresa promotora de salut, la Caixa d’eines
per a la promocié de la salut a la mitjana i petita empresa ha registrat
durant el 2018 2.334 visualitzacions a Canal Salut. En 'ambit del PINSAP,
també s’ha dissenyat un questionari d’adhesio al projecte Empresa pro-
motora de salut, consensuat entre diferents experts i entitats implicades.

La XI Jornada PAAS s’ha celebrat sota I'eix tematic “Temps d’innovacié”

i hi han participat més de 250 professionals de diversos sectors, ambits,
territoris i especialitzacions vinculats a I’alimentacio, 'activitat fisica,
I’envelliment saludable i la prevencio i I'atencié de I'obesitat infantil. S’han
lliurat els premis PAAS als millors i més innovadors projectes dels ambits
d’educacio, sanitari, comunitari, laboral, social i de recerca.
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Activitats comunitaries

Durant el 2018 es manté el suport a processos comunitaris en el marc de El 2018 s’han iniciat nous

COMSalut i Salut als Barris a Nova Lloreda-Montigala (Badalona), Caste- processos comunitaris a la Mina
llar del Vallés, Can Bou (Castelldefels), Cervera, la Roca del Valles, Reus (Sant Adria de Besos), Banyoles i

IV, Pineda de Mar, Salt, Sallent, Premia de Mar, Sabadell Sud, Vilanova i la la comarca del Ripollés.
Geltrd, Vilanova del Cami i Palau-Solita i Plegamans. A més, s’han iniciat

nous processos a la Mina (Sant Adria de Besos), Banyoles i la comarca del

Ripolles.

A cada territori es dona suport per a la creacié del grup motor (serveis
sanitaris, ajuntament i comunitat), el diagnostic de necessitats, la identifi-
cacio d’actius en salut, la prioritzacié de I'area on cal intervenir, la identifi-
cacid d’intervencions i el seguiment i I'avaluacio.

Proveidors de salut (salut pablica, atencid primaria i especialitzada, salut mental i drogues, atencia
a les dones, hospital, farmacies), municipi (salut, serveis socials, educacio | altres regidories),
Consell Comarcal, Diputacic. | la comunitat, els veins, les entitats, escoles, associacions...

Treball
en Xarka
. Intervencions Millora dels .
Determinants T p Millora
comunitaries
de salut determinants | | ge la salut i
(distribucio) Intersecto- « Evidéncia (distribucic) STISAIRE
rialitat * Perspectiva
g  deautat
+ Recursos — + Participacio Potenciacio Apoderament
- Actius pe dels actius comunitat
Participacid de la comunitat Participacic de la comunitat Participacid de la comunitat

Es continua amb el grup d’acompanyament adrecat a professionals
d’atencié primaria i salut publica COMSalut. El grup es reuneix una ve-
gada al mes per fer formacié continuada i compartir experiéncies i ne-
cessitats al voltant dels processos comunitaris engegats. Durant el 2018
s’ha fet formacié continuada amb els cursos Teatre i salut (66 assistents),
Participacié (78 assistents), Avaluaci6 avancat (83 assistents) i un taller de
rapid appraisal adrecat a referents d’ENAPISC (43 assistents).

Es mantenen actualitzats els espais sobre salut comunitaria a la web
ASPCAT, aixi com al blog, que durant el 2018 ha rebut més de 13.000
visites.

Per tal de facilitar la creacié dels informes de barris en processos de
salut comunitaria, s’han definit i calculat els Indicadors Basics per Area
Basica de Salut. Aquest treball, realitzat de forma col-laborativa entre
I’ASPCAT, 'AQUAS, el CatSalut i la Secretaria de Planificacié del Departa-
ment de Salut, facilita dades d’ABS per a 38 indicadors seguint el model
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El cercador Aqui si: Actius i

Salut facilita una construccio
col-laborativa de salut, mitjancant
la identificacié d’actius per part
de persones i comunitats.

A upa Actuant units
per a la salut

Després d’anys de reduccio
continuada, la prevalenca del
tabaquisme ha augmentat a
Catalunya, amb un 25,6% de
fumadors diaris i ocasionals.
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de Determinants Socials de la Salut i la Salutogenesi, estratificats per edat
i sexe. La pagina dels Indicadors de salut comunitaria ha rebut més de
5.000 visites I'any 2018.

S’han celebrat tres edicions del curs Salut Comunitaria, financat des de
I’ASPCAT i elaborat conjuntament amb la Societat Catalana de Medicina
de Familia i Comunitaria (CAMFIC) i I’Associacié d’Infermeria Familiar i
Comunitaria de Catalunya (AIFICC). El curs és en linia, s’adrega a profes-
sionals de la salut i de la salut publica de Catalunya, i el cursen també tots
els residents tant de medicina com d’infermeria familiar i comunitaria. El
curs, acreditat amb 40 hores, es basa en el model de salut comunitaria
dels plans de desenvolupament comunitari (PDC) i de I’atencié primaria
orientada a la comunitat (APOC). A les tres edicions de 2018, 550 profes-
sionals han aprovat el curs amb un elevat grau de satisfaccié.

Per facilitar la formaci6 i sensibilitzacié sobre salut comunitaria s’ha editat
un kit formatiu amb un document PowerPoint i una guia del formador que
esta accessible a la web. La formacié que realitzin els professionals obtin-
dra una acreditacio de 0,2 crédits.

En el marc de la salut comunitaria, es manté i impulsa el treball salutoge-
nic i la identificacié d’actius. El cercador d’actius Aqui si: Actius i Salut,
amb més de 9.000 visites el 2018, facilita una construccio col-laborativa
de salut, mitjancant la identificacié d’actius per part de persones i comu-
nitats i la seva visibilitzacié. Durant el 2018 s’han registrat 1.660 activitats i
1.394 recursos en 367 poblacions. A més a més, es publica un kit formatiu
sobre salutogenesi i actius.

S’ha participat, col-laborat i donat suport a la Xarxa AUPA, de centres
d’atencié primaria i equips de salut publica que impulsen la salut comuni-
taria, que I’'any 2018 té 90 membres. S’ha celebrat a Salou la XIV Jornada
Bons temps per a la salut comunitaria?, amb una assistéencia de 250 pro-
fessionals i on es van lliurar els Ill Premis Albert Ramos. El primer premi va
recaure en el projecte “La Llangadora. Escola de Salut de la gent gran” del
CAP Casernes de Barcelona i el segon premi va ser per al projecte “Fem
salut fem barri, escola de gent gran” de la Verneda, Barcelona.

Prevencio i control del tabaguisme

Les dades de prevalenca de fumadors diaris i ocasionals entre les perso-
nes de 15 anys o més corresponents a I’'any 2018 se situen en el 25,6%

i trenquen la tendéncia decreixent que s’observava a Catalunya. Des de
I’Agencia de Salut Publica de Catalunya es desenvolupen nombroses
actuacions orientades a la prevencio i el control del tabaquisme, d’acord
amb les orientacions del Consell Assessor sobre Tabaquisme i amb el su-
port de la Xarxa d’Atencié Primaria (que engloba tots els centres d’atencié
primaria) i la d’Hospitals sense Fum (amb 83 centres adherits):

- Un total de 13.780 professionals sanitaris havien completat fins a final de
2018 algun dels cursos de formacié continuada sobre tabac en el marc

dels programes Infancia Sense Fum i Atencié Primaria Sense Fum.
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« La Xarxa d’Hospitals Sense Fum ha proporcionat formacié sobre taba-
quisme a un total de 6.276 professionals entre 2006 i 2018.

- Des de 2006 s’han posat gratuitament a disposicié dels professionals de
les Xarxes d’Atencié Primaria i d’Hospitals sense Fum un total de 16.314
tractaments destinats a grups de pacients que necessiten una interven-
cio prioritaria: professionals amb un paper exemplar (docents), perso-
nes que resideixen a barris desafavorits, embarassades, persones amb
malalties croniques (com trastorns mentals), etc.

* El programa Entorn sense Fum, dissenyat i avaluat inicialment per I'Ajun-
tament de Terrassa, ha continuat el seu desplegament als municipis del
Vallés Occidental i Vallés Oriental, com també a Pineda de Mar i altres
municipis de la Regi6 Sanitaria Girona (Girona, Vilablareix i Cassa de la
Selva).

+ Un total de 3.943 alumnes d’Educacié Secundaria Obligatoria han parti-
cipat en el programa Classe sense Fum durant el curs 2017-2018. S’ha
posat a disposicié del professorat que participa en aquest i altres pro-
grames educatius de prevencié del tabaquisme una nova unitat didactica
per donar a coneixer I'impacte de I'elaboracié i consum de productes del
tabac sobre el medi ambient i el desenvolupament.

- L’any 2018, a través dels equips territorials de Salut Plblica, s’han
gestionat un total de 130 denuncies relacionades amb el tabac i s’han
realitzat un total de 10.332 inspeccions per verificar el compliment de
la Llei 28/2005, de 26 de desembre, de mesures sanitaries enfront del
tabaquisme i reguladora de la venda, el subministrament, el consum i la
publicitat dels productes del tabac.

El 98,4% de les inspeccions no han identificat incompliments pel que fa a
la senyalitzacid exigida a la Llei i en el 99,4% dels casos no s’han detectat
incompliments pel que fa a la deteccié del consum de tabac. Del total de
les inspeccions realitzades, només un 1,6% ha comportat la tramitacié
d’expedient sancionador. El nombre de sancions imposades ha estat de
105.

Prevencio i control de lesions

Les lesions continuen sent una causa destacada de mortalitat prematura
i discapacitat, que es veu accentuada per la interrupcié de la tendéncia
descendent de la mortalitat per lesions de transit que s’havia enregistrat
entre els anys 2000 i 2013. L’any 2018 es van enregistrar a Catalunya un
total de 326 defuncions per lesions de transit, d’acord amb les dades
recollides pel Servei Catala de Transit.

Amb les darreres dades disponibles (2017), les lesions i intoxicacions van
representar un dels principals motius d’atencié sanitaria urgent tant entre
les persones adultes (16,4% dels contactes urgents en I’'ambit hospitalari i
11,9% en I'ambit de I'atencié primaria) com en I'edat pediatrica (19,1% en
I’ambit hospitalari i 15,7% en I’'ambit de I'atenci6 primaria).
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Els programes i actuacions principals en I’'ambit de la prevencié i el control
de les lesions s’han centrat en:

- Desenvolupament de programes d’educacioé per a la salut i educacio
viaria a I’escola, difusié de consells de promocioé de la seguretat als ser-
veis sanitaris i suport a les associacions d’afectats i victimes, en el marc
del Pla catala de seguretat viaria, que coordina el Departament d’Interior.

+ Promocié de la mobilitat saludable, a través de la participacio en la Set-
mana de la Mobilitat Sostenible i Segura (coordinada pel Departament de
Territori i Sostenibilitat).

- Difusio de consells per a la prevencié de cremades i lesions per manipu-
lacié d’articles de pirotécnia.

- Difusio de consells per a la prevencié d’ofegaments i morts sobtades en
zones de bany.

Prevencio de malalties transmissibles
mitjangcant vacunacions

Durant el 2018 s’han administrat 3.020.621 dosis de vacunes als més de
1.000 centres vacunals i s’han vacunat més d’1.500.000 persones. Les
cobertures vacunals (primovacunacié) dels infants durant el primer any
de vida per a les diferents vacunes que s’hi administren oscil-len entre el
94,1% i el 95,5%.

Les dades de les vacunes lliurades als centres, administrades, sospites
de reaccions adverses i malalties vacunables per cada ABS es troben dis-
ponibles a la Central de Resultats de Salut Publica, tal com es va fer I'any
2016 per primera vegada.

Durant el 2018 hi ha hagut alguns problemes de disponibilitat de diver-
ses vacunes, situacié que en alguns casos ha fet que s’hagin dut a terme
accions per prioritzar les vacunes disponibles per a les persones de més
risc. Les vacunes afectades han estat la vacuna Td, la vacuna contra I’he-
patitis B, la vacuna contra I’hepatitis A, les vacunes combinades contra
I’hepatitis A i B, i la vacuna contra la febre groga.

D’altra banda, hi ha hagut un increment en la necessitat de vacunes per
un augment de demanda en viatgers i també en persones migrants per les
diferents onades migratories que s’han succeit.

S’han mantingut els esforgcos per millorar la vacunacié en dones emba-
rassades amb vacuna dTpa i antigripal. En aquest sentit, s’han assolit
cobertures estimades del 80,7% per a la vacuna dTpa (similar a la dels
anys anteriors) i del 22,7% per a la vacuna contra la grip.

Com a novetat, durant I'any 2018 s’ha presentat el nou Manual de vacuna-
cions, que incorpora les recomanacions de vacunacié tant sistematiques
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com no sistematiques per a la poblacié de Catalunya. En aquest manual
s’ha fet una revisio important de les recomanacions de vacunacio per a
les persones que pertanyen a diferents grups de risc i s’han actualitzat
tenint en compte les recomanacions internacionals i la millor evidéencia
disponible. Les novetats més importants s’han fet en les recomanacions
de vacunaci6 contra el virus del papil-loma huma i la vacuna antimenin-
gococcica conjugada tetravalent, entre d’altres, aixi com la revisio de les
recomanacions de vacunacio en situacions especials.

Salut maternoinfantil

Durant I'any 2018 s’han publicat dos protocols adrecats a professionals
sanitaris, el Protocol de seguiment de I'embaras (3a edicid) i el Protocol
de cribratge prenatal d’anomalies congéenites a Catalunya (2a edicid). La
presentacié dels continguts es va fer en una jornada técnica, a la qual van
assistir més de 300 professionals tant de I'ambit assistencial com de la
gestid.

S’han editat nous material d’educacio per la salut adrecats a gestants,
dos videos (salut mental perinatal i planificacié de I’embaras), aixi com dos
fullets (DNA fetal i Planificacid de I’'embaras). També s’han actualitzat el
carnet de 'embarassada i la Guia per a I'embarassada (5a edicid).

Aquest any 2018 s’han posat en marxa les comissions de Control de Qua-
litat de I’Ecografia de Primer Trimestre i de Control de Qualitat dels Labo-
ratoris de Genetica, que realitzen el seguiment dels resultats del Programa
de cribratge prenatal d’anomalies congeénites a Catalunya, juntament amb
la Comissié de Control de Qualitat dels Laboratoris de Bioquimica.

L'avaluacié de les ecografies de primer trimestre ha mostrat que el 85,6%
estan dins els parametres de qualitat establerts en el Protocol de cribratge
prenatal d’anomalies congénites a Catalunya.

La cobertura del cribratge prenatal a la xarxa publica és d’un 94,2%,

i s’han fet 148 cribratges amb la nova técnica del DNA fetal en sang
materna. En total, s’han confirmat 198 casos de sindrome de Down, 70
de sindrome d’Edwards, 18 de sindrome de Pataux i 126 casos d’altres
anomalies cromosomiques, un 50,5% en fetus masculins i un 49,5% en
fetus femenins.

Pel que fa al cribratge neonatal, durant I'any 2018 s’ha fet I’analisi de
sang del talé de 64.284 nadons nascuts a Catalunya, entre els quals s’han
diagnosticat 155 casos d’aquestes malalties. L’any 2018 s’ha fet, per
primera vegada a Catalunya, la deteccid, diagnostic i tractament en fase
presimptomatica d’un cas d’immunodeficiencia combinada greu.
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Cobertura del cribratge prenatal
per regions sanitaries

82,2%
91,8%
72,5%
84,9%
98%
79,5%

82,6%

Font: Registre de Salut Maternoinfantil,
Departament de Salut.

Tipus de maltractament

Fisic 28,7%

Prenatal 10,5%
Megligéncia/Abandonament 12,1%
Psicologic/Emocional 9,8%

Abls sexual 37,9%

Explotacio sexual 0,2%

Subm. quimicofarmacéutica 0,5%
Institucional 0,3%

Font: Registre Unificat de Maltractament
{RLIMI-5).
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Cribratge neonatal

Trastorns del metabolisme dels aminoacids

Hiperfenilalaninémia + fenilcetonaria B

Homocistindria 1
Trastorns del metabolisme dels acids organics ;]
Trastorns del metabolisme dels acids grassos B
Hipotiroidisme congénit az
Fibrosi quistica 4
Hemoglobinopaties

Anémia de cél-lules falciformes 19

Altres hemoglobinopaties 4
Immunodeficiéncies

Immunodeficiéncia combinada greu 1

Altres immunodeficiéncies
Altres malalties metabdliques hereditaries 15
Deficiencies adquirides de vitamina B12 50

El cribratge neonatal de la hipoacusia ha tingut una cobertura del 85,8%
a la xarxa publica i d’'un 68,9% a la xarxa privada, i s’han detectat un total
de 183 hipoacusies (112 bilaterals i 71 monolaterals) a més de 10 casos
on el llindar auditiu és menor o igual a 30 dB. D’aquests diagnostics, els
nombre de nenes és de 76 mentre que el nombre de nens és de 107.

Pel que fa al registre de paralisi cerebral infantil, durant I’any 2018 s’hi
han introduit 49 nous casos, 22 nenes i 27 nens. El totals de casos regis-
trats és de 623.

Durant el 2018 s’han registrat un total de 552 casos de maltractament
infantojuvenil. El 57% dels casos registrats representen maltractaments
i/0 abus sobre nenes, el 39% sobre nens i el 4% sobre no nascuts/udes.
Paral-lelament s’ha treballat I'actualitzacié del Protocol d’actuacié davant
de maltractaments en la infancia i I'adolescéencia en I'ambit de la salut.

Pel que fa al Registre Unificat de Maltractaments Infantils (RUMI-S), s’han
dut a terme 12 sessions formatives per a professionals sanitaris (pediatria,
treball social i infermeria) dels diferents hospitals amb urgéencies mater-
noinfantils de Catalunya i professionals de la UDEPMI i Serveis Territorials
de la DGAIA.

En el marc de la Taula de Dialeg per a la prevencio dels trastorns del
comportament alimentari (TCA) s’ha participat en el desenvolupament
de la campanya Implica’t, que té com a objectiu principal I'apoderament
de la familia com a factor de proteccid enfront dels TCA a través dels
eixos de la crianca positiva.

Formacio a professionals sanitaris
Per tal d’implementar correctament els protocols s’han acreditat tres
cursos pel Consell Catala de Formacié Continuada de les Professions

Sanitaries: Nous cribratges del Protocol de seguiment de 'embaras, Salut
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mental perinatal i Tabac i gestacid, dels quals s’han fet 25 edicions des- Cobertura del Programa Salut i
centralitzades, que han permés formar 1.107 professionals dels centres Escola per regions sanitaries
de salut sexual i reproductiva. D’altra banda, s’han realitzat dos cursos

adrecats a professionals en lactancia materna.

Programa Salut i Escola

100%
El Programa Salut i Escola s’ha continuat implementant amb les cobertu- B2%
res (centres educatius amb infermera referent) per regié sanitaria exposa- 86%
des en el mapa. 88%
i ) Barcelona ciutat 97%
A més, durant I'any 2018 s’han dut a terme dos cursos de formacio de 80% Barcelona
formadors. metropolitana 69%

2%

Col-laboracio amb la Xarxa Catalana
d’Hospitals i Centes Promotors de la
Salut

Una xarxa que inclou més de 30 hospitals i centres de salut de Catalunya
i que treballa per millorar el coneixement de les persones sobre la seva
salut, millorar la comunicacié entre els professionals de la salut i els pa-
cients, i aconseguir un entorn laboral més saludable. L’objectiu és arribar
a tots els ciutadans i particularment als grups més vulnerables (infants,
adolescents, gent gran i poblacié amb risc social).

Font: Programa de Salut | Escala,

En relacié amb la promocid de la salut dels treballadors, la Xarxa fomenta
el desenvolupament de llocs de treball saludables, i incorpora les iniciati-
ves promogudes des de la Sub-direccié General de Promocié de la Salut.

Durant I’any 2018 la Xarxa ha aconseguit incorporar els estandards de
promocio de la salut (organitzacionals i clinics) en I'actualitzacié del Model
d’Acreditacié Hospitalaria a Catalunya. També s’han potenciat la formacio
i la recerca en promocié de la salut i s’ha convocat la segona edicié d’aju-
des a la recerca de 'HPH Catalunya. En I’'ambit intern, la Xarxa ha elaborat
el lll Pla estratégic per als propers quatre anys (2019-2022), seguint les
Iinies de treball de la Secretaria de Salut Publica.

Col-laboracido amb la Xarxa Catalana
d’Universitats Saludables

Aquesta xarxa, integrada per totes les universitats de Catalunya, con-
tribueix a la promocié de la salut i el benestar de la poblacié, fet que no
implica només establir els mitjans que portin a una educacié per a la salut
i a la promocid de la salut dels seus treballadors i estudiants, siné que
comporta també integrar la salut i el benestar en la cultura universitaria, en
els processos i en el sistema universitari global.
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Les seves linies estratégiques inclouen la promocié d’entorns universitaris
a favor de la salut, la incorporacio en els plans d’estudi universitaris de
formacio en promocid de la salut en els graus i postgraus, la investigacio
en promocio de la salut, la participacio i col-laboracio entre els organismes
de salut publica, les institucions comunitaries i les universitats, aixi com la
planificacio de serveis i activitats al campus dirigits a promoure la salut de
la comunitat universitaria.

En el transcurs d’aquest any la Xarxa ha continuat participant en la Co-
missié Tecnica Transversal del PINSAP sobre la Integracié de la Salut en
els Plans i Curriculums Universitaris, aixi com en la Setmana sense Fum

i la Setmana Saludable. D’altra banda, el mes de marg va tenir lloc la IV
Jornada biennal de la Xarxa amb el lema “La universitat com a entorn
promotor de salut” i el mes de desembre es va signar el conveni marc de
col-laboracié entre la Secretaria de Salut Publica i la Secretaria d’Universi-
tats i Recerca per al foment de la Xarxa.

Intervencions en persones o col-lectius

en situacio de vulnerabilitat

Ambit d’urbanisme i habitatge

Per a la millora de I'accés de les persones de menys nivell socioeconomic
a un habitatge adequat i en bones condicions, com un element de reduc-
ci6 de les desigualtats en salut, les actuacions realitzades han estat:

« Continuitat en la difusié del contingut en el Canal Salut sobre “Sentir-se
bé a casa: formes facils d’afrontar el fred, utilitzant mesures d’estalvi
energeétic que millorin el benestar i la salut”, incorporant elements de
promocio i prevencio de la salut, aixi com de suport i d’ajuts. Elaboracié
de posters per als diferents dispositius assistencials.

- Difusio entre el personal sanitari per als suposits de pobresa energeti-
ca de mesures de proteccié que s’apliquen a les llars on visqui alguna
persona afectada per dependéncia energética, com es el cas de les
persones que per sobreviure necessiten maquines assistides, com a
mandat de la Llei 24/2015 de mesures urgents per afrontar I’emergéncia
en I'ambit de I’habitatge i la pobresa energetica.

- Participacié en la Taula d’atenci6 integral dels menors estrangers sense
referents familiars (MENA), liderada pel Departament de Treball, Afers
Socials i Families i integrada per diversos departaments de la Generalitat,
administracions locals, sectors implicats, entitats i ONG.

- Participaci6 en I’Estrategia integral per a I'abordatge del sensellarisme a
Catalunya liderada per la Secretaria d’Afers Socials i Families i la Secre-
taria d’Habitatge i Millora Urbana, i integrada per diversos departaments
de la Generalitat, administracions locals, sectors implicats, entitats i
ONG.
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« Participacio en la Comissié Tecnica d’Habitatge i Urbanisme en el marc
del PINSAP, integrat per membres de I’ambit academic, administracions
locals, supralocals (Diputacié de Barcelona) i autonomiques (interdepar-
tamental amb el Departament de Territori i Sostenibilitat).

Adrecades als infants i adolescents en situacié de vulnerabilitat

Les intervencions seglents s’emmarquen en I'estratégia de salut sexual
en poblacié adolescent en situacié d’alt risc de vulnerabilitat a Catalunya.
Pretenen millorar I’educacié afectiva i sexual d’adolescents a partir de la
dotacié d’habilitats, eines i estratégies tant a joves com als seus educa-
dors/ores, posant émfasi en el treball de determinants de salut emocional
com l'autoestima i 'assertivitat. Es concentren en:

« Participacié en la Taula institucional d’adolescents i joves migrants sols
(MENA), liderada pel Departament de Treball, Afers Socials i Families i
integrada per diversos departaments de la Generalitat, administracions
locals, sectors implicats, entitats i ONG.

- Estrategies adrecades a joves i monitors dels centres residencials d’ac-
ci6 educativa (CRAE) amb la Direccié General d’Atencio a la Infancia i
I’Adolescencia (DGAIA) i la col-laboracié d’entitats no governamentals
especialitzades, que treballen per millorar les condicions de vida i de la
salut d’aquesta poblacié. S’amplia I'activitat amb 20 formacions més en
20 CRAE dels gairebé 100 centres existents en tot el territori de Catalun-
ya amb la participacié de 262 educadors, que afegits als d’anteriors anys
fa que s’arribi a 60 CRAES (60% de la cobertura).

Programa d’educacio per a la salut als centres de justicia juvenil en
I’ambit de I’educacio afectiva i sexual, duta a terme amb Justicia Juvenil i
per organitzacions no governamentals especialitzades, que treballen per
millorar les condicions de vida i salut d’aquesta poblacié. Durant el curs
2017-2018 s’ha intervingut en dos dels set centres d’acolliment, s’han
realitzat 65 sessions i implementat el programa a quatre grups de joves,
amb un total de 40 joves participants.

En els programes de formacié i insercié (PFl) del Departament d’Ensen-
yament amb la col-laboracié d’entitats no governamentals especialitza-
des, adrecada a tutors del joves en formacid, durant el curs 2017-2018
s’han realitzat dues formacions amb 29 participants, membres del equips
educatius.

La WebDoc Sexis, com a recurs per a I’educacio afectiva i sexual dels
adolescents, protagonitzada per ells mateixos. Durant aquest any s’han
rebut 8.742 visites i s’han visitat 18.342 pagines.
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Hi ha 39 centres sanitaris
coberts pels serveis de mediacio
intercultural a la Regi6é Sanitaria
Barcelona.
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Espais de debat sobre temes de
promocio de la salut relacionats amb el
PINSAP

S’han consolidat les Sessions Margarita Coll de debat sobre temes rela-
cionats amb el PINSAP, gestionades a través del Servei de Formacio6 del
Departament de Salut, que tenen una periodicitat mensual i s6n emeses
per videoconferéncia a les diverses seus territorials de salut publica de
Catalunya. Les presentacions compten amb un 50% de ponents externs a
la Sub-direccid i tenen una participacié mitjana de més de 30 assistents.

Al 2018 ’ASPCAT realitza, a peticio de I’Ajuntament de Sant Andreu de la
Barca, I’Avaluacié d’Impacte en Salut (AlS) de la millora de la ribera del riu
Llobregat al seu pas pel municipi. Es manté també la col-laboracié en el
grup de treball d’Avaluacié d’impacte en Salut de la Societat de Salut Pu-
blica Catalano-Balear. | es presenta al Congres Nacional de Medi Ambient
(CONAMA- Madrid) I'impuls a I’AIS des de ’ASPCAT.

Salut internacional i immigracio

S’ha treballat estretament amb 12 de les 22 unitats acreditades pel Depar-
tament de Salut com a Unitat de Consell al Viatger (UCV) —unitats recone-
gudes pel Ministeri de Sanitat, Assumptes Socials i Igualtat— per millorar la
coordinacié i la qualitat de la prestacio de serveis. L’any 2018 aquestes 12
unitats han atés 74.564 viatgers.

El sistema de salut ha continuat oferint serveis de mediaci6 intercultural
als tres ambits de la Regié Sanitaria Barcelona del CatSalut, amb la fina-
litat d’ajudar en la comunicacio entre el pacient i el professional sanitari i,
d’aquesta manera, facilitar la relacié assistencial. Durant I'any 2018 s’han
realitzat un total de 14.068 mediacions, la majoria en llengua panjabi, urdd,
xinesa o arab, per fer interpretacié linguistica i/o cultural, tramits, acom-
panyament i/o informacié als usuaris, entre altres.

En I’'ambit de la immigracié s’ha continuat amb la tasca de formacié dels
professionals sociosanitaris en la prevencié de la practica de la mutilacié
genital femenina (MGF). S’han ofert cursos arreu del territori en els quals
han participat més de 400 professionals.
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Publicacions

Durant el 2018 s’han de destacar les seguents publicacions:

* Protocol de seguiment de I’embaras a Catalunya
- Manual de vacunacions de Catalunya
* Petits canvis per menjar millor

A més, s’han redactat i actualitzat els documents segtients (amb les res-
pectives traduccions al castella):

» Millorem els esmorzars i berenars dels infants.

« Sortim d’excursié amb I'escola! Consells per als picnics de les sortides
escolars.

- Recomanacions sobre aliments i begudes per a maquines expenedores
en hospitals i centres sanitaris.

« Passar-s’ho bé i menjar millor. Recomanacions per als menus de campus
esportius i casals d’estiu.

També s’ha actualitzat i reestructurat la informacio en relacié amb ali-
mentacio i salut de les pagines de Canal Salut i de ’ASPCAT. Actualment,
doncs, es disposa d’un contingut revisat i de facil consulta, tant pel que fa
a la informacié general com a les publicacions dels diferents ambits.
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Activitats i resultats

Pla integral de la promocio de la salut a través de I'activitat fisica
i Malimentacié saludable [PAAS)

Activitat fisica saludable (15-69 anys)

Seguiment de la dieta mediterrania (15 | més anys)

Excés de pes (sobrepés i obesitat) en adults (15 | més anys)

Excés de pes (sobrepés i obesitat) en infants (6 a 12 anys)

Pla d'activitat fisica, esport | salut (PAFES)

Usuaris atesos insuficientment actius | amb FRCVS'
que reben consell PAFES

Formacions presencials realitzades
Edicions de formacid en linia
Professionals formats presencials/en linia

Acreditacio d'establiments promotors d'alimentacio mediterrania (Amed)

Establiments nous
Comensals totals

Revisions de mends escolars (PReME)
Ravisions
Alumnes que fan Us de menjador

Prevencio | control del tabaquisme

Tabaquisme (diari | ccasional) en majors de 15 anys
Tabaquisme diari entre 14 | 18 anys (ESTUDES)
Abstinents el darrer any

Prevencid | control de lesions
Morts per transit

Vacunacions
Vacunes administrades

Salut internacional
Vacunes distribuides

Salut maternoinfantil
Maixements (variacio interanual)

Cribratge prenatal (cobertura del SISCAT)
Anomalies congénites (1r i 2n trimestre)

Cribratge neonatal de metabolopaties
Fenilcatoniria

Hipotircidisme congénit

Fibrosi quistica

Grup de 19 malalties metabdliques
Anémia falciforme

Immunodeficiéncies

Cribratge neonatal d'hipoacisia
Madons cribrats

Hipoacisies detectades
Maltractament infantojuvenil

1 FRCVS: factors de risc cardiovasculars.

36

80,7%
61,1%'
49,3%
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L’experiencia
|

Noves versions del Protocol de
seguiment de I'embaras i del Manual de
vacunacions

El nou Protocol de seguiment de 'embaras a Catalunya, que actualitza el
de I'any 2005, elaborat amb la participacié de més de 180 professionals

i el suport de I’Associacié Catalana de Llevadores i la Societat Catalana
d’Obstetricia i Ginecologia. També s’ha presentat la cinquena edicié del
Manual de vacunacions de Catalunya, que actualitza la versioé de 2006 i ha
estat elaborat amb la participacié de més de 40 experts, en el marc del
Consell Assessor de Vacunacions, on hi son representades les societats
cientifiques.

Principals novetats

La tercera edicio del Protocol respon a un dels objectius del Pla de salut
2016-2020 en relacié amb la promocio de la salut en I’etapa maternal, i vol
desmedicalitzar I’atencié a ’embaras tant com sigui possible i oferir les
activitats preventives més adients a cada moment.

- Calendari més pautat de visites i actuacions. Primera visita abans de les
10 primeres setmanes de gestacio.

« S’incorpora, si la dona aixi ho decideix, una analitica de sang (DNA fetal
en sang materna) per detectar anomalies cromosomiques, que pot evitar
técniques invasives com I'amniocentesi.

- S’avanca al primer trimestre la deteccio de la diabetis en les dones amb
factors de risc.

- S’inclou un test per a totes les gestants per detectar possibles proble-
mes de salut mental.

- Es reforca la deteccio i atencio a les situacions de violencia masclista.

- S’elimina el cribratge de la toxoplasmosi perd s’informa de les mesures
dietetiques i higiéniques de prevencio.

El Manual recull les recomanacions de vacunacio al llarg de tota la vida,
tant per a la poblacié general com per a grups i persones de risc.

+ S’hi ha afegit la bibliografia referenciada en qué es basen les recomana-
cions.

- Els principals continguts actualitzats fan referencia a la vacunacié de
dones embarassades, infants prematurs, persones amb immunodeficién-
cies i tractaments immunosupressors, persones amb trastorns genetics
com la malaltia celiaca i la sindrome de Down, persones que conviuen
amb determinats grups de risc, viatgers i professionals sanitaris.

- El document és al web i els capitols i pot ser actualitzat quan apareguin
modificacions de les recomanacions.
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El 2018 han estat 34.918

els establiments, centres

i instal-lacions objecte
d’intervencio de proteccio de la
salut, gairebé un 5,7% més que
I’any anterior.

38

Protecci6 de la salut

Proteccio de la salut

El vessant de la proteccioé de la salut t¢ com a objectiu protegir i millorar la
salut i el benestar de les persones a través del control dels riscos presents
en el medi i en els aliments. En ’'ambit de les competéncies de la Generali-
tat, els serveis de proteccié de la salut duen a terme activitats d’avaluacio,
de gestio i de comunicacio del risc, aixi com de foment i coordinacié amb
els diversos departaments de I’Administracié de la Generalitat i ens locals
amb tasques de proteccio de la salut.

Els programes per a la gestié del risc sanitari alimentari i ambiental estan
orientats a resultats i descriuen les actuacions que es duen a terme per
evitar o minimitzar els riscos presents en els aliments, I’'aigua o el medi
mitjangant el control oficial, que pot comportar actuacions administratives
per a I'adopcidé de mesures cautelars i I’exercici de la potestat sanciona-
dora.

La protecci6 de la salut també inclou la preséncia activa a les xarxes d’in-
formacio rapida per a situacions d’alertes alimentaries i ambientals, i altres
serveis requerits directament per la ciutadania, entitats o empreses per
exercir un dret, com és el cas de I'atencié a denuincies o queixes, o bé per
complir amb condicions derivades de la seva responsabilitat, com sén els
serveis destinats a proporcionar autoritzacions sanitaries de funcionament
o de posada al mercat de productes alimentaris. Aixi mateix, inclou serveis
destinats a assegurar i garantir les transaccions de productes alimentosos
a escala mundial, els quals proporcionen als paisos tercers les garanties
sanitaries i les certificacions establertes fora de I’ambit de la Uni6é Euro-
pea.
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Ambits d'intervencié de proteccié de la salut

= Control oficial dels aliments | dels establiments alimentaris

+ Control de les condicions especifiques dels establiments alimentaris que operen al
mercat internacional | dels aliments destinats a I'exportacio

* Vigilaneia i control de les zoonosis d'origen alimantari i no alimentari

- Investigacio de brots epidémics d'origen ambiental i alimentari, i gestié d'alertes
+ Vigilancia i control sanitari de 'aigua de consum huma

+ Prevencit i control de la legionel-losi

- Control de biocides | dels serveis de control de plagues i de desinfeccid en I"ambit
ambiental i a la inddstria alimentaria

+ Control de la salubritat d'allotjaments infantils i juvenils, | cdmpings

« Control de la gestié de residus sanitaris en centres sanitaris i de residus municipals |
industrials

* Policia sanitaria mortudria

» Camps electromagnétics

+ Control de la comercialitzacio | 0s de productes quimics

+ Aiglies recreatives i piscines, aiglies residuals | reutilitzacid d'aigles regenerades

« Contaminacio atmosférica i qualitat de I'aire

La gestiod dels riscos alimentaris

Garantir la innocuitat dels aliments és responsabilitat dels operadors

de les empreses alimentaries. L’autoritat competent en salut publica té
I’obligacio legal de realitzar controls oficials per tal de comprovar que les
empreses i els productes alimentaris compleixen els requisits sanitaris que
els son aplicables, amb la finalitat d’evitar o minimitzar els riscos per a la
salut humana vehiculats a través dels aliments. El control alimentari és, per
tant, una activitat oficial directament relacionada amb el manteniment de
la salut de la ciutadania.

Els controls oficials s’apliquen amb una frequiéncia apropiada i propor-
cional a la naturalesa del risc dels establiments. Es realitzen en totes les
industries i establiments alimentaris dedicats a les activitats de fabri-
cacid, envasament, emmagatzematge i distribucié d’aliments, i d’altres
que s’abasteixen de la produccié primaria, com ara els escorxadors, els
establiments de manipulacié de carn de caca silvestre, les llotges pesque-
res, els centres de depuracié de mol-luscs bivalves vius, etc., i per a tots
els sectors alimentaris (carn, peix, olis i greixos, farines, llet, conserves,
menjars preparats, aigua envasada, additius, etc.).

En les visites de control que efectuen els serveis de proteccié de la salut
es comprova, mitjancant accions d’inspeccio i auditoria, que el sistema de
gestié de la seguretat alimentaria implementat pel titular de I’empresa és
correcte. S’avalua la seguretat de les condicions estructurals dels estabili-
ments, dels processos desenvolupats i dels productes obtinguts destinats
a la comercialitzacio, aixi com la capacitat d’autocontrol que tenen els
operadors economics.

També es duen a terme mostrejos d’aliments per a la vigilancia i control
dels diferents perills que s’hi poden trobar.
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L’any 2018 s’han dut a terme
33.817 inspeccions i 180
auditories, i s’han analitzat 18.896
mostres d’aliments.
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L’any 2018 s’han rebut sis
auditories externes dels segiients
paisos tercers: Brasil, Colombia,
Corea del Sud, Taiwan, Venecuela
i la Xina.

Durant aquest any s’han emeés
24.572 certificats per poder
exportar productes alimentaris
a un total de 149 paisos tercers.
Destaca la Xina, amb un 34%
dels certificats emesos.

El 2018 s’han tramitat 4.023
expedients d’industries
alimentaries, 3.573 de productes
alimentaris, i 211 d’establiments i
serveis plaguicides.
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Garanties dels aliments destinats
al mercat internacional

L’exportacié de productes alimentaris a paisos tercers extracomunitaris
és una activitat fonamental per a moltes industries alimentaries de Cata-
lunya. La produccié d’aliments destinats al mercat internacional implica
el compliment de les normatives sanitaries i els requeriments especifics
establerts pels paisos tercers per part dels establiments exportadors.

Els serveis de proteccio de la salut efectuen visites de control especifiques
a aquests establiments i duen a terme mostrejos per tal de comprovar que
els aliments objecte d’exportacio reuneixen els requisits dels paisos de des-
tinacié. A més, emeten certificacions sanitaries i informes previs perqué els
operadors economics puguin exportar les mercaderies, i realitzen les actua-
cions administratives i de control oportunes per atendre les reexpedicions o
resoldre els rebutjos de les mercaderies en les diferents fronteres.

Periodicament es reben auditories externes de les autoritats compe-
tents dels paisos tercers i de I’Administracié general de I’Estat (AGE) per
tal de donar garanties que el control oficial a Catalunya és equivalent al
d’aquests paisos.

Reqistres i censos

Per desenvolupar les actuacions de control oficial, TASPCAT disposa
d’eines informatiques destinades a recollir la informacié sobre titularitat,
ubicacié i caracteristiques d’establiments, serveis, instal-lacions o pro-
ductes sobre els quals es realitza la vigilancia i control. Aquests censos es
mantenen a partir de dades recollides per les unitats territorials o per co-
municacié de les empreses o serveis quan hi ha normativa especifica i és
obligatoria una inscripcio en un dels registres oficials o una comunicacié.

Pel que fa a la gestio dels registres oficials, durant I'any 2018 s’ha continuat
avancgant en la millora dels procediments dels tramits administratius amb
I'objectiu de reduir el temps de resposta i facilitar I’'accés a la documentacio

i informacié publica al web. S’han redissenyat els formularis de sol-licitud per
permetre la tramesa telematica dels documents registrals a les empreses i
s’ha generalitzat I'Us de les eines corporatives de tramitacio electronica.

Pel que fa al Registre sanitari d’industries i productes alimentaris de Cata-
lunya (RSIPAC), on consten més de 24.000 inscripcions, hi ha hagut 4.023
tramitacions (inscripcio, modificacid, autoritzacié o cancel-lacio).

En el Registre oficial d’establiments i serveis plaguicides (ROESP), amb
1.288 inscripcions, s’han tramitat 211 expedients.

El cens de productes alimentaris de comunicacié de posada en el mercat
obligatoria (complements alimentaris i aliments destinats a grups especials
de poblacié) és d’11.485, amb una activitat associada, durant el 2018, de
3.573 tramitacions.
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Capacitacio, elaboracioé de criteris |
harmonitzacié de controls alimentaris

Una part important de les actuacions en proteccié de la salut és la capaci-
tacié del personal que efectua tasques de control oficial als establiments
alimentaris. En aquest sentit, la formacié continua d’aquests professionals
té un paper clau en el suport a les bones practiques en la prestacié de
serveis de salut publica.

L’any 2018 s’han impartit un total de 17 cursos especifics en els quals
s’han format un total de 571 professionals de I’organitzacié. Tots els
cursos impartits han estat valorats molt positivament; en destaquen, entre
altres, les sessions interactives sobre higiene dels productes pesquers i
sobre casos practics de patologia i troballes d’escorxador.

D’altra banda, el gran nombre de regulacions sanitaries, la dificultat
d’interpretacié d’alguns preceptes i, en alguns casos, la necessitat de
coneixements tecnics sobre la mateéria fan que sigui essencial posar a dis-
posicié dels professionals que efectuen tasques de control oficial alimen-
tari les eines de suport necessaries per tal de facilitar I’aplicacié de criteris
comuns quant al compliment de les normes, alhora que s’harmonitzen les
intervencions de I'organitzacio. La informacioé elaborada compréen diferents

formats, com programes, procediments, notes, guies, informes i altres EL 2018 s’han elaborat i/o
documents de criteris técnics. Concretament, d’acord amb els canvis actualitzat 15 documents técnics
normatius produits, 'any 2018 s’han elaborat i/o actualitzat els documents  de suport al control oficial

de suport segients: alimentari.

« Cinc protocols d’inspeccid d’establiments alimentaris (establiments
alimentaris en general, establiments del sector lacti, establiments del
sector vinicola, establiments del sector de la restauracioé social i menjars
preparats, i establiments que elaboren aliments infantils).

- Tres claus d’interpretacié dels protocols d’inspeccio (establiments
alimentaris en general, establiments del sector lacti i establiments que
elaboren aliments infantils).

- Dues notes técniques, relatives a la comercialitzacié d’insectes per al
consum huma i a I'excepcid a la refrigeracié immediata de les carns.

» Dos procediments de treball, el d’actuacions de control davant un brot
de toxiinfeccié alimentaria i el de gestié de denuncies, queixes i consul-
tes produides per incompliments o no-adequacié en matéria de protec-
ci6 de la salut.

+ El document de criteris tecnics relatiu a la reduccié de les freqliéncies de
mostratge establertes en el reglament comunitari sobre criteris micro-
biologics en establiments del sector carni.

« El programa per verificar els autocontrols als establiments carnis i avaluar
el procés d’elaboracié de productes carnis crus curats madurats.
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L’any 2018 el SESC ha gestionat
un total de 121 consultes.
D’aquestes, 13 han estat
consultes telematiques i les 108
restants han estat sol-licituds
d’analisi laboratorial de mostres.

L’any 2018 els serveis d’inspeccio
veterinaria han detectat

999 animals d’abastament
afectats per hidatidosi i 61 per
tuberculosi, i 44 animals de caca
silvestre afectats per triquinosi.
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« Els plans de control del benestar animal als escorxadors de Catalunya
2016-2020, en col-laboracié amb el Departament d’Agricultura, Ramade-
ria, Pesca i Alimentacio.

Entre les eines de suport al control oficial destaca el Servei de Suport

a Escorxadors (SESC), un servei que atén consultes especialitzades en
patologia veterinaria provinents de casos d’escorxador al qual tenen
acceés els serveis veterinaris oficials de tots els escorxadors de Catalunya.
Aquestes consultes requereixen una resolucio rapida, ja que sovint poden
haver-hi associades mesures cautelars preventives, aixi com una reper-
cussi6 en la presa de decisions sobre animals i carns. El Departament

de Salut ha encarregat la gestié d’aquest servei al Centre de Recerca de
Sanitat Animal (CReSA).

La prevencio i el control de les zoonosis
| la vigilancia de les resistencies
antimicrobianes

Dins I'ambit de la proteccié de la salut es duen a terme actuacions davant
diverses malalties animals de transmissié directa a les persones, bé per
contacte directe amb animals infectats o bé a través dels aliments que se
n’obtenen.

Quant a les zoonosis de transmissié alimentaria, les actuacions en protec-
ci6 de la salut es basen, principalment, en la recollida i I'analisi de mostres
d’aliments per a la detecci6 d’agents zoondtics, i en la deteccié i el control
d’aquestes malalties en els animals i en les carns als escorxadors i als
establiments de manipulacié de caca silvestre.

Quant a les actuacions envers les zoonosis transmeses per contacte
directe, mereix una especial atencio la coordinacié de les actuacions de
vigilancia veterinaria dels gossos, gats i fures que hagin mossegat o agre-
dit persones per tal de descartar qualsevol sospita de rabia. EI 2018 s’han
fet 13 actuacions de seguiment a causa d’agressions d’animals, que s’han
mantingut sota observacié veterinaria durant 14 dies. En cap dels casos
s’ha confirmat la preséncia de la malaltia.

Per ultim, cal destacar el paper que desenvolupen els serveis de proteccio
de la salut en relacié amb I’estudi que du a terme la Unié Europea sobre
les resistencies antimicrobianes dels agents zoondtics i altres agents que
poden representar una amenaca per a la salut publica. A Catalunya, es
realitza I'estudi de les soques bacterianes aillades en aliments procedents
d’animals productors a partir de I’execucié dels programes oficials de
vigilancia i control. L’any 2018 I'estudi s’ha centrat en les carns fresques
de pollastre i gall d’indi. S’han pres un total de 650 mostres, 52 dirigides
a la investigacié d’Escherichia coli i 598 dirigides a la investigacié de Sal-
monella ssp., i totes aquestes soques aillades s’han sotmés a 'estudi de
bioresisténcia.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



Protecci6 de la salut

Actuacio davant d’alertes sanitaries

L’any 2018 s’ha donat resposta rapida davant de 261 alertes sanitaries.

Pel que fa a 'ambit alimentari, s’han gestionat 201 alertes a través del

Sistema Coordinat d’Intercanvi Rapid d’Informacié (SCIRI). EI 37% de les ~ S’han previngut riscos per a la
alertes alimentaries han estat motivades per preséncia de perills biologics.  salut derivats de 201 alertes
D’aquests, el 72% correspon a la preséncia de bacteris, i en destaquen la  d’aliments i 60 de productes
Salmonella en carns i derivats, Listeria monocytogenes en llet i derivats i quimics.

plats preparats, i Escherichia coli en peix i derivats.

Respecte dels perills associats a productes quimics s’han gestionat 60
alertes mitjancant el Sistema d’Intercanvi Rapid d’Informacié de Produc-
tes Quimics (SIRIPQ). La major part d’aquestes notificacions es donen
per irregularitats en I’etiqueta, en la fitxa de dades de seguretat i/o en la
classificacié del perill.

Alertes alimentaries per perill, 2018

Biologics 5
Altres 59
Quimics 48
Fisics 19
Total 201

La gestio dels riscos ambientals

Les actuacions en I'ambit de la salut ambiental van dirigides a preservar la
salut de la poblacié davant els riscos ambientals.

L’autoritat competent centra les activitats en les aiglies de consum huma,
els productes quimics, les plagues i vectors, les instal-lacions de risc de
dispersi6 de legionel-la, els allotjaments infantils i juvenils, els campings, la
qualitat de I'aire i les emissions electromagnetiques.

Qualitat de I’aire i camps electromagneétics

Un dels aspectes que preocupen en aquests moments la ciutadania sén
els possibles efectes que sobre la salut poden tenir els camps electromag-
nétics i la contaminacié atmosférica derivada dels contaminants quimics,
especialment d’aquells compostos sobre els quals no hi ha una regula-

ci6 a escala europea, estatal o autondmica. Per aquest motiu, diferents
secretaries, organismes i entitats afectades per la matéria s’han trobat en
la necessitat de crear un organ col-lectiu que posi en comu I'analisi dels
possibles efectes sobre la salut, que pugui promoure nous estudis i que
en faci difusid, per conscienciar la poblacié de la importancia, entre altres
aspectes, de millorar la qualitat de I’aire per gaudir d’una bona qualitat

de vida. En resposta a aquesta necessitat, el Govern de la Generalitat va
aprovar el 16 d’octubre de 2018 I’Acord GOV/103/2018, pel qual es crea la

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018 43



Mosquit tigre vector d’arbovirosi (zika,
dengue i chikungunya)

44

Protecci6 de la salut

Comissid per a I’'estudi dels efectes de la qualitat de Iaire i les immissions
acustiques i electromagneétiques sobre la salut i el medi ambient a Cata-
lunya.

Actuacions per prevenir la legionel-losi

L’ASPCAT ha constituit un grup de treball per a I’'analisi de situacio dels
casos i brots de legionel-losi a Catalunya i la proposta d’accions de millora
per prevenir la malaltia. S’ha estimat oportu crear una sistematica de
treball que generi una suma d’esforgos, permeti un intercanvi de coneixe-
ments i d’informacio i un debat técnic entre persones amb experiéncia

de diverses administracions implicades. L’objectiu és reduir el nombre
d’afectats per legionel-losi, tant els que apareixen en forma de brot com
els casos aillats, estudiant els possibles factors o causes que han pogut
intervenir en I'aparicié d’aquests brots i casos de la malaltia.

D’altra banda, Catalunya ha participat en el grup de treball creat pel Minis-
teri de Sanitat, Consum i Benestar Social i algunes conselleries de salut de
les comunitats autonomes per establir un posicionament de les adminis-
tracions sobre el document elaborat per les associacions AQUAESPANA,
ANECPLA i FEDECAI Informe técnico sobre la complementariedad de la
Norma UNE 100030:2017 vs el Real Decreto 865/2003 de 4 de julio, por

el que se establecen los criterios higiénico-sanitarios para la prevencion y
control de la legionelosis.

Protocol d’actuaci6é davant arbovirosis

En el marc de I'aplicacié del Protocol per a la vigilancia i el control de

les arbovirosis transmeses per mosquits, I’'any 2018 es van realitzar 77
inspeccions entomologiques i 39 determinacions analitiques dels virus del
dengue, del chikungunya i de zika en mosquits. Cal destacar la deteccid
del primer cas de dengue autocton a Catalunya. Aixi mateix, aquest ma-
teix any s’han realitzat quatre inspeccions entomologiques en I'ambit de la
provincia de Barcelona com a conseqliéncia del primer cas de virus del Nil
Occidental en cavalls a Catalunya. En tres d’elles s’han recollit mostres de
mosquits que han resultat negatives al virus.

Projectes de control de productes quimics

L’any 2018 s’ha participat en el projecte d’inspeccié REACH-EN-FORCE 6
sobre la classificacio i I'etiquetatge de mescles, impulsat per I’Agéencia Eu-
ropea de Substancies i Mescles Quimiques (ECHA), en el marc del control
dels reglaments europeus REACH (registre, avaluacio, autoritzacié de subs-
tancies quimiques) i CLP (classificacio, etiquetatge i envasat de substancies
i mescles). L'objectiu del projecte ha estat valorar el compliment del CLP pel
que fa a la classificacié i I'etiquetatge de les mescles perilloses, el compli-
ment del REACH sobre les fitxes de dades de seguretat i el compliment de
les normes especifiques aplicables als detergents liquids en capsules per a
la roba i als productes biocides, entre d’altres. En aquests projectes, com en
anteriors, hi han participat de forma coordinada els departaments de Salut i
de Territori i Sostenibilitat, i I’Agéncia Catalana del Consum.
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Vigilancia i control sanitaris de les aigiies destinades a consum huma

En el marc del Projecte 3.1 de proteccio de la salut del Pla de salut de Ca-
talunya 2016-2020, en materia d’innovacio en la gestié del risc adaptada
als nous reptes i riscos emergents, s’ha elaborat una proposta d’actualit-
zaci6 del programa de vigilancia i control sanitaris de les aiglies de con-
sum huma de Catalunya pel que fa als criteris d’autocontrol de la qualitat
de I'aigua, tenint en compte els nous criteris recollits en el Reial decret
902/2018, de 20 de juliol, pel qual es modifica el Reial decret 140/2003,
de 7 de febrer, pel qual s’estableixen els criteris sanitaris de la qualitat de
I’aigua de consum huma, que alhora aplica I’enfocament dels criteris pre-
ventius de I'Organitzacié Mundial de la Salut basats en els plans sanitaris
de I'aigua per a les zones de proveiment.

Revisio del sistema de control: millora de
la qualitat

L’organitzacio disposa de mecanismes de revisié per tal de garantir la qua-
litat dels controls oficials efectuats en I’ambit de la proteccidé de la salut.

El model actual de revisio del sistema de control oficial inclou tres tipus de
técniques:

- Supervisié del control oficial. Permet valorar la correcta realitzaci6 de
funcions dels agents de control i garantir I'aplicacié de la normativa
vigent en I’'ambit alimentari i ambiental. Durant el 2018 s’han realitzat
420 supervisions d’accions de control oficial efectuades pels agents de
control i altres professionals amb tasques de proteccié de la salut.

- Verificacié de I'eficacia. Té com a finalitat avaluar I’aplicacié correcta
de tots els programes i plans de control oficial establerts per I’organit-
zacid, comprovar si sén coherents i valorar I'assoliment dels objectius
establerts en cadascun d’ells. Aquesta verificacié I’ha de dur a terme
la mateixa autoritat competent responsable de planificar i executar els
controls.

- Auditoria interna de control oficial. Té com a objectiu comprovar, d’una
manera global, 'adequacioé del sistema de control oficial implementat.
L’examen I’ha de dur a terme un equip auditor funcionalment indepen-
dent dels serveis que intervenen en la planificacié i execuci6 dels con-
trols oficials, seguint estandards internacionalment reconeguts. En la fase
actual, aquesta técnica s’esta aplicant Unicament en I’ambit alimentari.
Durant 'any 2018 s’ha finalitzat I’auditoria interna del sistema de control
oficial dels perills bioldgics en els aliments i s’han treballat els plans d’ac-
ci6 de les auditories realitzades dins del pla 2013-2018.
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Durant I’any 2018 tots els
laboratoris de ’ASPCAT s’han
acreditat per a la técnica de
recompte Legionella spp. segons
la nova edicié de la norma UNE-
EN ISO 11731:2017.
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Acreditacio dels laboratoris de salut
ambiental i alimentaria de 'ASPCAT

Durant I’'any 2018, tecnics d’ENAC han realitzat les auditories seglients als
laboratoris de ’ASPCAT:

+ Amb una durada de dos dies, una auditoria d’ampliacio i seguiment
(R3S3AJ) al laboratori de ’ASPCAT a Tarragona, amb I'auditora en cap i
dos auditors técnics de microbiologia i de parasitologia.

+ Amb una durada de dos dies, una auditoria de reavaluacié amb amplia-
ci6 (R4) al laboratori de ’ASPCAT a Girona, amb 'auditora en cap i dos
auditors técnics de microbiologia classica i de virus.

+ Amb una durada d’un dia, auditoria de seguiment amb ampliaci
(R3S2A1) al laboratori de ’ASPCAT a Tortosa, amb 'auditora en cap i dos
auditors técnics de microbiologia i d’al-lergens.

+ Amb una durada d’un dia, auditoria de seguiment amb ampliaci
(R4S1A1) al laboratori de ’ASPCAT a Lleida amb I'auditora en cap i una
auditora tecnica de microbiologia.

Igual que en anys anteriors, el Ministeri de Salut va fer una visita al labo-
ratori de Girona per tal de verificar els metodes analitics que cal utilitzar
en el marc del programa de control oficial per a I’exportacié de productes
RTE als EUA.

També es va rebre una auditoria/visita extracomunitaria de Colombia al
laboratori de I’ASPCAT de Girona.

Tot i que ha estat un any amb molts canvis i amb uns volums de feina molt
elevats en tots els laboratoris, aixd no ha quedat reflectit en les auditories

d’ENAC ates que totes van ser superades amb exit, fet que demostra una
vegada més la robustesa del sistema de qualitat implantat.

Sistemes d’informacio

Els sistemes d’informacio utilitzats en proteccié de la salut sén un dels nu-
clis del funcionament del control oficial. Durant I’any 2018 s’han continuat

els treballs de millora de les eines informatiques per tal que els inspectors

puguin realitzar actuacions de control oficial rapides i eficaces.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



Protecci6 de la salut

Comunicacio i transparencia

Per tal que la ciutadania, els professionals i els sectors socials puguin ac-
cedir a la informacié sobre les intervencions de control oficial efectuades
en els diferents ambits d’intervencid en proteccié de la salut, s’elaboren
informes d’indicadors de proteccié de la salut i de resultats del control
oficial, que es publiquen a través dels llocs web del Departament de Salut
i de ’ASPCAT. Aquests informes sén fruit de les actuacions de vigilancia

i control que realitzen els inspectors sanitaris, tecnics dels laboratoris i
altres professionals de I'organitzacid, i permeten extreure conclusions i re-
comanacions que contribueixen a millorar I'eficacia del control oficial i les
condicions higienicosanitaries dels establiments i instal-lacions en I’ambit
de la proteccié de la salut.

També s’incideix en la necessitat de prevenir els efectes que els aliments
i el medi poden tenir sobre la salut dels professionals i de la ciutadania en
general mitjancant I’elaboracié de consells i recomanacions que es difo-
nen a través del Canal Salut, del web de I’ASPCAT i d’altres plataformes
com YouTube Salut. Durant I’'any 2018 destaca la produccié de la segona
edicié de la videocapsula L’anisakis. Com es pot evitar?

m :-_-:—: = L,

Agencia de Salut Pblica de Catalunya (ASPCAT)

00000

P r Yy

Censos destabliments | servels en Famibit de la proteccid de la sabut

Ay 205
+ AL

+ Ay HAL

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

—2 W
__ L'anisakis
Eum. n.pot !\nr.m'?‘

- j,l').;‘:

47


http://videosalut.gencat.cat/salut-ambiental-i-alimentaria/lanisakis-com-es-pot-evitar-capsula

Activitats i resultats

Establiments, centres i instal-lacions objecte d'intervencio de I'ASPCAT
Unitats de bestiar sacrificat als escorxadors

Inspeccions realitzades a establiments, centres i instal-lacions de I'ambit alimentari

sota la intervencid de "ASPCAT
Auditories realitzades a establiments, centres | instal-lacions
Mostres analitzades
Mostres d'encéfals d'animals
Mostres d'aliments
Mostres d'aigua de consum huma
Mostres d'aigua d'instal-lacions amb risc de dispersic de legionel-la
Piscines
Aigiles de bany
Altres
Determinacions analitiques realitzades
Alertes sanitaries gestionades a Catalunya
Aliments
Productes quimics
Conformitat d'installacions amb alt risc de dispersio de legionel-la
(circuits de torres de refrigeracio | condensadors evaporatius)
Conformitat d'allotjaments infantils | campings
Conformitat d'establiments | serveis plaguicides
Conformitat de centres generadors de residus sanitaris
Conformitat d'establiments alimeantaris
Conformitat de les zones de subministrament de consum huma
Auditories internes rebudes
Auditories externes rebudes
Auditories d'organismes de la Unid Europea
Auditories d’autoritats sanitaries de paisos tercers
Auditories d'autoritats sanitaries de I'AGE per a paisos tercers
Auditories de I'Entidad Macional de Acreditacién (EMAC) als laboratoris
Supervisions del control oficial
Tramitacions de registres | autoritzacions
Activitats de policia sanitaria mortudria
Indlstries alimentaries (RSIPAC)
Establiments i serveis plaguicides
Laboratoris de Salut Publica
Tramitacions de producte realitzades
Dendncies i queixes investigades
Consultes de proteccid de la salut resoltes
Tramits nous o actualitzats a I'OVT
Publicacions en web adregades a professionals i parts interessades
1 Dades no disponibles.
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2017
33.022
5.842.669.3

33.464
157
27.512

17.535
2.351
4,800

30
2.408
a0
374.087
260

177

91,5%
99,3%
a7,7%
84,9%
82,5%
91,5%

18

&

62
14.116
9.299
4,637
146

2,889
2.031
10.838
20

14
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2018
34.918
6.019.493,4

33.817
180
28.951
227
18.896
2.216
4.952
65
2.534
61
394.274
261
20
60

91.1%
a99,1%
'
82,2%
86,1%
rid’
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L’experiéncia

Aplicacio dels procediments normalitzats
de treball (PNT) en benestar animal

La proteccié dels animals comenca a la granja i s’ha de mantenir durant el
transport i el sacrifici a I'escorxador.

Per garantir una correcta gestié dels animals no aptes per al transport
donant compliment a la normativa relativa al benestar animal, s’han
elaborat vuit procediments normalitzats de treball (PNT) que recullen les
actuacions que han de seguir tots els agents implicats: titulars d’explota-
cions ramaderes, veterinaris de les explotacions, transportistes, operadors
economics d’escorxador i serveis veterinaris oficials adscrits a escorxador.
Aquests procediments s’han comencat a aplicar a principi de 2018. Dins
d’aquests vuit PNT n’hi ha dos que descriuen les responsabilitats i actua-
cions que han de desenvolupar els veterinaris oficials d’escorxador (VOE)
adscrits a la Secretaria de Salut Publica:

* PNT 7, sobre les actuacions del Servei Veterinari Oficial de I’Escorxador
davant I'arribada d’animals a I’escorxador i I’'avaluacio de la seva aptitud
per al transport.

* PNT 8, relatiu a les actuacions del Servei Veterinari Oficial de I'Escor-
xador davant I'arribada d’animals a I’escorxador d’animals sacrificats
d’urgéncia a I’explotacié d’origen.

Concretament, el PNT 7 ha permés disposar de criteris comuns per tal
d’identificar I'aptitud dels animals que han estat traslladats a I’escorxador
i, sobretot, ha permes homogeneitzar les actuacions que el VOE ha de
realitzar davant I’arribada d’aquells animals que no sén aptes per al trans-
port perd que s’han traslladat a I’escorxador.

D’altra banda, I'aplicacié del PNT 8 ha permes aplicar la disposicié pre-
vista al Reglament 853/2004, donant I'oportunitat als operadors econo-
mics de les explotacions ramaderes de sacrificar, a la propia explotacio,
un animal sa que ha patit un accident i que, per tant, no és apte per ser
transportat a I'escorxador. La instauracié d’aquest PNT, doncs, ha possi-
bilitat donar sortida comercial a les canals i despulles corresponents dels
animals que, havent estat declarats no aptes per al transport, poden ser
considerats posteriorment aptes per al consum huma, un cop les carns
han superat una inspeccié post mortem per part d’'un VOE.

L'aplicacié dels PNT ha estat positiva i ha suposat una millora en el com-
pliment de la normativa de benestar animal, ja que ha disminuit la inciden-
cia d’arribada d’animals no aptes per al transport a I’escorxador, espe-
cialment de I'espécie bovina. Tot i aix0, cal continuar treballant en la seva
aplicacié per tal de millorar la gestio dels animals no aptes pel transport a
la resta de les espécies d’ungulats.
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Seguretat alimentaria

L’accioé coordinada i transversal
a tota la cadena alimentaria

s’orienta a garantir els més alts
nivells de seguretat alimentaria.
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La seguretat alimentaria és una responsabilitat compartida entre opera-
dors economics, administracions publiques i ciutadania. L’acci6 coor-
dinada i transversal a tota la cadena alimentaria —amb la participacio

i col-laboracié de les autoritats responsables, dels agents economics

que operen en la cadena de produccid i distribucié d’aliments aixi com
també dels consumidors— contribueixen de forma sinérgica a constituir un
sistema integral d’intervencid publica en seguretat alimentaria orientat a
assolir I'objectiu de garantir els més alts nivells de seguretat alimentaria a
Catalunya. Des de la Sub-direccié de Seguretat Alimentaria i Proteccio de
la Salut es porten a terme accions que s’emmarquen en aquest sistema
integrat d’intervencid i que consisteixen en el desenvolupament d’accions
en els ambits de I'avaluacio del risc, la planificacié estratégica, el segui-
ment i 'analisi periddica de la situacié a partir d’indicadors, aixi com la co-
municacié i coordinacié entre totes les parts interessades, la promocié de
bones practiques i el control oficial. Durant I'any 2018 s’han portat a terme
multiples activitats en aquests ambits, que es recullen a continuacio.

Avaluacio dels riscos associats
als aliments

L’avaluacié cientifica té com a objectius donar suport als gestors del risc
mitjancant assessorament cientific i facilitar a la ciutadania tota la infor-
macid cientifica disponible en matéria de seguretat alimentaria. D’acord
amb el que estableix la Llei 18/2009, de 22 d’octubre, de salut publica, el
Comite Cientific Assessor de Seguretat Alimentaria és I’'organ assessor
sobre els aspectes técnics i cientifics de la seguretat i la qualitat alimen-
taries i esta format per experts en seguretat alimentaria de les universitats
i dels centres de recerca de Catalunya. En matéria d’avaluacio del risc, el
2018 s’ha continuat amb la recopilacié d’informacio cientifica, I'elaboracio
d’informes técnics, I'organitzacié de jornades i workshops, el manteniment
de xarxes de treball amb institucions especialitzades i el manteniment de
I’activitat dels grups d’experts necessaris.

S’han aprovat els informes cientifics:

- Extensio de la data de consum dels aliments. Criteris per a I’aprofitament
segur

- Practiques correctes de desinfeccié de vegetals. Durada del tractament
amb hipoclorit per a la desinfecci6 de vegetals (s’ha elaborat una infogra-
fia divulgativa basada en aquest darrer document)

D’altra banda, s’han iniciat els treballs necessaris per elaborar i aprovar
I’informe cientific sobre criteris de referencia per al control de I’elaboracid
de fuet davant el risc de salmonel-la.
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En la linia de treball de reunions cientifiques per analitzar temes d’interes
s’ha celebrat el X Workshop d’avaluacioé del risc a la cadena alimentaria.
De I'avaluacio a la gesti6 del risc, dedicat a I'extensio de la vida Util dels
aliments i a la gestio de riscos en restauracio.

Contaminants
de procés.

S’han portat a terme els seglents estudis d’exposicio a través de la dieta:

« Estudi de dieta total, contaminants de procés. Exposicié a 3-MCPD a
Catalunya: avaluacio del risc per als consumidors (publicat el novembre
de 2018)

- Estudi de dieta total, contaminants. Exposicié a metalls pesants a Cata- } 3-MCPD, 2-MCPD,
lunya: avaluacié del risc per als consumidors (informes rebuts, en revisié) [ els seus psters

« Estudi de dieta sobre I'arsenic en arros i productes derivats d'acids grassos

- Estudi de dieta, contaminants. Dioxines i els esters glicidilics.
+ Algues, iode i metalls pesants

+ Estudi de seguretat dels formatges de llet crua de cabra i ovella (publicat
el febrer de 2018)
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S’han elaborat els seglients informes tecnics i dictamens cientifics:

« Avaluacié del risc de I's d’aigua amb alt contingut de fluorurs per a la
neteja de canals en escorxador

- Resposta a les preguntes parlamentaries 314_01363 sobre me-
sures adoptades per tractar les resisténcies antimicrobianes. Ref. boh f
314JSG220518000058 ; | b

- Resposta a la proposta de resolucié parlamentaria 250-01055/11 i 250- ol ats = Cnl
00038 sobre elaboracié de perfils nutricionals propis en la lluita contra
I’obesitat

+ Informe sobre I'Staphylococcus carnosus. Starter de fermentacions mi-
crobianes en aliments

+ Contaminaci6 de llets infantils per Bacillus licheniformis

- Suport al projecte Millora i prevencié de les infeccions virals transmeses
per aigua i aliments: seqiienciacié massiva per a la identificacié de virus
emergents. Hepatitis i gastroenteritis | o2ty v
Flpeddowme

+ Avaluaci6 del risc per la presencia d’alcaloides del seégol banyut en farina
de segol i derivats

+ Avaluacié del risc de complements alimentaris amb vitamines

- Suport al projecte de I'IRTA Sant Carles de la Rapita: Biodiversidad de
la ciguatoxina en los ecosistemas y a través de la redes troficas (CIGUA-
TYROFIC)

* Suport al projecte de I'lRTA: Avaluacio i validacié de sistemes de desin-
feccio alternatius a I’hipoclorit de sodi en industries de IV gamma

+ Avaluacié del risc d’estudis experimentals d’additius en alimentacié ani-
mal (12 avaluacions)
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http://acsa.gencat.cat/web/.content/_Publicacions/Estudis_de_dieta_total/Contaminants_de_proces/3-MCPD-2-MCPD-esters-glicidilics/Definitiu_Estudi-Dieta-3-MCPD-_Octubre-2018-Cat.pdf
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Seguretat alimentaria

En col-laboracié amb la UAB s’ha mantingut actualitzat el Mapa de perills
alimentaris per a la identificacié de perills associats als aliments. També
s’ha continuat elaborant el butlleti Mapa de perills de la cadena alimen-
taria, que es publica mensualment, ofereix informacio actualitzada sobre
alertes i perills relacionats amb cada aliment i factors associats. També
s’ha continuat amb la publicacié d’informes monografics a ACSA Brief
(bimestral).

Informes ACSA Brief 2018

- Biofilms: supervivencia dels microorganismes, perill invisible als aliments
- Acids grassos trans i mesures de reduccié

+ Reavaluacio del glifosat

« Listeria monocytogenes

« Contaminants de procés derivats del glicerol: monocloropropandiols
(MCPD) i ésters d’acids grassos de MCPD i de glicidol

- El furan

Planificacio estrategica i seguiment

2018 ha estat el segon any de vigéncia del Pla de seguretat alimentaria
de Catalunya 2017-2021, que va ser aprovat pel Govern de la Generalitat
en data 29 de novembre de 2016. Durant el 2018 s’ha continuat amb la
implementacié i s’han mantingut els treballs de seguiment i analisi de la
situacié de la seguretat alimentaria a Catalunya sobre indicadors quantita-
tius i qualitatius.

Durant el 2018 també ha estat possible recollir la informacié necessaria
per elaborar I'informe d’avaluacié de resultats del Pla de seguretat ali-
mentaria de Catalunya 2012-2016. Segons les dades disponibles s’han
assolit el 91,3% del objectius i el 98,4% de les intervencions previstes. Un
dels ambits on les dades disponibles indiquen marge de millora sén les
toxiinfeccions alimentaries en restauracio i altres establiments d’elaboracié
i servei directe de menjar als consumidors. Una de les principals conclu-
sions és que cal impulsar un millor autocontrol i formacié dels treballadors
en aquest tipus d’establiments.

Durant el 2018 s’ha elaborat també la Memoria anual sobre la situacié de
la seguretat alimentaria a Catalunya i el document Indicadors en els quals
es recullen i analitzen les dades dels principals indicadors de seguiment.
Es tracta de dades quantitatives sobre la incidencia de malalties de
transmissio alimentaria, la prevalenca de perills en aliments que es troben
al mercat i el grau de compliment de les regulacions preventives per part
de les empreses que operen a tota la cadena alimentaria. Aquestes dades
es contrasten amb les dels anys anteriors i amb dades europees. També
s’analitzen dades qualitatives sobre els assumptes més rellevants trac-
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tats en els forums professionals de treball, les noticies publicades en els
mitjans de comunicacio o els resultats d’enquestes, de manera que s’obté
una visio global de quina és la situacio de la seguretat alimentaria a Cata-
lunya i la seva evolucié amb els anys, a I’hora que permet I'observacié de
tendencies.

Segons les dades disponibles, el nivell de seguretat alimentaria a Cata-
lunya és elevat i estable amb certa tendéncia a la millora i comparable
amb la mitjana de la Uni6é Europea. Tanmateix, es detecten ambits on hi
ha un cert marge de millora com, per exemple, I’autocontrol dels opera-
dors de la cadena alimentaria, la qualitat agroalimentaria i I’etiquetatge
dels aliments per evitar al-lérgies i intolerancies alimentaries, com també
la formacié dels manipuladors en el sector de la restauracié. Campylo-
bacter i Salmonella continuen sent els principals agents causals de
malaltia de transmissio alimentaria, cosa que obliga a continuar treba-
llant en la lluita contra aquests agents en tota la cadena alimentaria, es-
pecialment a la produccié primaria. Resulta també rellevant la conscien-
ciacié i informacio de la ciutadania amb I’objectiu que puguin prendre
mesures preventives en ’ambit domeéstic, que sén de gran eficacia, com
per exemple mantenir les temperatures de conservacié i una correcta hi-
giene, arribar a una temperatura elevada de cuinat en totes les parts del
menjar i evitar contaminacions creuades entre productes crus i cuinats.

- Ambit Proposit

Digposar del millar
conexement clentific

Avaluacid del risc

Minimitzar els riscos d'acord amb
Gestid del risc els prinu:j[l:'is de prioritzacid,
prevencio i resposta ripida

; - Sy Oferir serveis eficients i de qualitat
Qualitat, eficitncia | coordinacid per part de les administracions
dels serveis publiques responsables
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Suport a la coordinacio
interdepartamental, interadministrativa
| iIntersectorial

L’objectiu de la coordinacié és construir xarxes d’intercanvi d’informacio

i treball conjunt. En aquest ambit s’ha continuat treballant en el mante-
niment d’un dialeg permanent amb totes les parts que intervenen en la
cadena alimentaria representades a les diferents comissions especifiques
de treball i a la Comissid Directora de Seguretat Alimentaria (CDSA), organ
director format per representants dels departaments de la Generalitat, ens
locals, organitzacions empresarials i associacions més representatives de
consumidors. La CDSA s’ha reunit el 18 de juliol de 2018 i el 03 de desem-
bre de 2018 i s’ha ocupat de fer el seguiment i orientar diferents assump-
tes, entre el quals destaquen els seglients:

- Projecte de Llei de creaci6 de I’Agencia de Salut Publica de Catalunya
* Decret de venda de llet crua de vaca

+ Analisi de la situacié de la formacié de manipuladors d’aliments en res-
tauracié

- Transparéncia en control oficial dels aliments

- Nova guia de practiques correctes d’higiene en establiments de restaura-
cié mobil

+ Aprovacié de la Memoria anual sobre la situacié de la seguretat alimen-
taria a Catalunya 2016

« Aprovacié de I'lnforme d’avaluacié del Pla de seguretat alimentaria de
Catalunya 2012-2016

- Seguiment de les alertes alimentaries

- Treballs del Comité Cientific Assessor de Seguretat Alimentaria: Criteris
interns per als inspectors sobre salmonel-la en fuet, Listeria en la restau-
raci6 social i Microplastics en la cadena alimentaria

« Documents de comunicacid en seguretat alimentaria

Aquest dialeg es manté també mitjangant reunions periodiques dels grups
de treball de coordinacié interdepartamental i interadministrativa, les
comissions de treball amb els sectors de produccio (llet, porci, bovi i ovi,
aviram, pesca i vegetals), sector de la distribucid, sector de la restaura-
cio, la Comissi6 de Seguretat Alimentaria i Reaprofitament Alimentari i la

comissio de treball amb les associacions de consumidors. Els forums de
treball sén:

+ Comissio Interdepartamental-Interadministrativa

- Comissié de Seguiment de Seguretat del Peix i Productes de la Pesca
- Comissié de Seguiment de Seguretat de la Llet

- Comissi6 de Seguretat de I’Aviram

- Comissié de Consumidors i Usuaris
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- Comissio de la Seguretat del Bovi, Ovi i Porci

+ Comissié de Distribuidors i Seguretat Alimentaria

- Comissi6 de Seguretat dels Vegetals

+ Comissio de Seguretat Alimentaria i Reaprofitament Alimentari

+ Comissid del Sector de la Restauracio i la Seguretat Alimentaria

Els principals temes tractats en aquests forums han estat:

- Resultats dels programes de control i de vigilancia, novetats legislatives,
notes técnigues aprovades, instruccions especifiques del Departament
d’Agricultura, Ramaderia i Pesca (DARP)

+ Benestar animal: sacrifici ritual; missié comunitaria sobre caudofagia i pla
d’accio6 resultant

- Situacié de la pesta porcina africana a Europa i riscos per a Catalunya
- Comercialitzacié d’ous en petites explotacions d’aviram

+ Missié comunitaria sobre la comercialitzacié de la tonyina, seguiment i
pla d’accio

- Documents de bones practiques sobre el consum segur de la tonyina i
les mesures per prevenir I’anisakis

+ Nou decret de comercialitzacio de la llet crua i consells per a un consum
segur

« Protocol de control de micotoxines del DARP i del punt d’inspeccid fron-
terera de Barcelona

* Informacid a les associacions de consumidors sobre consells de bones
practiques en I'ambit domestic

- Gestio de les principals alertes alimentaries

- Tracabilitat i millora de la resposta de les empreses alimentaries en els
processos de retirada d’aliments en els casos d’alertes

+ Formacié de manipuladors d’aliments i necessitats formatives. Manuals
de manipulacié d’aliments

Auditoria interna del control oficial
de la cadena alimentaria

L’ACSA porta a terme I'auditoria interna del sistema de control oficial de la

cadena alimentaria que esta sota la responsabilitat de I’Agencia de Salut

Publica de Catalunya (ASPCAT). Hi ha un pla pluriennal d’auditories que té

caracter quinquennal.

El 2018 s’han portat a terme treballs d’auditoria en els ambits seglents:

+ Auditories de perills quimics i Pla d’investigacié de residus

« Auditoria del sistema de control del sacrifici d’animals destinats al con-
sum huma en I'ambit competencial de ’ASPCAT
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- Auditoria sobre el sistema de control dels perills biologics en I’'ambit
competencial de TASPCAT

- Revisié i actualitzacié del manual d’auditoria interna i dels estatuts d’au-
ditoria de ’ASPCAT

Foment de practiques correctes
| suport a I'autocontrol dels operadors
| participants en la cadena alimentaria

S’ha continuat amb els treballs de foment de la implantacié de I’autocon-
trol i de practiques correctes als establiments alimentaris, oferint consells,
material informatiu i impulsant I'elaboracié de guies de practiques correc-
tes d’higiene (GPCH) amb els sectors.

Guies publicades el 2018:

+ Guia de practiques correctes d’higiene per als establiments de restaura-
ci6 mobil (publicada el 4 de juliol)

+ Guia de practiques correctes d’higiene per a la venda de llet crua de
vaca (publicada el 26 de novembre amb motiu de I'aprovacio per part del
Govern del Decret de venda de llet crua)

Guies en preparacié durant el 2018:

+ GPCH per a petits productors de cerveses (en fase de revisié final i ma-
quetacid)

* GPCH per evitar les resisténcies antimicrobianes

« Actualitzacio i revisid de GPCH per a les explotacions de bestiar porci

FOOD TRUCK Altres activitats i serveis en aquesta linia de treball son la base de dades
de legislacié alimentaria, amb més de 2.500 entrades, que permet posar
a I'abast dels operadors la normativa que els és d’aplicacié. El 2018 s’han
‘ incorporat 220 normes a la base de dades amb notes d’actualitat norma-
T : tiva en referencia a les normes més rellevants com ha estat el cas de les
relatives a: Nova llista d’aliments nous, Bisfenol A, Additius, Acrilamida,
Criteris microbiologics i resisténcia als antimicrobians, Venda directa de
llet crua, MER en petits remugants, OMG, Etiquetatge facultatiu de I’oli
U d’oliva, Llista d’additius i un recull mensual de la normativa en seguretat
= alimentaria de 200 entrades dels diaris oficials de la Unié Europea, I’Estat
espanyol i Catalunya.
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| luita contra el malbaratament
d’aliments: reaprofitament segur
dels aliments

S’ha continuat donant suport a la lluita contra el malbaratament d’ali-
ments en col-laboracié amb la Fundacié Banc dels Aliments i Caritas, tot
fomentant la donaci6 segura en el sector alimentari i amb la formacié de
personal i voluntaris d’entitats distribuidores de les donacions, aixi com la
difusio de directrius i recomanacions a la ciutadania.

Al 2018 han continuat les activitats de la Comissié de Seguretat Alimen-
taria i Malbaratament per garantir la seguretat alimentaria en el reaprofita-
ment d’aliments. Aquesta Comissi6 esta formada per representants de les
entitats socials, de les associacions de consumidors i per representants
de '’ASPCAT.

S’han portat a terme, a Lleida i a Tarragona, les sessions “Seguretat
alimentaria en les donacions i el reaprofitament alimentari. Creant xar-
xa” adrecades a les entitats socials que intervenen en les donacions i el
reaprofitament alimentari. L’objectiu és, d’'una banda, visibilitzar el paper
de ’ASPCAT com a referent en seguretat alimentaria en la lluita contra el
malbaratament alimentari, donar a congixer el material que ha treballat
’ACSA,; i, d’altra banda, coneixer de primera ma la labor de les entitats i
projectes locals. Aixi, s’ha presentat davant les entitats socials locals el
document Requisits de seguretat alimentaria en la donacié d’aliments. El
fet que s’hagi fet presencial augmenta i consolida el vincle entre TASPCAT
i entitats socials tot adaptant-se a les casuistiques propies del territori.

Cal destacar també la publicacié de I'opinié del Comite Cientific Assessor
de I’ACSA sobre I'extensio de la data de consum preferent dels aliments.
S’ha publicat també una infografia amb el titol Les dates t’ajuden a no
malbaratar aliments. En la mateixa linia de promoci6 i informacié s’ha ela-
borat material en relacié amb I'aprofitament segur dels aliments com sén
els llapis amb I’eslogan “Aprofita’ls amb seguretat”.

Altres activitats en matéria de malbaratament han estat:

+ Modificacié de la web de ’ACSA, orientada al reaprofitament segur dels
aliments, a la qual s’ha incorporat un nou logo.

- Tutoritzacié d’un treball de final de master sobre una enquesta a con-
sumidors per tal d’identificar sectors de la poblacié on es produeix més
malbaratament i tipologia d’aliments majoritariament implicats.

« Publicacioé de vuit receptes contra el malbaratament d’aliments.
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Comunicacio en seguretat alimentaria

La comunicacié del risc s’orienta a mantenir un elevat nivell d’informacid
i confianca per part de la ciutadania. En I’ambit de la comunicacié dels
riscos cal destacar les activitats seglents:

Elaboracié de 292 notes d’actualitat en seguretat alimentaria publicades
a la pagina web de I’ACSA, entre les quals podem destacar les relatives a
acrilamida, additius, situacié de la seguretat alimentaria 2015, glifosat i re-
sidus de medicaments veterinaris i de plaguicides, brots de listeria, venda
directa de llet crua, bisfenol A, restauracio i simplificacié dels autocontrols
en petits establiments.

Publicaci6 de dossiers comunicatius

- La bioresisténcia o resisténcia als antimicrobians
« La vinculacié del consum de carn vermella i processada amb el cancer

« L’Us dels fitosanitaris en I’agricultura

Publicacié de material destinat al sector de la restauracio

« Informacio6 d’al-lergens en els establiments de restauracio

- Consells de seguretat alimentaria per a tastos gratuits de promocio
comercial

+ Recomanacions d’higiene de fruites i hortalisses en la restauraciod
- Com fer servir el lleixiu per a la desinfeccié de vegetals a la restauracio
« Traducci6 al xines de recomanacions per a la preparacié segura del sushi

« Videos per a manipuladors d’aliments (en elaboracié)

Publicacié de material destinat a les escoles
- Programa “Ep, les mans ben netes!”, nou material didactic per promoure

el rentat de mans orientat a fer activitats a classes d’educacié primaria i
format per un conte, un quadern d’activitats i una guia per al professorat
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Infografies publicades

« Listeriosi
* Acrilamida
+ Consumir tonyina amb seguretat

- Tracteu la llet crua amb seguretat (aprovacio del decret de venda de llet
crua)

- Fals mite: les persones, en menjar carn d’animals que han pres antibio-
tics, hi adquireixen resistencia

* Infografies sobre els productes fitosanitaris:
* Que sén els productes fitosanitaris?
« Per que soén necessaris els productes fitosanitaris?

 Que regula la legislacié europea dels productes fitosanitaris?

Capsules

* Falsos mites: acrilamida
« 7 receptes de cuina per a al-lérgics

« Consells per als picnics de les sortides escolars
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Consells publicats durant 'estiu

« Vols fer una costellada o una barbacoa?
* Menjar a 'aire lliure amb seguretat

+ Consells per menjar amb seguretat musclos, petxines, ostres i altres
bivalves

* Vols congelar aliments?
+ No consumeixis begudes energetiques simultaniament amb alcohol
» Guarda els aliments a la nevera

- Recomanacions per a la prevencié de toxiinfeccions alimentaries centra-
des en el consum de vegetals crus

- Evita les toxiinfeccions alimentaries seguint les quatres normes basiques
d’higiene

+ Si vols congelar aliments, fes-ho amb seguretat

Consells durant la tardor

* No t’arrisquis amb els bolets

- Consells de seguretat alimentaria per a la gent gran (1 d’octubre, Dia
Internacional de la Gent Gran)

» Consumeix els vegetals crus amb seguretat

- Consells de seguretat alimentaria en cas d’aiguats i inundacions
Modificacié del material sobre la preparacié de peix cru o poc fet, videos i
cartell. Nova recomanacié: Sempre que preparis plats amb peix cru o poc
fet (carpaccio, cebiche, escabetx, fumats freds, sashimi, seité en vinagre,

sushi, tataki, etc.) congela el peix durant 5 dies. Compra’l congelat si el
teu frigorific té menys de 3 estrelles.

Atencié als mitjans de comunicacio

» Begudes ensucrades
- Data de caducitat dels aliments

- Bones practiques de manipulacié d’aliments per evitar toxiinfeccions
alimentaries

» Dades sobre les inspeccions a bars i restaurants a Catalunya
« El mal Us dels antibiotics i la bioresistencia

* Peix i mercuri

* Planta tora blava

+ Un cavall de Vilanova i la Geltru, afectat pel virus de la febre del Nil Occi-
dental

* Fraus alimentaris
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+ Salut alimentaria: “Sovint es genera psicosi respecte als presumptes
riscos que comporta el que mengem i com ho mengem”

- Consells per al consum de llet crua
* Transport alimentari en camions

+ La contaminacio pels plastics i I’'abls d’aquests en el dia a dia: en relacio
amb I'embolcall d’aliments

+ Obligacioé d’identificar en les etiquetes dels aliments els ingredients al-ler-
gogens

+ Dates de consum preferent i dates de caducitat

Jornades i cursos organitzats o amb participacié de ’ACSA

+ Xl Jornada de Seguretat Alimentaria i Administracié Local. Noves formes
de comercialitzacié d’aliments (4 de juliol)

- Defensa alimentaria (Food Defense), més enlla de la innocuitat (27 de
juny)

+ X Workshop d’avaluacioé del risc a la cadena alimentaria. De I’avaluacio6 a
la gestio del risc. Les universitats, els centres de recerca, les administra-
cions i els operadors economics han compartit el coneixement cientific
disponible i les mesures per gestionar els riscos associats a la restaura-
cio6 (5 de desembre de 2018)

- Paper de ’ASPCAT en la donacid i el reaprofitament d’aliments (Lleida, 6
de juny de 2018. Tarragona, 13 de marg de 2018)

+ Condicions sanitaries en la comercialitzacié de productes de la pesca. |
Workshop del sector del peix: com poder millorar la seva comercialitza-
ci6 (Monells, 29 de gener de 2018)

+ Participacié de ’ACSA en la XIV Reuni6 anual de la SESAL. LACSA hi va
participar presentant el poster “Acrilamida: situacié i accions a Cata-
lunya” i una ponéncia presentant el document Extensio de la data de
consum dels aliments. Criteris per a I'aprofitament segur (4 i 5 d’octubre
de 2018)
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Suport a I'activitat exportadora

En I'ambit del suport a I'activitat exportadora de les empreses alimentaries
de Catalunya destaquen les activitats seglents:

« Atencio i coordinacié de les auditories portades a terme per autoritats
competents dels paisos tercers importadors:

- Xina: avaluacio del sistema oficial i sistema d’identificacié de I'esta-
bliment

- Brasil: avaluacio del sistema. Productes de la pesca

- Taiwan: TFDA - auditoria del sistema d’establiments carnis
- Colombia: auditoria del sistema d’establiments lactis

- Venecuela: auditoria del sistema d’establiments carnis

- Participacié en grups de treball i disseny de documentacié i procedi-
ments:

- Grup de treball de certificacio: Procediment d’atestacio oficial -
Cexgan 2.0

- Procediment d’exportacié d’establiments exportadors

- Instruccid Us de llencol en 'exportacié de productes d’origen no
animal

- Certificat de preexportacié

- Supervisié d’establiments autoritzats al Estats Units d’Ameérica: 25 super-
visions

« Autoritzacié de nous establiments per exportar al Estats Units d’America:
4 visites

« Ampliacié d’activitat d’establiment autoritzat a exportar a Israel
« Gesti6 d’informes article 11: 250 sol:licituds

- Gestio de no-conformitats
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Activitats i resultats

Recerca i avaluacio

Experts en seguretat de
la cadena alimentaria

Informes técnic i
d'avaluacio

Workshop davaluacio
del risc
Estudis dexposicid

2017

1 reunions del Comité Cientific Assessor
3 reunions del Grup de Contaminants

2 reunions del Grup d'Alimentacié | Salut
19 informes técnics | d'avaluacio del risc

1 riscos emergents en els productes
dal mar

3 informes

= Alumini

= Acrilamida

+ 3-MCFD

Planificacid estratégica i seguiment

Pla de sequretat

alimentaria de Catalunya

Memébria anual sobre la
situacio de la seguretat
alimentaria a Catalunya

Auditoria interna

1 informe de sequiment

1 informe basat en 130 indicadors

3 auditories internes finalitzades

Coordinacio d'administracions, operadors | consumidors

5 reunions de la Comissio Institucional AECOSAN

3 reunions de la Comissio Directora de Seguretat

Alimentaria

16 reunions de coordinacio dels grups | comissions

de treball:

+ 3 Comissid Interdepartamental-interadministrativa

+ 2 Comissid de Seguiment de la Carn de Bowi, Owi
i Porci

+ 2 Comissid de Seguretat de "Aviram

» 2 Comissld de Treball de Consumidors | Usuaris

+ 2 Comissid de Seguiment de Sequratat del Paix i
Productes de la Pesca

- 2 Comissid de Seguiment de Seguretat de la Llet

+ 2 Comissio de Seguretat dels Vegetals

1 Comissid de Seguretat Alimentaria i
Reaprofitament Alimentari

Foment de I'autocontrol a les empreses

Guies de practiques
correctes d'higiene

Base de dades de
leqislacid alimentaria

Reconeixement oficial de 5 guies de practiques
correctes d'higiene

1 jornada

169 entrades
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2018
3 reunions del Comité Cientific Assessor

23 informes técnics | d'avaluacio del risc
1 risc associat a la restauracio

6 estudis

- 3-MCPD

= Metalls pesants

« Arsénic en aros i productes derivats

+ Dioxines

* Algues

+ lode | metalls pesants

+ Seguretat en formatges de llet crua de cabra i ovella

1 informe de saguiment

1 informe basat en 130 indicadaors

3 auditories internes finalitzades

2 reunions de la Comissié Directora de Seguretat
Alimentaria

3 reunions de la Comissid Interdepartamental-
Interadministrativa

2 reunions de la Comissio de Seguiment de
Seguretat del Peix | Productes de la Pesca

2 reunions de la Comissid de Seguiment de
Seguretat de la Llet

2 reunions de la Comissio de Seguretat de I'Aviram
2 reunions de la Comissid de Consumidors i Usuaris.
2 reunions de la Comissié de Seguretat del

Bowi, Ovi i Porci

1 reunid de la Comissio de Distribuidors | Seguratat
Alimentaria

2 reunions de la Comissio de Seguretat dels
Vegetals

1 reunid de la Comissio de Seguretat Alimentaria i
Reaprofitament Alimentari

Publicacio de 2 guies de practiques correctes
d'higiene

220 entrades
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Recerca i avaluacio 2017 2018

Comunicacio en seguretat alimentaria

Pagina web 158.972 visites 439.572 visites
especialitzada
Butlletins 12 butlleting InfoACSA. 1.200 subscriptors 12 butlleting InfoACSA. 1.200 subscriptors
mensuals 6 butlletins ACSA Brief i 1.250 subscriptors 6 butlletins ACSA Brief i 1.250 subscriptors
11 butlletins Mapa de penils | 1.300 subscriptors 12 butlletins Mapa de perills i 1.300 subscriptors
Resposta a consultes 397 consultes ateses 653 consultes
Material de 90 notes d'actualitat 292 notes d'actualitat
divulgacid 11 consells sobre seguretat alimentaria 12 consells de seguretat alimentaria
3 videos

* Pla de seguretat alimentéria
+ Clau per elaborar amb seguretat preparats
d'amds | paix cru
+ La informacia nutricional a l'etiquetatge dels aliments
8 receptes de cuina per a al-lérgics
Mitjans de 23 demandes ateses de premsa escrita, 15 demandes ateses de premsa escrita,
COMUNICacio programes de TV i radio programes de TV i radio
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L’experiencia
|

Analisi i millora de la formacio de les
persones que treballen en establiments
de restauracio

Considerant les dades epidemiologiques disponibles, més del 70% dels
brots de toxiinfeccio alimentaria es generen en establiments d’elaboracié

i servei de menjar directament al public, amb especial protagonisme de
bars i restaurants. Cal, doncs, una millora en la higiene dels processos que
se segueixen en aguests establiments i també en la formacié dels seus
treballadors. Per tal de recollir informacié de qualitat en la materia i establir
estrategies de futur s’ha portat a terme una analisi detallada de la situacioé
de la formacié de treballadors en els establiments de restauracio i de les
opcions per impulsar una millora en aquest ambit.

Per tal de recollir informacié qualitativa es va treballar amb grups de dis-
cussié formats per inspectors, treballadors i operadors del sector. Segui-
dament es va recollir informacié quantitativa mitjangant una enquesta a
300 responsables d’establiments de restauracié complementada amb una
altra a professionals de I’Administracié publica amb tasques d’inspeccio
en establiments que elaboren i serveixen menjar directament al public. Aixi
mateix, s’ha portat a terme una ronda de reunions als serveis regionals

de ’ASPCAT per demanar I'opini6 a totes les parts interessades (associa-
cions de restauracid, personal inspector, administracions locals i escoles
de restauracid). Paral-lelament es va portar a terme un estudi dels models
de gestio de la formacié de manipuladors d’aliments a diferents paisos.

Les conclusions indiquen que hi ha un acord majoritari que existeix una
necessitat de millorar la higiene i la formaci6 en aquests establiments.
Aquest acord també inclou la necessitat que els treballadors disposin
d’una formacié basica en seguretat alimentaria i que els responsables de
I'operativa diaria tinguin una formacié adequada per poder dissenyar i su-
pervisar els procediments de treball en el dia a dia amb vista a garantir la
seguretat alimentaria. D’altra banda, una majoria de participants estarien
d’acord amb la implantacié de sistemes de transparencia que permetin
coneixer a la ciutadania quina és la situacié higienica dels establiments
oberts al public.

Cal, doncs, treballar per impulsar accions prenent com a referéncia les
questions en qué hi ha un acord majoritari. Un dels primers passos ha
estat I'elaboracié del Manual basic de manipulacié d’aliments i del Manual
per a responsables a carrec d’establiments que elaboren i serveixen menjar
directament al public. Aquestes primeres mesures han d’anar seguides
d’altres orientades a la millora de la formacié en manipulacio d’aliments i a
la implementacio efectiva de la figura del responsable de I'autocontrol en
I’operativa diaria en els establiments.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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El sistema de vigilancia ha
continuat realitzant monitoratge
de totes les 48 malalties de
declaracio obligatoria.
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a | resposta a
Nclies de salut

La vigilancia de la salut publica consisteix en el conjunt d’actuacions
destinades a la recollida, I'analisi, la interpretacié i la difusio sistematica
de tota aquella informacié relacionada amb I’aparicio i extensio de les
malalties i els seus determinants amb la finalitat d’aconseguir-ne el control
efectiu.

L’any 2018 el sistema de vigilancia ha continuat realitzant les tasques de
monitoratge de totes les malalties subjectes a declaracio, que es concre-
ten en la vigilancia de 48 malalties transmissibles. La gesti6 de la vigilan-
cia de les malalties transmissibles s’organitza al voltant del sistema de
malalties de declaracié obligatoria (sistema MDO) i hi intervenen el conjunt
d’elements que conformen la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica de Cata-
lunya (XVEC).

Monitoratge sistematic de malalties |
determinants de salut

Aspectes destacables del monitoratge de les malalties subjectes a
declaracio obligatoria (MDO)

Cal destacar la monitoritzacié del comportament de la legionel-losi,
malaltia que ja I’any 2017 va experimentar un augment de la incidencia en
passar d’una taxa de 3,7 per 100.000 habitants I’any 2016 a una de 6,0
per 100.000. L’any 2018 aquest comportament s’ha mantingut estable i la
taxa enregistrada ha estat gairebé idéntica a la de 2017, 6,1 per 100.000
habitants, i s’ha mantingut el comportament de malaltia d’elevada inciden-
cia (grafic seglent).
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Morbiditat declarada al sistema MDO per legionel-losi, 1991-2018
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Font: Registre de Malalties de Declaracid Obligatdria. Sub-direccid General de Vigilancia | Resposta
a Emergéncies de Salut Publica.

Pel que fa a I’hepatitis A, després que I’any 2017 multipliqués gairebé per
quatre la taxa d’incidéncia a Catalunya -fonamentalment com a con-
segliencia de I'existéncia d’un brot de la malaltia en el col-lectiu d’homes
que tenen sexe amb homes (HSH)-, I'any 2018 ha experimentat una
notable davallada i ha passat d’una taxa de 5,1 per 100.000 habitants
I’any 2017 a una de 2,6 I’any 2018 ( grafic seglent). El control del brot en
homes que tenen sexe amb homes ha contribuit de manera rellevant a la
davallada experimentada.

Morbiditat declarada al sistema MDO per hepatitis A, 1991-2018
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1992
1994
1996

D’altra banda, la monitoritzacio feta el 2018 dels casos de tos ferina en
els menors d’1 any i en els menors de 2 mesos —edats en que la malaltia
presenta una major proporcié de complicacions i hospitalitzacions (casos
greus)- ha mostrat una disminucié significativa d’aquests casos en com-
paracié amb els casos abans d’implementar la vacunacié a les embaras-
sades (taula seglent). A escala poblacional, durant I'any 2018 la tos ferina
ha continuat la disminucié de la incidéncia iniciada I’'any 2016.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Comparacio de casos de tos ferina abans de la vacunacio de les
dones gestants en el tercer trimestre de I'embaras (any 2013} i
després de la vacunacié de les dones gestants (any 2018)

% casos tos ferina 2013 2018 p_value
% Casos < 2 mesos 7.6% 1.4% =0,001
% casos < 1 any 24,0% 11.2% <0001

Font i elaboracid: Registre de Malalties de Declaracid Obligatéria, Sub-direccid General de
Vigilancia | Resposta a Emergéncies de Salut Publica.

La taxa d’incidéncia de I’'any 2018 s’ha situat en 18,2 per 100.000 ha-
bitants. La tos ferina va iniciar un comportament de reemergéncia I’any
2011, pero des de 2016 s’observa una davallada dels nivells d’incidéncia.
El 2018 la malaltia s’ha situat en el nivell baix de reemergéncia (grafics
seglents).

Morbiditat declarada al sistema MDO per tos ferina, 1991-2018
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a Emergéncies de Salut Piblica.

Col-laboracié amb ’ECDC (European Centre for Disease Prevention
and Control en la vigilancia de la tos ferina en nens menors d’1 any
(projecte PERTINENT)

L’any 2018 ha continuat a Catalunya I’execucié del projecte PERTINENT,
un projecte europeu en que, a més de Catalunya, hi participen sis estats
membres de la UE. El projecte consisteix en un estudi de casos confir-
mats hospitalitzats de tos ferina en menors d’1 any per tal de coneixer la
carrega i les complicacions de la malaltia en aquest grup d’edat (incidéen-
cia d’hospitalitzacio, severitat de la malaltia i taxa de mortalitat). Aquest
projecte també contempla un estudi sobre I'efectivitat de la primovacuna-
ci6 dels nens menors d’1 any.
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Estudi FIS de tos ferina

També ha continuat I’execucio del projecte FIS de tos ferina, un estudi

de casos i controls per analitzar I’efectivitat de la vacunacio de les dones
embarassades en el tercer trimestre de la gestacio (entre les setmanes 27
a 36), en el qual participen totes les unitats de vigilancia distribuides pel
territori de Catalunya.

Pla de vigilancia sindromica de la grip

L’any 2017 es va dur a terme una prova pilot de vigilancia sindromica de

la grip per tal de complementar la informacié del Pla d’infeccions respira-
tories agudes a Catalunya (PIDIRAC). L’avaluacio de la prova pilot va ser

positiva i es va decidir implementar aquest tipus de vigilancia I’any 2018,
amb la qual cosa es consolida la vigilancia sindromica de la grip.

El Pla de vigilancia sindromica de la grip pretén ser un complement del PI-
DIRAC, mitjangant I'obtencié d’informacié diaria sobre la morbiditat per in-
feccions respiratories agudes ateses a les farmacies sentinella del sistema
de vigilancia sindromica de la grip i la medicacié dispensada als pacients
per tal de detectar de forma precog I'aparicio de les epidemies de grip.

El Pla de vigilancia sindromica de la grip ha permeés detectar la setma-
na d’inici i la durada de I’epidemia de grip a Catalunya en la temporada
2017-2018. També ha obtingut informacié sobre la morbiditat per grip no
assistida en centres sanitaris.

Aquest Pla compta amb la participacié de la Xarxa de Farmacies Sentine-
lla de Catalunya, que notifiquen al Pla diariament els casos compatibles
amb grip que consulten a les farmacies.

Efectes de les temperatures extremes sobre la salut, estiu de 2018

Les temperatures ambientals elevades i sostingudes comporten un aug-
ment de la mortalitat, sobretot en persones grans o amb factors de risc,
que en paisos desenvolupats s’estima entre el 12% i el 40%.

L’any 2004, després de 'onada de calor de 2003, a Catalunya es va crear
el Pla d’actuacio per prevenir els efectes de les onades de calor sobre la
salut (POCS), multidepartamental i multisectorial, que funciona cada tem-
porada de juny a setembre.

Els objectius del POCS son: predir amb la maxima anticipacié que perme-
tin els mitjans tecnics les possibles situacions meteorologiques de perill,
minimitzar els efectes negatius de les onades de calor sobre la salut de la
poblaciod, especialment dels grups més vulnerables, i coordinar les mesu-
res i els recursos existents a Catalunya per fer front a la possible onada de
calor.

Les persones amb més risc de patir els efectes de les temperatures ex-
tremes son gent gran (sobretot més grans de 75 anys), nadons, persones
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Pla d’actuacio per prevenir els
efectes de les onades de calor
sobre la salut (POCS 2018)
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amb discapacitats fisiques o psiquiques que tenen limitada la seva auto-
cura, persones amb malalties croniques, persones fragils que viuen soles,
persones amb condicions socials precaries, pacients amb medicacions
que actuen sobre el sistema nervids central, persones que realitzen una
activitat fisica intensa o aquelles que han de romandre o fer activitat fisica
a ’aire lliure (incloses les activitats laborals), entre altres.

Un dels indicadors utilitzats pel POCS sén els casos de cop de calor, noti-
ficats pels hospitals a la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica de Catalunya
(XVECQC) i les defuncions que causen, notificades per I'Institut de Medicina
Legal i Ciéncies Forenses de Catalunya (IMLCFC).

Ateses les temperatures extremes assolides durant els mesos de juliol i
agost de 2018 i amb I'objectiu de disposar d’una informacié detallada dels
casos de cop de calor detectats a Catalunya, des de la Sub-direccié Ge-
neral de Vigilancia i Resposta a Emergéncies de Salut Publica, coordina-
dora del POCS, es va realitzar una comunicacié als hospitals per reforgar
la vigilancia, adjuntant la definicié de cop de calor i la fitxa epidemiologica
per a la recollida d’informacié essencial sobre els casos.

L’estiu de 2018 es van notificar a la XVEC 65 afectats per cop de calor,
28 dels quals van morir. Tots es van notificar entre el 24 de juliol i el 14
d’agost, i només quatre abans de I'onada iniciada el dia 2 d’agost.

Les persones que van morir tenien entre 41 i 100 anys, el 60,7% eren
homes i tots tenien factors de risc. El 53,6% van presentar el quadre al
domicili i el 46,4%, al carrer, el 54% dels quals estava realitzant activitat
laboral o esportiva. Tretze dels episodis es van produir a Barcelona ciutat,
set a la resta de la provincia, un a Girona, un a Lleida i sis a Tarragona.

Durant I'estiu de 2018, les temperatures assolides a Catalunya van provo-
car una situacié excepcional quant a I’elevat nombre de notificacions de
quadres de cop de calor. Aquest important augment també respon a un
reforc de la vigilancia que va derivar en la recerca activa duta als centres
hospitalaris de Catalunya, que també va jugar un paper important en
I’increment de les notificacions a la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica de
Catalunya.

Sistema de notificacié microbiologica a Catalunya (SNMC)

El sistema de notificacidé microbiologica de Catalunya (SNMC) és un
sistema de declaracié obligatoria que forma part de la Xarxa de Vigilancia
Epidemiologica de Catalunya (XVEC) coordinat per la Sub-direcci6 de
Vigilancia i Resposta a Emergéncies de Salut Publica (SGVRESP). L'SNMC
recull les declaracions periodiques realitzades pels microbiolegs sobre

els microorganismes que ocasionen malalties infeccioses agudes amb
confirmacié analitica i les resisténcies antimicrobianes de determinats
microorganismes que son rellevants en I'ambit de la salut publica. L'SNMC
es va posar en funcionament I'any 1993 com a sistema de notificacié mi-
crobiologica de caracter voluntari. A partir de I'any 2015, arran del Decret
203/2015, 'SNMC va passar a ser un sistema de notificacié obligatoria.
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Els microorganismes analitzats per 'SNMC estan distribuits en les entitats
clinigues seguents:

. Mycobacterium tuberculosis complex

. Infeccions de transmissi6 sexual

. Meningoencefalitis

. Infeccions de les vies respiratories

. Enteritis

. Bacteriemies sense focus

. Altres malalties infeccioses

NO O~ WN ==

Durant 'any 2018 han participat 55 laboratoris hospitalaris i extrahospi-
talaris. Aquests centres han representat el 92,8% del total de llits d’aguts
gue componen el Sistema Sanitari Integral d’Utilitzacié Publica de Cata-
lunya (SISCAT). La proporcid dels centres d’atencié primaria (CAP) que
envien mostres per ser analitzades als centres participants a 'SNMC
respecte del total de CAP de Catalunya ha estat del 87,0%.

Durant 'any 2018 s’han notificat 49.617 microorganismes causants de
malalties agudes. D’aquests, 39.385 (79,5%) van ser d’origen hospitalari i
10.232 (20,5%), provinents de I’assisténcia primaria.

Les entitats cliniques més freqlients han estat les infeccions de les vies
respiratories (19.403 casos, el 39,1%), les infeccions de transmissié sexual
(15.392 casos, el 31,0%) i les enteritis (11.666 casos, el 23,7%). El Myco-
bacterium tuberculosis complex, les meningoencefalitis i les bacteriemies
sense focus han representat I'1,5%, I’1,0% i el 0,7% dels microorganis-
mes declarats, respectivament. El grup “Altres malalties infeccioses” ha
representat el 3,1% dels casos (grafic seglient).

Nombre de casos confirmats de malalties infeccioses a I'SNMC
segons entitat clinica, 2018
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Font: Sistema de Motificacié Microbiolbgica de Catalunya, Sub-direccid General de Vigilancia i
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Durant el 2018 els microorganismes més freqlients han estat: virus gripal
(9.894 casos), Chlamydia trachomatis (7.045 casos) i Campylobacter
(6.090 casos).

En els grafics seglients es mostra la distribucié dels agents causals de les
entitats amb més notificacions.

Infeccions de les vies respiratories segons agent causal, 2018

Virus gripal 51% Virus parainfluenzae 2%

Virus respiratori sinoidal 13%

Adenovirus 2%

Bordetella pertussis 3%
Coxiella burnetii 1%
Haemophilus influenzae 6%
Legionafia 2%

Mycoplasma prneumoniae 1%

»

Preumococ 19%

Font: Sistena de Notificacid Microbiolégica de Catalunya, Sub-direccid General de Vigilancia |
Resposta a Emergéncies de Salut Publica.

Infeccions de transmissid sexual segons agent causal, 2018

Herpes simple 8%

‘ Treponema pallidum 13%

Chiamydia Trichomonas vaginalis 9%
trachomatis
46%

Gonococ 24%
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Enteritis segons agent causal, 2018 -

Informe sobre els
Cryplosporidium spp 2% microorganismes declarats
Escherichia coli enterotoxigénica 1% durant I'any 2016
Giardia lamblig 10%

Campylobacter 52%
Sistema de notificacid microbiologica

die Catalurya
/' ‘ Rotavirus 12%
-

Adenaovirus 3% Salmonella no tifodica 18%

Yersimia 1%

Vibrio cholerae 0% :-Hr-cm m:ﬂwxm-h—u-
Shigella 1% s
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| el —
+ L’any 2018 hi ha hagut un increment del 29,9% dels casos confirmats
respecte de I'any 2017 (49.617 casos vs. 38.208).

* Les malalties amb major augment han estat la grip (9.894 casos el 2018
vs. 5.002 el 2017) i la Chlamydia trachomatis (7.045 casos el 2018 vs.

5.282 el 2017). El nombre de naixements
disminueix un 25% en I’Gltima

Vigilancia epidemiologica de la salut perinatal decada.

El registre de salut perinatal de la Sub-direccié General de Vigilancia i Res-
posta a Emergencies de Salut Publica (SGVRESP) mostra que I'any 2018
han nascut 63.654 nadons de families residents a Catalunya. Aquesta xifra
representa una reduccié de 3.228 nadons (-4,8%) en relacié amb I'any
2017, de manera especialment rellevant en la poblacié autoctona (-7,8%),
mentre que la poblacié estrangera presenta un lleuger increment (0,6 %).

Evolucid del nombre de nadons vius, 2000-2018
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Indicadors de salut perinatal, 2018

Mare de procedéncia estrangera 33.5%
Lactancia materna en néixer 90,9%
Taxa de prematuritat 6,6%
Mare = 34 anys (global) 39.4%

(mares autdctones) 44 3%

(mares estrangeres) 28.8%
Edat mitjana de maternitat 32,6 anys

La tendéncia a una maternitat tardana segueix incrementant en la linia de
paisos del nostre entorn. A Catalunya, de cada 100 nadons que neixen,
10 tenen la mare amb 40 o més anys i el 31,5% de les dones que donen a
llum amb més de 34 anys sén primipares.

La vigilancia sistematica de la salut perinatal forma part del projecte
europeu Euro-Peristat, on es consensuen els indicadors core de la salut
perinatal a Europa. El sistema de vigilancia de la salut perinatal permet
disposar d’indicadors de la salut de les dones embarassades i dels na-
dons, tant de la xarxa sanitaria publica com privada. Anualment es publica
I’Informe de salut perinatal a Catalunya.

Deteccio i resposta rapida a alertes de
salut publica d’interes per al sistema
sanitari

Balang de la vigilancia de les arbovirosis importades

A Catalunya, on vectors competents per a la transmissié de dengue, chi-
kungunya i zika es troben presents a diverses zones del territori, es duen
a terme actuacions de vigilancia i control tant dels casos de malaltia com
del vector.

De I'1 de gener al 31 de desembre del 2018 s’han notificat un total de 190
sospites d’arbovirosi importada: el 65,3% (124) corresponen a dones, en-
tre les quals 43 (34%) son gestants, que han estat seguides d’acord amb
el Protocol d’actuacié davant de casos de febre virica de Zika en I'ambit
obstetric i pediatric de Catalunya i en les quals no s’ha detectat cap ano-
malia relacionada.

Del total de casos confirmats, un 70% estaven viremics i d’aquests el
92,3% es van confirmar durant el periode d’activitat vectorial.

Durant I’'any 2018 la incidéncia de casos confirmats importats de virus de
Zika ha continuat la davallada iniciada I’any 2017 respecte de I'any 2016
(24 vs. 150) amb 6 casos confirmats. Davallada també observada amb
anterioritat amb els casos de chikungunya que van passar de 95 casos

el 2014 a 27 casos el 2016, 9 casos el 2017 i també 9 casos el 2018. La
distribucié del casos de dengue importats a Catalunya es mantenen més
estables.
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Distribucio del casos d'arbovirosis diagnosticats, 2014-2018

Casos m Chikungunya = Dengue Zika
160 50
140
120 107 114
100 04

B0 81 70 Fi:]

60 51

40

® 24
20 13 ol o
o 0 3
2014 2015 2016 2007 2018

Font: Sub-direccit General de Vigilancia | Resposta a Emergéncies de Salut Publica. Secretaria de
Salut Publica,

Tots els casos han estat d’origen importat amb I’excepcid de un cas
confirmat de dengue sense antecedents de viatge. El genotip del virus
s’identifica com a DENV1, que coincideix amb els casos també autoctons
detectats a Murcia i el sud de Franga, tot i que no s’ha pogut confirmar si
estaven relacionats. La procedencia dels casos importats difereix segons
el virus: I'origen asiatic és el més freqlient en el cas del dengue i d’Ameéri-
ca en el cas del zika.

Distribucio de la procedéncia dels casos d'arbovirosis confirmats,
2018

Casos confirmats
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De les dades obtingudes de la inspeccié entomologica de la zona en el
moment de la visita (final d’octubre), es dedueix que la poblacié de larves
i mosquits adults d’Aedes albopictus és molt baixa. Durant les investiga-
cions epidemiologiques dutes a terme no es va identificar cap cas autoc-
ton secundari.
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Brot de xarampio

Durant I’any 2018 s’han registrat 97 sospites de xarampid, 56 de les quals
complien criteri clinic de definicié de cas (febre >38 °C i exantema ma-
culopapular amb almenys un dels tres simptomes seguients: tos, rinitis/
coriza i/o conjuntivitis). D’aquestes, se’n van confirmar 30 per laboratori o
per vincle amb un cas confirmat. En el 99,8% dels casos es van estudiar
mostres cliniques per dur-ne a terme la classificacié com a confirmat o
descartat; en el 55% dels casos es van genotipar les soques de virus per
identificar les diferents cadenes de transmissié dintre d’un mateix genotip.
L’edat mitjana dels casos confirmats ha estat de 28,8 anys (DS 16,7 anys),
amb una mediana de 33 anys. Només es van confirmar un cas d’un menor
d’1 any (10 mesos). Dels 30 casos confirmats, 24 no estaven vacunats
(80,6%) —tres dels quals per motius de creences—, 5 (16%) estaven correc-
tament vacunats amb dues dosis i un amb una dosi.

Durant I’any 2018 s’han registrat tres brots de xarampid iniciats per un cas
importat, amb un total de 22 casos afectats.

Caracteristiques dels brots de xarampid, 2018

Brot = 2018CAT-ASPB12-18 Edat mitjana: 19,8 anys (DS 14 anys)
6 casos Mediana: 21 anys

4 B3 MVs/Saint Denis FRAS36.17-variant Rang de 10 mesos-36 anys

Origen importat del Regne Unit Distribucio per sexe: 83,3% dones
BErot = 2018CAT-UTED3-18-VAL-2755/ Edat mitjana: 31anys (DS 9 anys)
14 casos Mediana; 33 anys

B3 MVs/Dublin IRL/B.16-variant Rang de 16-46 anys

Origen importat de Romania Distribucio per sexe: 46,2% dones
Brot = 2018CAT-VW111-18 Edat mitjana: 25 anys (DS 33 anys)
2 casos Mediana: 25 anys

1 B3 MVs/Kabul AFG/20.2014/3-variant Rang d"1-49 anys

Origen importat de Sud-africa Distribucid per sexe: 100% homes

Del total de 14 casos confirmats en el brot de Terres de I'Ebre, 9 estan
relacionats amb I’hospital. S’ha confirmat que els genotips variants dels
virus de xarampio aillats a Tortosa sén el mateix, B3 MVs/Dublin.IR-
L/8.16-variant i per tant queden tots com la mateixa cadena de transmis-
si6 originada a un hospital de Valéncia amb origen a Romania.
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Vigilancia epidemiologica de la sarna, 2010-2018

La sarna o escabiosi és una parasitosi de la pell causada per I'acar Sar-
coptes scabiei. Es troba arreu del moén i afecta persones de totes les races
i classes socials. Institucions com llars d’avis, centres sociosanitaris, cen-
tres de persones disminuides i I’'entorn familiar sén els ambits on es pro-
dueixen de forma més freqlient els brots de sarna, atés que son col-lectius
que per les seves caracteristiques tenen més contacte entre els seus inte-
grants. Es habitual la presentacié d’alguns brots anuals en les institucions
esmentades i és important destacar que quan es contrau per primer cop
aquesta parasitosi pot passar desapercebuda durant setmanes.

A Catalunya els brots de sarna (dos o més casos relacionats en el temps i
I’espai) sén de declaracioé obligatoria a la Xarxa de Vigilancia Epidemiologi-
ca de I’Agencia de Salut Publica de Catalunya. Des del moment en que es
notifica el brot, es posen en marxa les actuacions corresponents d’inves-
tigacid i control en coordinacié amb el personal sanitari responsable en
cada situacio i es fan les recomanacions sobre les mesures preventives
més adients destinades a intentar evitar I'aparicié de més casos i a con-
trolar-los si apareguessin.

Les recomanacions basiques des de la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica
van dirigides a fer una valoracié adequada, per part d’un professional, de
les persones que han manifestat picors i classificar-les com a possibles
casos o no, prescriure quimioprofilaxi als contactes més propers que es
considerin en risc i fer revisio de la resta de residents i personal per buscar
lesions compatibles amb informacio prévia dels treballadors, afegint-hi un
missatge tranquil-litzador. Existeix el protocol d’actuacié en I'ambit sanitari
Procediment d’actuacié davant d’un brot d’escabiosi a I’'ambit sanitari
(2018).

Durant el periode 2010-2018 s’han notificat a Catalunya 232 brots de
sarna, amb un total d’afectats de 2.097, 49,7% dels quals es van donar
I’any 2018.

Al grafic de la pagina seglient s’observa un increment notable en la fre-
qguiencia de brots notificats durant els darrers anys, i molt marcadament
durant el 2018. El refor¢ de la vigilancia epidemiologica amb una major
conscienciacié dels professionals sanitaris i una millora en la declaracié
han contribuit en gran mesura a I'increment de la detecci6 i notificacio de
brots. Els ambits on s’han donat més freqlientment els brots de sarna sén
I’ambit familiar i residencies geriatriques, que sumen el 65,9% d’aquests
brots. EI 2019 es publicara al web de ’ASPCAT un nou Protocol de pre-
vencio i control de I’escabiosi. La deteccid i notificacid precoc del brot i la
rapida adopcio de les mesures de control adequades permeten limitar-ne
I'extensid.
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Brots de sarna, 2010-2018
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Variacions en I’epidemiologia de la malaltia meningococcica

La malaltia meningococcica continua representant un important problema
de salut publica pel seu impacte social i sanitari, el pronostic incert i els
interrogants existents quant a la capacitat patogénica de I’agent causal i la
susceptibilitat individual, aixi com pels canvis frequients en el patr6 epide-
miologic de la malaltia.

Aquesta malaltia és de declaracié urgent per sospita a la Xarxa de Vigilan-
cia Epidemiologica de Catalunya (XVEC) i de notificacié obligatoria tant al
sistema de malalties de declaracié obligatoria com al sistema de notifica-
cié microbiologica de Catalunya.

Durant el periode 2008-2018 es van notificar a la XVEC un total de 739
casos de malaltia meningococcica que van ser confirmats per laboratori,
amb un maxim de notificacions I’'any 2008 (107) i un minim I'any 2013 (44).
S’observa una disminucio global progressiva fins al 2013 i un augment
posterior, també progressiu, de 2014 a 2018.

El serogrup B de Neisseria meningitidis és el més freqlient durant tot el pe-
riode, seguit pel serogrup C fins al 2015. Fins als Ultims anys era habitual
la presentacié d’'un nombre reduit de casos per altres serogrups, fona-
mentalment W, generalment no superior a cinc casos anuals. Darrerament
s’observa un canvi en aguesta distribucié originat per un increment de
casos per serogrups W i Y, que, en el cas del primer, és notable i progres-
siu entre 2015 i 2018, i ha arribat a superar en proporcid el serogrup C.

La taxa de letalitat per serogrup W ha oscil-lat entre un 28,6% i un 33%
durant els tres Ultims anys. Els casos i les defuncions per aquest serogrup
han afectat majoritariament persones de més edat, i s’observa una menor
afectacié de nens i joves.
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Distribucid anual dels casos de malaltia meningocodccica, 2008-2018
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Es de gran rellevancia mantenir una constant i exhaustiva vigilancia epide-

miologica per conéixer I’'evolucio i el comportament de la malaltia i poder

. . Protoesl de vigilinda | esamsl de les
instaurar les mesures de prevencio i control adequades en cada moment. b i s s

La vacunacio enfront dels serogrups inclosos en les vacunes conjugades bl
disponibles representa una mesura de provada efectivitat.

Pla de vigilancia i control de les infeccions relacionades amb s ldecess de ocamacks queTugica.
I’assisténcia sanitaria (IRAS) e

Les infeccions relacionades amb I’assistencia sanitaria (IRAS) s6n un

problema de salut publica prioritari que s’emmarca en les linies de vigi- e oL | el e
lancia i control definides per la Comissié Europea, el Centre Europeu de e e e -
Control de Malalties (ECDC) i la xarxa de vigilancia epidemiologica estatal Jrr L -

(RENAVE). A Catalunya, la Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta

a Emergencies de Salut Publica (SGVRESP) coordina el Pla IRAS. Aquest

Pla permetra consensuar la vigilancia de les IRAS en el marc de la Xarxa

de Vigilancia Epidemiologica (XVEC) de forma homogeénia i sistematica, o M CA .
per tal de coneixer la incidéncia a escala de comunitat autonoma, estatal i e h

europea.

El Pla IRAS inclou cinc linies de treball:

Proiocel de Nengeesta de prevaknga

- Brots d’infeccions relacionades amb I’assistencia sanitaria de les infeccion relacionides amt
Assisbencia Santaria |IRAS)

. \ . . . . {Proioced = PREVALENCA IRAS)
- Resistencies antimicrobianes

« Infeccions relacionades a les unitats de cures intensives (UCI)

+ Infeccions de localitzacié quirdrgica S S—
* Prevalenca de les infeccions nosocomials

Per donar resposta a les linies de vigilancia i control de les IRAS esta pre-

vista la creacié d’una xarxa de vigilancia i control de les IRAS en el marc
de la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica de Catalunya (XVEC).

| .
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Vigilancia i resposta a emergencies de salut publica

Durant els mesos de juliol i octubre la SGVRESP va organitzar dues
jornades on van participar professionals de la xarxa assistencial publica i
privada, metges epidemiolegs de Salut Publica i microbiolegs que partici-
pen a la xarxa de laboratoris del Sistema de notificacié microbiologica de
Catalunya (SNMC).

En el transcurs d’aquestes jornades es van explicar les bases del Pla
IRAS, els diferents ambits d’actuacié i de resposta i control, la necessitat
de la protocol-litzacid, la informatitzacio de la informacio i la importancia
de la notificacié puntual de les IRAS a la SGVRESP.

També es van descriure els acords del grup de treball estatal sobre resis-
tencies en el marc del Plan Nacional frente a la Resistencia a los Antibio-
ticos (PRAN), en el qual participa la SGVRESP i la Societat Catalana de
Malalties Infeccioses i Microbiologia Clinica.

En finalitzar les jornades es van crear grups de treball per desenvolupar les
diferents linies que inclou el Pla IRAS amb I'objectiu d’elaborar protocols
que permetin homogeneitzar i estandarditzar les actuacions respecte de la
vigilancia i control de les IRAS al nostre entorn.

Vigilancia i control de les malalties
emergents

Programa de prevencid i control de la malaltia de Chagas congénita

La Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta a Emergencies de Salut
Publica (SGVRESP) ha participat a la reunio tecnica Il WHO Technical
Consultation on Control of Congenital Chagas disease in non-endemic
countries, organitzada per I’'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) i el
Ministeri de Sanitat, Consum i Benestar Social. En aquesta reunié es van
discutir i actualitzar les recomanacions existents sobre vigilancia, diagnos-
tic, seguiment i tractament de la malaltia de Chagas als paisos no endé-
mics. També es van fer presentacions dels paisos i regions que recullen
informacid epidemiologica. En aquest context, la SGVRESP va presentar
el Programa de cribado de la enfermedad de Chagas congénita en Catalu-
fa, que es coordina des de la SGVRESP, explicant-ne el funcionament i els
resultats epidemiologics des de la seva posada en marxa I’any 2010.

A final d’any la SGVRESP va organitzar la lll edicié de la Jornada de Vigi-
lancia i Control de la Malaltia de Chagas Congenita a Catalunya: Novetats
i Reptes de Futur a ’ASPCAT, on van participar més d’un centenar de
professionals. En aquesta jornada es van presentar les novetats en I’ambit
del Programa de prevencid i control de la malaltia de Chagas congenita

a Catalunya i es van comentar els reptes de futur encaminats al control i
tractament de la malaltia.

També es va presentar el nou Protocol de cribratge, diagnostic i tracta-
ment de la malaltia de Chagas en dones embarassades llatinoamericanes i
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en els seus fills, fruit de la revisio del grup de treball de malaltia de Chagas
congenita de Catalunya.

Entre les novetats del protocol cal destacar la inclusié de la prova diag-
nostica de la reaccié en cadena per a la polimerasa (PCR) als nadons de
mare amb diagnostic positiu per Chagas, la prioritzacié del diagnostic i la
vigilancia d’altres fills quan es diagnostica la malaltia a la mare i el reforg
de la vigilancia i control de la malaltia amb I'obligatorietat de declarar el
microorganisme que la provoca, anomenat Trypanosoma cruzi, al Sistema
de notificacio obligatoria de Catalunya (SNMC).

A la mateixa jornada es va difondre i presentar el triptic dirigit a les dones
embarassades llatinoamericanes amb I'objectiu de recordar la importancia
de realitzar el diagnostic de la malaltia de Chagas en el moment de I’'em-
baras, aixi com fer el diagnostic de la malaltia als altres fills i als nadons en
el moment de néixer.

Durant I'any 2017 (dades provisionals) a Catalunya han nascut 118 nadons
de mares diagnosticades amb malaltia de Chagas. Un nadd ha estat
positiu a Trypanosoma cruzi (taxa de transmissioé congénita provisional del
2,2%). Dels 87 altres fills de mares positives amb Trypanosoma cruzi, s’ha
notificat el control del 51,7% i d’aquests, 3 (6,7%) han resultat positius i
han rebut tractament.

Col-laboraci6 en la Xarxa Europea de Vigilancia Activa de la Malaltia
Pneumococcica Invasiva (MPI)

Des de I'any 2012, la Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta a Vacunas 2018 xxi curso de actuatizacién
Emergéncies de Salut Publica (SGVRESP), a través de la xarxa del Sis- e s

tema de notificacié microbiologica de Catalunya (SNMC), participa en la
xarxa de vigilancia activa de la malaltia pneumococcia invasiva europea
(Spid-Net), creada per I'European Centre for Disease prevention and Con-
trol (ECDC). El tercer trimestre de 2018 es va fer la reunié anual de segui-
ment epidemiologic de la MPI en nens i en adults, en la qual van participar
els components de la xarxa I-MOVE+: Seguiment integrat de vacunes a
Europa en els adults de 65 anys i més, amb I'objectiu de fer sinergies entre
les dues xarxes.

En el context del XXIl Curso de actualizacidon de vacunas, organitzat per
I’Hospital Vall d’Hebron de Barcelona, la SGVRESP va participar a la taula
rodona “Enfermedad invasiva. Epidemiologia e impacto de la vacunacion”
amb la moderaci6 de la taula i la presentacié oral “Epidemiologia de la
malaltia pneumococcica invasiva a Catalunya”, on es van mostrar les
dades epidemiologiques de I'evolucié de la MPI des de I'any 2012 fins a
I’any 2016, analitzant I'impacte de la vacunacié amb la vacuna antipneu-
mococcica conjugada 13-valent (Pn13) i les resisténcies antimicrobianes.

D’altra banda, s’han publicat les dades a la revista Vaccine amb I'article
“The changing epidemiology of invasive pneumococcal disease after
PCV13 vaccination in a country with intermediate vaccination coverage”,
on s’analitza la situacioé epidemiologica de la MPI en tots els grups d’edat
abans i després de la comercialitzacio de la Pn13. Cal destacar que es

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018 81


http://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/vigilancia_salut_publica/sistemes-de-declaracio-epidemiologica/sistema-de-notificacio-microbiologica-de-catalunya-snmc/
http://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/vigilancia_salut_publica/sistemes-de-declaracio-epidemiologica/sistema-de-notificacio-microbiologica-de-catalunya-snmc/

The changing epidemiology of invasive

pneumococcal disease after POV 3

.

vaccination in a country with intermoediate

VG

82

INATEC Ty -\.'I.I‘._'I.'

Vigilancia i resposta a emergencies de salut publica

va observar una disminucié moderada de la incidéencia global de la MPI a
causa de la reduccio dels serotips inclosos a la vacuna Pn13, encara que
els serotips no inclosos a la vacuna Pn13 van augmentar en el grup de 65
any i més.

Durant I'any 2018 s’han notificat 1.056 casos confirmats de MPI a Cata-
lunya. La incidéncia ha estat més elevada en els de 65 anys i més amb
37,5 casos per 100.000 habitants, seguida dels menors de 5 anys (29,1
casos per 100.000 habitants). En els menors de 5 anys, els serotips inclo-
sos en la vacuna Pn13 han representat el 25,6% dels casos. En el grups
de 65 anys i més, aquests serotips han representat el 29,2% dels casos,
mentre que els inclosos en la vacuna antipneumococcica 23-valent han
estat un 65,4% dels casos.

Programes de prevencio i control
especifics: vigilancia de les ITS, la
tuberculosi i la grip

Vigilancia de la grip

Balang¢ de I'activitat gripal 2018-2019

El Pla de vigilancia de les infeccions respiratories agudes de Catalunya
(PIDIRAC), coordinat per ’ASPCAT, mostra que I'activitat gripal a Catalun-
ya en la temporada 2018-2019 ha estat moderada-alta, amb I’inici a les
primeres setmanes de I’any 2019 i el pic epidémic la setmana 5.

El virus predominant ha estat el virus de la grip de tipus A, subtipus
AH1N1pdm09 i AH3N2. La taxa d’incidéncia de sindromes gripals acumu-
lada ajustada per edat ha estat de 1.983,62 per 100.000 habitants (IC 95%
1.883,42-2.008,82), inferior a I'observada la temporada anterior (2.295,26
x 100.000 hab, IC 95% 2.187,94-2.402,58). La mitjana global d’incidencia
ha estat de 84,13 casos per 100.000 habitants, més elevada en el grup
d’edat de 0-4 anys (283,23 x 100.000 hab).

La duracié de 'onada epidemica ha estat llarga, tot i que menys que la
temporada anterior, 8 setmanes (entre la setmana 2 i la 10 del 2019), amb
una incidéncia maxima de 338,5 per 100.000 habitants la setmana 5. La
temporada 2017-2018 va ser de 13 setmanes amb una taxa maxima d’in-
cidéncia de 413,3 per 100.000 habitants.

Informacié de casos greus hospitalitzats per grip

S’han notificat 1.145 casos greus hospitalitzats confirmats de virus de la
grip (CGHCQG). Les taxes d’incidéncia acumulades setmanals dels CGHCG
mostren una activitat inferior a la de la temporada passada, amb una taxa
acumulada de 16,25 per 100.000 habitants (IC 95% 15,3-17,2) vs. 18,5 x
100.000 hab (IC 95% 17,5-19,6).
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El 20,4% dels casos han requerit I'ingrés a una UCI, un 94% han rebut
tractament antiviral i un 75% tenen algun factor de risc. El 69,3% dels
casos no estan vacunats. En majors de 64 anys el percentatge de vacu-
nats és del 46,4% (la temporada anterior va ser del 47,3%) i en els menors
de 64 anys amb algun factor de risc és del 13%. El 57% dels casos greus
tenen entre 65 i 100 anys.

La cobertura de vacunacié dels CGHCG va ser del 30,7% en global

(46,4% en majors de 64 anys i 13% en menors de 65 anys amb algun
factor de risc).

Activitat gripal, temporada 2018-2019

Casos per 100,000 habitanis
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Principals intervencions en I’ambit de la tuberculosi per seguir
reduint-ne la incidéncia

La tuberculosi és encara un problema de salut publica global que afecta
milions de persones al mén. Els Objectius de Desenvolupament Sosteni-
ble adoptats I’'any 2015 plantegen com a fita acabar amb I’epidémia de la
tuberculosi I'any 2030.

A Catalunya la tuberculosi continua sent una de les prioritats de salut
publica, per aixo es mantenen com a prioritaries la sospita diagnostica
precog, la instauracié de tractament i la realitzacié dels estudis de contac-
tes en col-laboracié amb la xarxa de serveis socials per tal d’arribar a la
poblacié més desafavorida.

Actualment ens trobem en xifres de 13,0 per 100.000 habitants (dades
preliminars 2018) a Catalunya i, per tant, cal seguir treballant en actua-
cions per reduir aquesta incidéncia.

Actualment un dels objectius de ’'OMS per tal de disminuir la tuberculosi
és impulsar la deteccié de la infeccié tuberculosa latent (ITL). El Pla na-
cional per a la prevencié i control de la tuberculosi també segueix aquesta
linia d’actuacio. Des de la Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta
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a Emergencies de Salut Publica de ’ASPCAT és una de les prioritats en la

PﬂT SEH TUBEEE“ LUSI? qual s’esta treballant.

En aquest sentit, s’esta treballant en el protocol de cribratge de la ITL per
fer la deteccid precoc en els grups de risc (persones amb VIH, adults i

STETOS b DE A MES be eI Hes, T nens en contacte amb malalts amb tuberculosi pulmonar, pacients que
VUTRHTY MRFS, 5 PMAROR, | AT

inicien terapia biologica, malalts en terapia renal substitutiva, persones
que es preparen per rebre trasplantaments d’organs o hematics, pacients
amb silicosi, entre d’altres).

Per sensibilitzar els professionals sanitaris envers aquest cribratge i la in-
feccio tuberculosa latent s’han elaborat materials de divulgacioé i informa-
cié. Aixi, la Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta a Emergéncies
de Salut Publica ha editat un cartell i una infografia per impulsar aquest
cribratge i recordar als professionals sanitaris la importancia de detectar la
infeccié tuberculosa.

o618 e T

Servei d’Urgéncies de Vigilancia Epidemiologica de Catalunya

L’objectiu del Servei d’Urgéncies de Vigilancia Epidemiologica de Cata-
lunya (SUVEC) és assegurar la deteccid precoc i la resposta immediata
davant les malalties de declaraci6 urgent, els brots epidemics de qualsevol
etiologia i altres alertes epidemiologiques que es produeixin a Catalunya
fora de ’horari laboral, aixi com les que es produeixin en altres comuni-
tats de I’Estat espanyol i a Europa que afectin el territori de Catalunya.

La deteccid d’aquests problemes les 24 hores del dia permet avancar les
mesures de control adequades per protegir la salut de la ciutadania i evitar
que les alertes sobre problemes de salut esdevinguin problemes d’alarma
social.

Resultats

L’any 2018 el SUVEC ha gestionat 503 incidéncies. L’activitat ha conti-
nuat la tendencia creixent i en els 16 anys de funcionament (2001-2018) la
carrega de treball s’ha multiplicat per més de quatre.

L'any 2018 s’han gestionat 105 notificacions de tos ferina, 30 de xaram-
pid, 154 de parotiditis, 28 mossegades (gos, gat, fura o ratpenat), 42
brots de diferents etiologies (inclou TIA), 18 legionel-losi, 17 hepatitis A,
25 arbovirosis (zika, dengue, malaltia per virus del chikungunya) i 14 de
tuberculosi, amb la qual cosa s’ha donat compliment al que marquen les
directrius internacionals pel que fa a la necessitat que els paisos disposin
de sistemes per gestionar les alertes de salut publica de forma urgent i
immediata les 24 hores del dia.

El SUVEC també ha atés 70 consultes de professionals assistencials rela-
cionades amb diferents aspectes de les malalties sotmeses a vigilancia.

Les notificacions han tingut I'origen en la xarxa assistencial: el 50% han
estat declarades des de la xarxa primaria i 40% des de I’'hospitalaria. El
10% restant ha tingut altres procedéncies (SEM, centres sociosanitaris,
geriatrics i altres centres).
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Difusié d’informacio per a I’accié i la coordinacio

El butlleti Vigilancia ASPCAT ha publicat sis nUmeros. Les alertes de salut
publica internacionals, com el brot de virus de I'Ebola a la Republica
Democratica del Congo, o els casos de malaltia pel virus del chikungunya,
zika i dengue, amb el primer cas autocton de dengue notificat a Catalun-
ya, hi tenen un paper destacat. La vigilancia i el control de malalties de
declaracio obligatoria com la tuberculosi o la malaltia meningococcica sén
noticies habituals, aixi com els programes sentinella (PIDIRAC i POCS).
També hi té un paper destacat la vigilancia de la salut perinatal a Cata-
lunya. Entre les novetats destacades aquest any hi ha la constitucié del
Comite d’Analisi i Seguiment de Malalties Transmissibles Emergents d’Alt
Risc, aixi com el simulacre de brot de malaltia infecciosa d’alt risc no en-
demica a Catalunya. Al butlleti també es difonen jornades i altres esdeve-
niments d’interés per als professionals.

El Butlleti Epidemiologic de Catalunya ha publicat 12 nimeros i un reco-
pilatori anual. Cada exemplar conté un article d’una tematica concreta de
salut publica, com ara “La Vigilancia i control de les malalties transmeses
per mosquits a Catalunya en el periode 2015-2017” o “Resultats de la
vigilancia epidemiologica de la tos ferina (Catalunya 2011-2018)”. També
s’hi poden trobar les taules quadrisetmanals de les malalties de declaracio
obligatoria i del sistema de notificacié microbiologica de Catalunya.

D’altra banda, durant el mes de maig es va impartir un taller sobre com
escriure i revisar un article per a una revista cientifica amb I’objectiu de
millorar la formacié dels potencials autors i revisors d’articles per al BEC.

Pel que fa al Butlleti Infosida s’han publicat dos niUmeros, amb articles

i noticies destacades de I'ambit del VIH i les infeccions de transmissio
sexual (ITS) com sén “La importancia del genere en la prevencio i I'atencio
de les ITS/VIH en I’Atencié Primaria” i “Epidemiologia recent dels nous
diagnostics de VIH a Catalunya, 2017”, entre d’altres. També es fa difusid
de materials divulgatius i jornades o congressos d’aquest ambit.

La difusio als webs Canal Salut i ASPCAT i al butlleti Vigilancia ASPCAT
dels protocols d’actuacié, informes, fulls informatius o noticies de malal-
ties emergents i amenaces de salut publica (brot d’Ebola, arbovirosis o el
MERS-CoV entre d’altres), o de brots que es donen a Catalunya (xaram-
piod, parotiditis) és una via rapida i directa de fer arribar als professionals
sanitaris informacio rellevant per al seu treball diari.

Dels materials especifics que s’han elaborat destacar, en relacié amb la
malaltia de Chagas, el Protocol de cribratge, diagnostic i tractament de
la malaltia de Chagas en dones embarassades llatinoamericanes i en els
seus fills, adrecat als professionals, i el triptic Estic embarassada i tinc
Chagas. Que has de saber?, adrecat a les dones embarassades, disponi-
ble al web en catala i castella.

Per als professionals, s’ha de destacar també el document Epidemiologia
de la malaltia pneumococcica invasiva a Catalunya. Informe 2012-2016,
publicat en catala, castella i anglés, i la Guia per a la vigilancia i el control
de la varicel-la.
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http://canalsalut.gencat.cat/ca/actualitat/llista_butlletins/salut_publica/butlleti_vigilancia_en_salut_publica
http://canalsalut.gencat.cat/ca/actualitat/llista_butlletins/salut_publica/butlleti_epidemiologic_de_catalunya
http://canalsalut.gencat.cat/ca/actualitat/llista_butlletins/salut_publica/butlleti_infosida
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/chagas/documents/arxius/protcolcribratgeidiagnostic.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/chagas/documents/arxius/protcolcribratgeidiagnostic.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/chagas/documents/arxius/protcolcribratgeidiagnostic.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/chagas/arxius/58675_chagas_CAT.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/chagas/arxius/58675_chagas_CAT.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_Professionals/Vigilancia_epidemiologica/documents/arxius/malaltia_neumo_2012_2016.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_Professionals/Vigilancia_epidemiologica/documents/arxius/malaltia_neumo_2012_2016.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/V/varicel_la/guia_varicel_la.pdf
http://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/V/varicel_la/guia_varicel_la.pdf
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Activitats i resultats

2017 2018

Maotificacions al SUVEC (Servei d'Urgéncies de Vigilancia
Epidemicldgica de Catalunya) 541 503
Tuberculosi

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 13,2 13,0

Mombre 959 991
Brots epidémics (global) 696 nd
Legionel-la

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 6,1 6,1

Mombra 456 485
Brots de tos ferina 231 nd
Tos ferina

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 246 18,2

Mombre 1.856 1.382
Mous casos de VIH' 578 613
Sifilis"

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 229 238

MNombre 1.626 1.806
Gonorrea’

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 51,0 60,5

MNombre d.ez2 4.601
Clarnidia’

Taxa d'incidéncia (per 100.000 hab.) 72,0 93,5

MNombre 5.107 7.106
Farmacies amb prova rapida de VIH 128 127
CAP amb prova rapida de VIH 18 18
Butlletins epidemiclégics de Catalunya 12 12
Butlieting de vigildncia de la salut publica G G
Butlleting Infosida 1 2

1 Dades CEESCAT.
nd: no disponible,
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L’experiencia

Protocol d’actuacions per al cribratge clinic i epidemiologic
a les persones migrants que acaben d’arribar

Programada No programada

Fase 0 - Actuacions inicials

al punt d'arribada’

« Sanitat exterior

+ Centro de Coordinacion de Alertas y
Emergencias Sanitarias (CCAES)

+ Creu Roja

* SGVRESP (ASPCAT)

Actuacions al territori®

Xarxa assistencial
Xarxa de Vigilancia Epidemiclogica de Catalunya (ASPCAT)
Agéncia de Salut Piblica de Barcelona (ASFB)
Creu Roja

Fase 1 - Centre d'acollida
- |dentificacid | registre

Fase 2 - Desti final-allotjament

Cribratge de:

= Altres malalties infeccioses: hepatitis
vinques, infeccid pel VIH, sifilis

» Mesures higigniques | pravencit de
malalties: escabiosi, pediculosi,

micosis superficials, etc. « Simptomes gastrointestinals

= Cribratge inicial de malalties
transmissibles: tuberculosi, parasits
intastinals

+ Simptomes respiratoris
+ Simptomes neurclbgics
o[ e T + Vigilancia de malalties transmissiblas
- Vigikincia de malalties transmissib} + Continuacio d'immunitzacions

1. Informacid | actuacions segons els circuits habituals.

2. Valorar contactes amb &l Departament de Treball, Afers Socials | Families, etc.

Esquema de vacunacions

<7 anys' =T anys'
Prioritaries XRP (tripke virica) XRP (triple virica)
Varicel-la Varicel-la
Hexavalent (DTPa-Pl-Hib-HEB) Te/dTpa
Altras Antimeningocdecica C Antipoliomielitica injectable
Hepatitis A Hepatitis B
Antipenumococcica Hepatitis A
Grip® Antimeningocbecica C (<20 anys)

Antipneumocdccica (=65 anys)

Grip®

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

Al nostre entorn, I'arribada de mi-
grants i refugiats de forma irregular
ha augmentat considerablement
durant el primer semestre del 2018.
Es tracta essencialment de per-
sones que arriben per costa a la
frontera sud de la Peninsula Iberica,
gairebé sempre en pastera, i son
rescatades en alta mar i trasllada-
des a ports segurs.

A les precaries condicions s’hi
afegeixen els problemes de salut
associats a la insalubritat i intem-
périe, i que molts han fet processos
migratoris llargs abans d’arribar

al nostre pais, sovint sense les
garanties sanitaries adequades.
Tots aquests factors poden afavorir
I’aparicié de malalties o I’agreuja-
ment de patologies de base que no
han estat tractades durant aquest
periode de temps.

A Catalunya, les persones migrants
o refugiades haurien de passar un
primer cribratge sistematic en el
punt d’entrada. Per aixo s’ha elabo-
rat aquest protocol, coordinat per la
SGVRES.

Aquest protocol ha estat consensuat a la Co-
missi6 de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a
Emergencies de Salut Publica de la SGVRESP.

1. Sequint les pautes de rescal.
2. Situacid d'amuntegament.

Cal tenir sempre en comple que no hi hagi con-
traindicacions per administrar les vacunes, per
example en el cas de personas immunodegprimi-
des.

87
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PCAVIHV

Programa de Prevencio,
Control | Atencio al Virus
d’Immunodeficiencia Humana,
les Infeccions de Transmissio
Sexual 1|les Hepatitis Virigues

(PCAVIRV)

El PCAVIHV té com a objectiu
disminuir la incidéncia d’aquestes
infeccions i millorar I’atencié a
les persones afectades.

88

Context estrategic

El dia 3 d’agost de 2017 es va aprovar el Programa de Prevencid, Control i
Atenci6 al Virus d’Immunodeficiencia Humana, les Infeccions de Transmis-
sié Sexual i les Hepatitis Viriques (PCAVIHV).

El PCAVIHV és I'drgan de referencia transversal i de coordinaci6 institucio-
nal que té com a objectiu planificar, impulsar, coordinar i avaluar les actua-
cions necessaries a Catalunya per tal de disminuir la incidéncia d’aquestes
infeccions i millorar I’atencio a les persones afectades.

La finalitat del Programa és establir un marc comu de cooperacié i actua-
cid entre les principals unitats directives, organs i entitats del Departament
de Salut amb funcions en la prevencid, el control i I’atencio al virus d’im-
munodeficiéncia humana (VIH), les infeccions de transmissio sexual (ITS) i
les hepatitis viriques (HV) com sén la Sub-direccié General de Vigilancia i
Resposta a Emergéncies de Salut Publica, la Sub-direccié General de Dro-
godependeéncies i el Centre d’Estudis Epidemiologics sobre les Infeccions
de Transmissi6 Sexual i Sida de Catalunya (CEEISCAT). El CEEISCAT és
actualment un servei de I’estructura organica de I'Institut Catala d’Onco-
logia (ICO) que depén funcionalment del PCAVIHV i que, des del 1995,

té atribucions centrals per a la vigilancia epidemiologica i el monitoratge

i avaluaci6 relacionats amb el VIH, les ITS i I’lhepatitis C. Addicionalment,
desenvolupa els projectes de recerca aplicada a través de I'Institut d’In-
vestigacié en Ciencies de la Salut Germans Trias i Pujol (IGTP).

Per primera vegada, en aguesta memoria es mostren reunides, sota el
paraigties del PCAVIHYV, les actuacions de vigilancia i de promocié, tant
del VIH i les ITS com de les hepatitis viriques que en memories anteriors
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PCAVIHV

apareixien en diferents apartats. De la mateixa manera, la web de ’ASP-
CAT ha creat, durant I'any 2018, un espai especific pel PCAVIHV que
engloba totes les accions, recursos i materials relacionats amb aquestes
infeccions, aixi com una entrada a tots els continguts del CEEISCAT.

Bl VIH/sida, infeccions de transmissio
sexual 1 hepatitis viriques

Programa de prevencio, control i atencié al VIH, les
ITS i les HV - PCAVIHV

El Programa de prevenced, control § atencid al wirus dimmunodehcséncia humana (VIH), les infecoons de
transmissid sexcual (ITS) i les hepatitis vinques (HV) &5 un instrument institucional integrat a Fagéncia de Salut
Plblica de Catalunya per & la planificacit, ol dissany i la mplemantacid 08 Masures per 3 kB prevencid i
control d'aquesies malaiies

La finalital dal programa és establic un mare comi de cooperacid | actuacid enire les principals unitats
directives, dnpans | entitals dal Deparament de Salul amb funcions an aguests &mbils amb Mobjectiu de
desminu la incdéncia Oaquestes mieccions | millorar Malencd a les persones alectades.

Mids informacid: Ordre SLTHB22017, de 3 d'agos, per ka qual es crea o Programa de prevencid, control i
alEncid al vinus dimmunodeficiéncia humana, los infeccions de transmissio sexual i les hepatitss virigues.

Informaciod i recursos per a professionals

VIH / Sida ITS Hepatitis viriques

* Plans daciuacit * Plans daciuacid * Plans daciuacid

+ Guies | profocols + Guies | profocols * Guies | protocols

+ Epidemiclogia + Epidemiclogia * Epidemiclogia

* Monitorabgpe | avaluacid * Monitoraige | avaluaco * Materials divulgatiusg
* Matedials divulgatius * Investigacid | recerca

= Enllagos dinterds

Pla d’accio enfront del VIH i altres ITS,
2016-2020

La finalitat d’aquest pla d’accid, creat per la Comissié interdepartamental
de la sida a Catalunya i aprovat per acord de Govern, és poder facilitar
I’adopcié i la implementacié de les mesures necessaries per reduir la inci-
dencia de la infeccio pel VIH i altres ITS, millorar I’accés al tractament i la
qualitat de vida de les persones infectades, aixi com reduir I'estigmatitza-
cid que representa la infeccio pel VIH i altres ITS mitjangant I'accié comu-
nitaria per a la inclusio social. En aquest marc d’actuacié s’engloben les
diferents accions dutes a terme i que es presenten en aguesta memoria.
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PCAVIHV

Vigilancia epidemiologica: tendéncia de les ITS i el VIH els darrers deu
anys (2009-2018)

Aquesta analisi té un paper clau en 'avaluacié de les estrategies per reduir
la incidéncia de les ITS i del VIH, aixi com per millorar I’accés al diagnostic
i tractament de les persones infectades.

La notificacié individualitzada i obligatoria dels casos d’ITS, incloent-hi el
VIH, es fa dins el sistema de malalties de declaracié obligatoria (MDO) i el
sistema de notificacié microbiologica (SNM), ambdods sistemes integrats a
la Xarxa de Vigilancia Epidemiologica de Catalunya (XVEC). Sén malalties
de declaraci6 obligatoria al sistema MDO la infeccio per VIH i/o sida i les
seguents ITS: la sifilis infecciosa, la gonococcia, la clamidia genital i el
limfogranuloma veneri (LGV). Els microorganismes que cal que els labora-
toris notifiquin a través del SNM sén el virus de I’herpes simple, Trepone-
ma pallidum, Chlamydia trachomatis D-K, L1-L3, Neisseria gonorrhoeae i
Trichomonas vaginalis.

La incidencia de la sifilis s’ha incrementat de 4,9 casos per 100.000
habitants I’any 2009 a 23,8 casos I’any 2018. Aquest increment ha estat
superior en els homes que en les dones, tant en homes que tenen sexe
amb homes (HSH) com en homes heterosexuals, que han passat de 218 i
43 casos I’any 2009 a 503 i 105 casos I'any 2018, respectivament.

El nombre de casos de gonococcia s’ha incrementat de 5,6 casos per
100.000 habitants el 2009 a 60,5 el 2018. S’observa una augment en tots
els grups de transmissié: en HSH, de 166 casos el 2009 ha passat a 549
el 2018; en dones heterosexuals, de 50 casos el 2009 a 303 el 2018, i en
homes heterosexuals, de 50 casos el 2009 a 408 el 2018.

La taxa global de clamidia s’ha incrementat de 6,6 casos per 100.000
habitants el 2011 a 93,5 casos el 2018. Tot i que els nombres absoluts sén
superiors per a les dones, I'increment ha estat proporcional tant en homes
com en dones.

Globalment, el nombre de casos de VIH per 100.000 habitants ha presen-
tat una lleugera i gradual disminucié durant el periode 2009-2018, en quée
ha passat de 10,7 el 2009 a 8,1 el 2018. De la mateixa manera, durant

els Ultims anys s’observa un lleuger descens de 8,8 a 8,1 casos de VIH
per 100.000 habitants del 2016 al 2018. Com a grup de transmissio, els
HSH presenten els percentatges més alts durant tot el periode, amb un
augment del 39% al 59% entre el 2009 i el 2018. Malgrat aix0, segons les
dades disponibles, la tendéncia dels darrers anys es mostra estable en el
nombre de diagnostics de VIH en HSH, en que ha passat de 322 casos el
2008 a 359 casos el 2018. En els homes i dones heterosexuals es man-
té el descens dels diagnostics de VIH (de 149 i 117 casos el 2009 a 83 i
56 casos el 2018, respectivament). Finalment, els diagnostics de VIH en
persones que s’injecten drogues també han disminuit, i han passat de 74
casos el 2009 a 27 casos el 2018.
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Evolucio de les taxes d’ITS i VIH segons sexe, 2009-2018
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Des de I’'any 2007 el CEEISCAT realitza el monitoratge de la prevalenca

de clamidia i els factors determinants per a la seva adquisicié en joves
menors de 25 anys atesos als centres d’atencié a la salut sexual i repro-
ductiva (ASSIR) i centres d’atencio als joves. La mitjana de la prevalenca
de clamidia és del 7,7% durant el periode 2007-2018, i ha passat del
5,8% el 2007 al 9,1% el 2018, que representa un increment del 57%. La
prevalenga mitjana del periode d’estudi en les dones ha estat del 7,6% i
del 6,6% en els homes. El darrer any la prevalenga ha estat superior en els

homes (un 11,2% respecte del 7,5% en les dones).

Prevalenca de la clamidia, 2007-2018
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VIH i altres infeccions de transmissio sexual en treballadores del sexe

El CEEISCAT realitza el monitoratge de la prevalenga d’infecci6 pel VIH i
altres infeccions de transmissio sexual i dels seus determinants en dones
treballadores del sexe a Catalunya des de I’any 2005. L'estudi es du a
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terme amb la col-laboracié de la Fundacié Ambit Prevencid i el Servei de
Microbiologia de I'Hospital Universitari Germans Trias i Pujol.

Durant el 2018 es va realitzar una nova mesura de I'estudi i es va recollir
informacié bioconductual a una mostra de 400 dones reclutades al carrer,
clubs i/o pisos de prostitucio. Un 11% de les dones eren espanyoles; el
40% eren nascudes a palisos llatinoamericans, el 25% a paisos de I’est
d’Europa i el 24% a paisos africans. L'edat mitjana de les dones era de
37,5 anys, (DE=9,9) i més del 90% declaraven usar el preservatiu en les
seves relacions sexuals amb clients (Ultims 6 mesos). La prevalenca del
consum d’alcohol i drogues era elevada: el 34,2% havia consumit alcohol
durant les relacions sexuals amb els clients i el 24,8% havia consumit
cocaina en els darrers 6 mesos. El grafic seglient mostra la prevalenca del
VIH, Chlamydia trachomatis i Neisseria gonhorroeae segons I’origen.

Prevalenca del VIH, Chiamydia trachomatis | Neisseria gonhorroeae
en dones treballdores del sexe, 2018
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Monitoratge del diagnostic i dels tractaments

Xarxa de centres comunitaris de cribratge del VIH (xarxa DEVO)

La xarxa DEVO esta formada per 12 centres que ofereixen la prova del VIH
de forma gratuita, anonima, voluntaria i confidencial. Els centres recullen
de forma estandarditzada dades andonimes de totes les persones que es
realitzen la prova i el CEEISCAT fa el monitoratge del nombre de proves i
del perfil de les persones testades.

Entre 1995 i 2018 s’han realitzat 125.876 proves de VIH a la xarxa, de

les quals el 2,1% van obtenir un resultat reactiu. Amb la introducci6 de

la prova rapida a final de 2006 hi va haver un increment del 102,9% en el
nombre de tests realitzats. El 2018 els tests han arribat als 14.537, dels
quals el 1,3% ha tingut un resultat reactiu. Del 2006 al 2018 hi ha hagut un
increment en el nombre de tests realitzats del 686,2%, amb un increment
anual mitja del 21,1%. Tot i aquest increment en el nombre de tests rea-
litzats, el percentatge de proves reactives no ha variat significativament,
excepte en els darrers tres anys, en els quals s’observa un descens.
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Proves realitzades de cribratge del VIH i percentatge de proves
reactives a la xarxa DEVO, 1995-2018
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Cohort PISCIS

La Cohort Poblacional de VIH Catalanobalear (PISCIS) és un estudi pros-
pectiu i multicentric format per pacients seropositius majors de 16 anys que
s’han visitat per primera vegada en algun dels principals centres hospita-
laris (16 a Catalunya i 2 a les llles Balears) a partir de I'1 de gener de 1998.
El 2018 s’ha estat treballant per actualitzar els sistemes de transmissié de
dades entre els centres participants en aquesta cohort i el CEEISCAT, s’han
incorporat nous hospitals a I’estudi i s’ha actualitzat la base de dades per
incorporar el seguiment clinic dels pacients fins a desembre de 2018. La
cohort inclou 28.747 persones, que equivalen a 212.052 anys/persona de
seguiment, on 2.688 (9,4 %) tenien sida al moment del reclutament, 3.326
(11,6%) han mort al llarg del temps i 16.624 (57,8%) estan en seguiment.
Del total de persones actualment en seguiment, 3.055 (19,9%) s6n dones,
1.805 (11,7%) s6n majors de 60 anys i 13.872 (83,5%) estan en tractament,
de les quals 11.104 (80,1%) han aconseguit la supressio viral.

Evolucio anual de la pauta d'inici de |la terapia antiretroviral en els
pacients de la Cohort PISCIS, 1998-2016
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Desplegament de projectes de prevencio
del VIH i altres ITS a traves d’entitats
comunitaries

El PCAVIHV implementa estrategies de resposta al VIH i altres ITS a través
de diferents agents socials, entre els quals es troben les entitats comuni-
taries sense anim de lucre.

Aquestes entitats desenvolupen projectes de prevencié del VIH conside-
rats imprescindibles per a 'assoliment dels objectius marcats en el Pla
d’accio enfront del VIH i les altres ITS 2016-2020, com reduir la incidéncia
i el retard en el diagnostic d’aquestes infeccions, millorar I’atencié integral
i la qualitat de vida de les persones afectades i reduir I'estigmatitzacio
mitjancant I'accié comunitaria per a la inclusié social.

L’objecte d’intervencié d’aquests projectes inclou: la deteccioé precog, la
prevencio entre el col-lectiu de persones que s’injecten drogues, persones
LGTBI+, persones que es dediquen al treball sexual, joves i adolescents,
dones, persones internes en centres penitenciaris, persones migrades,

el compliment terapéutic, el suport emocional, el suport documental i la
gestid en xarxa.

L’any 2018 s’han dotat 66 projectes desplegats per 31 entitats d’arreu de
Catalunya per un import de 1.359.891,27 euros.

Profilaxi pre-exposicio al VIH

La profilaxi prévia a I’exposicio (PrEP) és una estratégia basada en la utilit-
zaci6 de farmacs antiretrovirals per prevenir la infeccié pel VIH en perso-
nes no infectades. La PrEP és una acci6é que complementa una estrategia
global de prevencié del VIH i altres ITS. Diferents estudis han mostrat que
la PrEP és cost-efectiva, especialment en aquelles persones que tenen un
alt compliment i sobretot si se’n prioritza I’'Us en grups de poblacié amb
una elevada incidencia del VIH, com sén els homes que tenen sexe amb
altres homes.

Fins que la inclusié de la PrEP en la cartera de serveis del Sistema Nacio-
nal de Salud (SNS) no sigui un fet, el PCAVIHV esta dissenyant I'estrategia
d’implementacié futura de la PrEP a Catalunya i lidera I’Estudio sobre
evaluacion de la factibilidad de la implementacion de la PrEF, como estra-
tegia de prevencion de la infeccion por el VIH en poblacion de alto riesgo
en el SNS (2017-2019), a través del qual es dispensa la PrEP de forma
controlada a 238 persones. També col-labora estretament amb els agents
que desenvolupen els altres dos estudis existents en el nostre territori: el
Programa PrEP-Ara: estudi pilot d’implementacié de PrEP a Catalunya
amb analisi de costos associats (2018-2019) i I’assaig clinic internacional
DISCOVER.
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Pla per a I'accessibilitat al preservatiu

Com a resposta al creixent nombre d’infeccions pel virus del VIH a través
de la via sexual detectat a Catalunya, a través del PCAVIHV es desplega
un ampli ventall d’iniciatives incloses en el Pla d’accié enfront del VIH i les
altres ITS 2016-2020, entre les quals destaca la facilitacié d’estrategies

i eines preventives, i més concretament la provisié del preservatiu en un
context on es faciliti també 'educacié sanitaria suficient per tal que les
persones siguin lliures i conscients en la decisi6 del seu Us.

el preservatiu et
Amb I'objectiu de millorar I'accés de la poblacid, especialment la jove i protegeix contra la sida .
I'adolescent, a aquesta eina de prevencié —a través de I'abaratiment del R
preu final del producte, I'ampliacié dels punts de dispensacié i la diversifi-
cacio del tipus de preservatius— es va crear el Pla per a ’accessibilitat al 000 212222 [ Sesssit s cotten
i G b el

preservatiu que contempla les iniciatives seglents:

Distribucid gratuita de preservatius masculins, femenins i lubrificants

Es distribueixen gratuitament als centres d’atencio a la salut sexual i
reproductiva, a les Tardes Joves, als centres d’atencié i seguiment de les
drogodependéncies, a saunes d’ambient gai i a les ONG que porten a
terme projectes de prevencié del VIH/sida.

L’any 2018 s’han atés peticions de 83 entitats d’arreu de Catalunya i s’han
distribuit un total de 2.117.768 preservatius masculins, 39.080 preserva-
tius femenins i 394.800 unitats de lubrificants.

Accessibilitat al preservatiu a baix preu: Programa Maquina

Aquesta iniciativa consisteix en la instal-lacié6 de maquines dispensadores
de preservatius masculins, en paquets de tres unitats al preu d’1,50 € (la
meitat del preu actual en el mercat) en espais amb una elevada afluencia
de joves. La iniciativa no té cost per a I'entitat sol-licitant.

Les ubicacions son: centres d’atencié primaria, centres per a I'atencié de
la salut sexual i reproductiva, biblioteques, centres d’oci, zones d’enllacos
de transport public (FGC, rodalies RENFE i TMB), casals de joves i facul-
tats universitaries.

Actualment hi ha instal-lades 419 maquines.
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Estrategies de disminucio del retard
diagnostic del VIH

A Catalunya s’estima que unes 32.500 persones estan infectades pel VIH,
tot i que un 12% d’aquestes persones no ho saben. El 44% dels nous
diagnostics d’infeccié s’han fet de forma tardana. El nombre de proves
realitzades a la xarxa de laboratoris de Catalunya I'any 2018 ha estat al
voltant de 300.000.

Tot i que el retard diagnostic ha disminuit els Ultims anys, aquestes dades
ens indiquen que cal intensificar les intervencions per tal de disminuir el
percentatge de pacients diagnosticats amb retard.

Es per aquest motiu que des de ’ASPCAT s’impulsen les estratégies se-
glents per incrementar I'oferta de la prova del VIH fora de I'ambit sanitari,
amb I'aplicacié de les proves rapides de diagnostic.

1. Actualment s’ofereix la possibilitat de fer la prova rapida de detec-
ci6 d’anti-cossos contra el VIH a dotze centres comunitaris (ONG), al
Centre de Salut Internacional i Malalties Transmissibles Drassanes Vall
d’Hebron (Drassanes Exprés), als centres de Barcelona ciutat amb refe-
rent d’ITS i al servei medic de la UAB.
Durant I'any 2018 s’han realitzat 14.681 proves a les dotze ONG, de les
quals I'1,283% han resultat reactives.

2. Cercar i oferir la prova a poblacions clau en els seus llocs de trobada,
com poden ser: programes d’intercanvi de xeringues (PIX) i locals de
trobada homosexual (saunes). Durant I’'any 2018 s’han realitzat con-
juntament amb I’Agéncia de Salut Publica de Barcelona 547 proves en
saunes de contacte sexual, el 2,74%de les quals han resultat reactives.

3. Oferir la prova rapida a 127 farmacies de Catalunya. En aquestes
farmacies s’ofereix a la ciutadania la possibilitat de fer-se la prova de
deteccio rapida del VIH i saber-ne el resultat en quinze minuts, de ma-
nera confidencial. L’'any 2018 s’han realitzat 2.756 proves, el 0,94% de
les quals han resultat positives.

4. Des de principi de I’'any 2018 es pot adquirir a les oficines de farmacia
I’autotest del VIH, que permet a la persona interessada, i sense inter-
vencio d’altres, la deteccidé d’aquesta infecci6 a partir d’'una gota de
sang.
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Deteccio precog d’infeccions
de transmissié sexual

Cribratge oportunista de les infeccions de clamidia i gonococ

BCN Checkpoint
(Projecte dels Noms)

Clamidia Gonocos
BCN Checkpoint
Persones analitzades 4,202
Proves realitzades 11.542
Proves per persona 2.7

14,0%

Prevalenga global
23.2%

El cribratge oportunista de les infeccions per clamidia i gonococ en
poblacions clau en I'ambit comunitari ha continuat mostrant-se durant

el 2018 com una estrategia efectiva per reduir la transmissié d’aquestes
dues infeccions de transmissié sexual (ITS). Des de marg de 2015 fins

al 31 de desembre de 2018 s’han realitzat 26.594 proves de frotis de
faringe, recte i vagina i analisis del primer raig d’orina, que es corresponen
a 10.347 persones. Els resultats de I'any 2018, que doblen el nombre de
proves i persones usuaries de I'any anterior, confirmen que es tracta d’'una
estratégia de reforc complementaria a la realitzada en els serveis sanitaris
ben acceptada per la poblacid, i que permet, d’una banda, detectar i
tractar casos en les persones asimptomatiques que no van als serveis
assistencials i, de I'altra, fer el diagnostic i tractament dels seus contactes,
la qual cosa contribueix a evitar I"aparicié de nous casos i les sequieles
derivades de I’'abséncia de tractament.

Cribratge de la infeccio per sifilis

A 10 de les 12 entitats comunitaries (ONG) que realitzen la prova de detec-
ci6 del VIH s’ofereix també la prova rapida de deteccié d’anticossos de la
sifilis. L'any 2018 s’han realitzat 12.329 proves, el 2,3% de les quals han
resultat positives.

Material divulgatiu

El material divulgatiu en diferents formats i adrecat a la poblaci6 general,
col-lectius especifics i també als professionals sanitaris és una bona eina
per a la prevencio ja que facilita la sensibilitzacié comunitaria i millora la
formacié en salut.
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Noves publicacions
+ Cartell del Dia Mundial de la Sida 2018.
+ Cartell Comunicat conjunt Dia Mundial de la Sida 2018.

+ Cartell de difusio de la Setmana Europea de la prova de VIH i les hepati-
tis viriques 2018 per a la poblacié en general i per a professionals.

Reimpressions i actualitzacions de material imprés
* Per a la poblaci6 jove: Fes-te’l teu.

« Per a la poblacié general: Sffilis. Preguntas y respuestas i ITS per sa-
ber-ne més i prevenir millor.

* Per a persones que es dediquen al treball sexual: Yo trabajo sin riesgo,
Jo treballo sense risc i Higiene i sexualitat segura.

Tots aquests materials estan disponibles a la web en format PDF.

Publicacions periodiques als professionals sanitaris d’atencié
primaria

e Infosida, nimero 51: Estigma i discriminacié associats al VIH: serofobia.

e Infosida, nimero 52: La importancia del génere en la prevencio6 i I'atencid
de les ITS/VIH en I'atencié primaria.

Videocapsules

e[ es proves de deteccio del VIH.

" Il Il ];* I ! A T .'.J-,-
Las wﬂaccuwmudm i gonocoe |

La majoria d’ aquestes infeccions

assen desa budes.
passen desapercebude: J

Les ITS es transmeten durant
les ¥ relacions sexuals.
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Pla de prevencié i control de I’hepatitis C

a Catalunya

El Pla de prevencio i control de I’hepatitis C a Catalunya, emmarcat dins
del PCAVIVH té com a objectiu principal disminuir la morbi-mortalitat
causada pel virus de I’hepatitis C (VHC) en la poblacid catalana, abordant
eficientment la vigilancia epidemiologica, la prevencio, el diagnostic, el
tractament i el monitoratge de les intervencions del Pla. Amb la seva im-
plementacié s’assumeix el repte marcat per I’'OMS (Organitzacié Mundial
de la Salut) d’eliminar I’hepatitis C com a problema de salut publica I'any
2030.

Aquest Pla neix d’un treball conjunt en qué hi han participat professionals
del moén de la salut publica, especialistes en malalties infeccioses i hepa-
tologia, experts en addiccions, entitats i associacions de pacients.

El Pla conté 6 eixos o objectius generals, a partir dels quals es proposen
131 accions:

1. Obtenir informacid actualitzada de I'epidemiologia de I’hepatitis C a
Catalunya

2. Reduir la incidéncia de noves infeccions per virus de I’hepatitis C
3. Incrementar la deteccié d’infeccions ocultes

4. Coordinar I'organitzacié de I'atencié sanitaria i I'accés al tractament
dels pacients infectats de I’hepatitis C

5. Millorar el grau d’informacié i consciéncia sobre la malaltia en profes-
sionals sanitaris i ciutadania

6. Monitoratge i avaluacié del Pla

(1) Obtenir informacio actualitzada de I’epidemiologia de I’hepatitis C
a Catalunya

Durant I'any 2018 s’han realitzat diferents estudis per actualitzar la preva-
lenca de les hepatitis C i B en la poblacié catalana.

En poblacié general, s’ha portat a terme 'estudi per avaluar la prevalenca
d’hepatitis C i d’hepatitis B a Catalunya mitjancant I'Us de tests serologics
de diagnostic rapid en poblacié assignada a 40 centres d’atencié primaria
de salut de Catalunya. Aquest estudi ha estat realitzat per la Dra. Sabela
Lens, del grup d’estudis d’hepatitis viriques de I'Hospital Clinic de Barce-
lona, IDIBAPS, CIBERehd i Universitat de Barcelona, i els resultats finals
de I'estudi es van presentar a la Jornada celebrada el 25 de juliol de 2018
en commemoracié del Dia Mundial de les Hepatitis Viriques, organitzada
per ’ASPCAT (vegeu el mapa segient).
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Prevalenga d'hepatitis B i d’anticossos de I'hepatitis C segons
distribucid territorial, 2018

Lleida
n=132
Migrants 21% Girona
YCH=1,5% n=257
YHE =0,7% Migrants 14%
VCH =1,2%
VHE = 0,4%
Barcelona
Tarragona n - 2.442
n=518 Migrants 13%
Migrants 12% E(H:H = 0.9%
VCH =1,9% B=03%
VHE =0,9%

D’altra banda, el Servei de Vigilancia Epidemiologica de I’ASPCAT ha
participat en el Segon estudi de seroprevalenca d’hepatitis a Espanya
(2017-2018) en el qual s’ha reclutat una mostra final a tot I'Estat espanyol
de 7.675 persones entre 20 i 80 anys. El resultat de 'estudi pel que fa a
prevalenca ponderada d’anticossos en front I’hepatitis C va ser de 0,85%
(IC 95%: 0,64%-1,08%) amb una prevalenca ponderada d’infeccid activa
o viremia de VHC de 0,22% (IC 95%: 0,12%-0,32%).

En poblacions clau, com sén les persones que s’injecten drogues
(PQID), ’'ASPCAT ha participat en I’estudi HepCdetect I, liderat per Elisa
Martro, del Servei de Microbiologia de I’Hospital Universitari Germans
Trias i Pujol (IGTP), en el qual s’ha realitzat I'estudi de viremia d’hepatitis
C en 4 centres de reduccié de danys (CRD) de Catalunya. Els resultats
d’aquest estudi també es van presentar a la Jornada del Dia Mundial (ve-
geu el grafic segiient).

Principals resultats d'anticossos i viremia de 400 PQID reclutades en
4 centres de reduccid de danys de Catalunya, 2018

- Seroprevalenca (Ac+)
Hﬂ ® Infeccio viremica (RNA+)
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(2) Reduir la incidéncia de noves infeccions per virus de I’hepatitis C

L’hepatitis C és una infeccio que, en la majoria dels casos, cursa sense
donar simptomatologia i, per tant, la persona no sap que esta infectada.

El contagi és per transmissio de sang infectada; per aquest motiu s’ha
reforcat la prevencié en els centres sanitaris i centres d’acupuntura, tatuat-
ge, pircings i odontologics.

En els col-lectius vulnerables com ara les PQID, que tenen la prevalenca
més alta d’infeccio, s’han dut a terme les seglients actuacions durant I'any
2018:

+ S’ha millorat la implementaci6 del programa PIX i s’han distribuit un 19%
més de xeringues que I'any anterior (1.046.225 xeringues).

- S’ha mantingut I’alta cobertura amb el tractament amb antagonistes
opiacis (TAO): 8.147 persones en tractament I'any 2018.

+ S’han reforgat les mesures preventives amb campanyes d’informacio i
educacio entre iguals.

(3) Incrementar la deteccioé d’infeccions ocultes pel VHC i

(4) facilitar ’accés al tractament de les persones diagnosticades

En linia amb aquests dos objectius s’han desenvolupat les segiients inter-
vencions.

El 2018 el Programa de prevencié i control de I’hepatitis C ha col-laborat
amb el grup del Programa assistencial d’expertesa (PADEICS) per a la
millora del diagnostic i el tractament de I’hepatitis C. Durant aquest any
s’ha donat suport a la iniciativa que tots els hospitals de I'lCS implementin
els test Reflex per millorar la rapidesa en la deteccié de persones amb la
infeccié activa pel VHC amb una Unica extraccié de sang.

Pel que fa a les poblacions clau, en les PQID, durant I'any 2018 s’ha creat
un grup de treball amb experts (hepatologia, salut publica, drogodepen-
dencies, epidemiologia, microbiologia, farmacia, laboratoris) liderats per
I’ASPCAT, que ha consensuat i redactat el Protocol de diagnostic i accés
al tractament del VHC de les persones amb especials dificultats que estan
en tractament de drogodependéncies. Actualment aquest protocol esta
pendent de ser aprovat pel CatSalut i se n’espera la implementacié entre
els anys 2019 i 2020 als 62 centres d’atencio i seguiment de drogodepen-
déncies (CAS) de Catalunya. Durant I’'any 2018 s’han repartit més de 1.000
proves rapides del VHC.

Durant 'agost de 2018 s’ha dissenyat el Projecte Defining the best strate-
gy for global HCV screening, linkage-to-care, education and prevention in
PWID population, liderat per la doctora Sabela Lens de la Fundacié Clinic
per a la Recerca Biomedica conjuntament amb I’Agéncia Salut Publica de
Catalunya, I’Hospital Universitari Germans Trias i Pujol (IGTP) i el CEEIS-
CAT. A través d’aquest projecte, en diferents centres de la Xarxa d’Atencio
a les Drogodependéncies (XAD) es dura a terme el diagnostic i el tracta-
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ment en un sol pas in situ per millorar I’accés al tractament i I’adheréncia
en les PQID. El desenvolupament d’aquest projecte que comencara I'any
2019 preveu tractar i curar més de 500 PQID.

Pel que fa a les persones internes en centres penitenciaris, des de fa
tres anys i en col-laboracié amb I'Institut Catala de Salut (ICS), s’ha posat
en marxa un pla de deteccid i tractament in situ a tots els interns que pre-
sentin infeccio activa i cronica del VHC. Des de marg de 2016 fins a des-
embre de 2018 s’ha passat d’una prevalenca de VHC de 13% (n=7.583) al
6,4% (n=6.951) i des de I'any 2015 s’han tractat 689 interns. Actualment
es preveu que I’hepatitis C sera eliminada en aquesta poblacié abans del
2021 (vegeu la taula seglent).

Prevalenga de VHC en persones internes en centres penitenciaris, 2016-2019

Yo
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Interns hepatitis C (anticossos) 984
p total 8.793
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% hepatitis G/p analitzada 13,0
% hepatitis C/p total 11,2
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789 TN B44 583 556 672 443 420

32 263 218 192
4,3 3,7 31 2.7

En els homes que tenen sexe amb homes (HSH) s’ha consensuat amb
els 12 centres comunitaris (CJAS, ACASC, ACAS Girona, Actua Vallés,
Associacié Antisida de Lleida, Ambit Prevencio, Stop Sida, Gais Positius,
BCN-Checkpoint, CAS/ARD Lluis Companys de Creu Roja Barcelona,
Creu Roja-Tarragona, Assexora’TGN) que treballen amb HSH i persones
transsexuals el Protocol de la prova de deteccio rapida del VHC per a
HSH i persones trans per oferir el cribratge mitjangant el test rapid amb
sang capil-lar. A més a més, s’ha emfatitzat la necessitat de mantenir una
bona cobertura vacunal enfront de les hepatitis A+B.
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Un altre col-lectiu, que per les seves caracteristiques idiomatiques i socials
freqlienta poc el sistema sanitari, sén les persones immigrades de paisos
amb altes prevalences d’infeccié pel VHC. Durant I'any 2018 s’ha posat

en marxa un projecte pilot coordinat per TASPCAT i liderat pel Servei de
Microbiologia de I’'Hospital Germans Trias i Pujol, amb la col-laboracié de
la Secretaria d’Immigracio, la Unitat de Salut Internacional de Drassanes i
el Servei d’Hepatologia de I’Hospital Vall d’Hebron, en que s’ofereix en els
centres comunitaris la prova en sang seca per a la deteccié d’infecci6 ac-
tiva de I’hepatitis C entre les persones procedents del Pakistan. A aques-
tes persones, una vegada soén diagnosticades, se’ls ofereix el tractament
amb els nous antivirals d’accié directa (AAD). Aquest projecte comencara
a reclutar participants el gener de 2019 i es preveu que s’amplii a altres
persones procedents del Marroc, I’'Europa de I’'Est, Gambia i el Senegal.

En coordinacié amb I’Area del Medicament i la Unitat d’Informacid i
Coneixement de CatSalut, que gestionen les bases de dades Registre de
pacients i tractament (RPT) i Registre de morbiditat i utilitzacié de serveis
sanitaris de Catalunya (MUSSCAT), respectivament, s’ha iniciat un treball
de deteccid de persones amb diagnostics d’infeccié pero que no han
estat tractades.

(5) Millorar el grau d’informacio i consciéncia sobre la malaltia en
professionals sanitaris i ciutadans

Jomada del D Mundal de

Hepatitn

Des de I'any 2009 I’ASPCAT s’adhereix al Dia Mundial de les Hepatitis i
durant I’any 2018 s’ha posat el focus en I’hepatitis C. Per aquest motiu, el
25 de juliol es va dur a terme una Jornada en commemoracié del Dia Mun-
dial de les Hepatitis, presidida per la consellera, que va reiterar el com-
promis del Govern per garantir 'accés al tractament de forma equitativa a
tota la poblacié catalana. A la Jornada hi van assistir més de 120 profes-
sionals, pacients i representants d’entitats comunitaries i de pacients.

A més, s’ha impulsat I'European Hepatitis Testing Week (novembre de
2008) repartint més de 1.000 test rapids VHC a la XAD i els centres comu-
nitaris que atenen HSH i persones trans.

Pel que fa a materials divulgatius, durant la setmana del Dia Mundial es va
projectar a tots els CAP, CUAP i hospitals la capsula audiovisual El fetge
és un organ vital i es van distribuir més de 2.000 cartells Fes-te la prova a
tota la XAD, CAP i CUAP per difondre el missatge —en diferents idiomes—
que I'’hepatitis C és una malaltia que es pot curar i per promoure que les
persones amb conductes de risc se’n facin la prova.
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(6) Monitoratge i avaluacio del Pla

Conjuntament amb el Centre d’Estudis Epidemiologics de Catalunya
(CEEISCAT) s’ha definit un pla d’avaluacié i monitoritzacié que contempla
28 indicadors alineats amb els indicadors de 'OMS. Aquesta eina perme-
tra obtenir de forma anual la cascada segons cada poblacié analitzada.

Seguiment

Derivacié Avaluacio Tractament Monitoritzacio

fins a la curacio

Ponéncies en jornades i congressos internacionals

Durant I’'any 2018 s’han presentat 8 posters a diferents congressos nacio-
nals i internacionals i una comunicacio oral.

Formacio

Durant el 2018 s’ha realitzat una formacio especifica en relacié amb I’'he-
patitis C, cribratge mitjancant les proves rapides de deteccié d’anticossos,
diagnostic i tractament en els centes de reduccié de danys i els CAS de
Catalunya.

En coordinacié amb la seu territorial de I’Agencia de Salut Pdblica de
Girona, la Unitat d’Hepatologia de I’'Hospital Trueta de Girona i la xarxa
de CAS de Girona, s’ha format tots els professionals dels sis CAS de la
Regid Sanitaria Girona per posar en marxa el projecte de microeliminacio
de I'hepatitis C en PQID d’aquesta area geografica. A més, s’ha fet un pla
formatiu especific de dues hores per millorar el cribratge de les hepatitis
C als CAS, que es desplegara a tot el territori de Catalunya durant I’any
2019.
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L’experiencia
|

European MSM Internet Survey 2017
(EMIS-2017)

L’'European MSM Internet Survey 2017 (EMIS-2017), realitzada per Sigma
Research (LSHTM), és part del projecte ESTICOM finangat pel Progra-

ma de Salut de la UE 2014-2020, i es tracta d’una enquesta online en 33
idiomes a 50 paisos. Des d’octubre de 2017 a gener de 2018 es va recollir
informacio sobre conductes sexuals, consum de drogues, salut psicoso-
cial i prova del VIH/ITS, entre altres. El reclutament es va dur a terme prin-
cipalment a través d’app i pagines de contacte gai. A Espanya, 'EMIS ha
estat coordinada pel CEEISCAT amb la col-laboracié de la associacié Stop
Sida, el Centro Nacional de Epidemiologia i la Secretaria del Plan Nacional
sobre el Sida (Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social).

En el projecte EMIS hi van participar 137.358 homes gais, bisexuals i
homes que tenen sexe amb homes (HSH). 10.634 eren residents a Espan-
ya i 2.383 residents a Catalunya. L'edat mitjana dels participants a Cata-
lunya va ser de 36 anys (DE=11,6), amb el 29,6% de persones nascudes
fora d’Espanya. Les dades de I'estudi sén de gran utilitat per descriure el
nivell i la distribucié dels determinants de transmissié del VIH, I’hepatitis
C i altres ITS entre aquest col-lectiu, aixi com les necessitats de preven-
cio. Per tant, es disposa d’informacié clau per millorar el disseny de les
intervencions preventives a Catalunya. La promocio de I’Us del preservatiu
(el 62,7% havien fet un Us inconsistent amb les parelles ocasionals dels
darrers 12 mesos), la practica del Chemsex (el 18,6% havia consumit dro-
gues estimulants per sessio de sexe durant els darrers 12 mesos) i altres
factors estructurals com la homofobia social (el 17,5% havia patit insults
per sentir-se atret per homes), entre d’altres, s’han de considerar conjun-
tament perqué aquestes estratégies siguin realment efectives.

EMIS-2017

Encuesta Europea por
Intemet a Homb e
tienen Sexo con Hombres

jForma pare de algo GRANDE!

Consum de drogues estimulants per sessio de Lloc més recent on es van consumir drogues
sexe durant els darrers 12 mesos,' 2017 estimulants per sessio de sexe en grup,’ 2017

Ultims 12 mesos 19% 40

Fa més de 12 mesos 6%
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1 Entre els que han tingut relacions sexuals (EMIS 2017, Catalunya)
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1 Entre als que han consumit drogues en sessid da sexe i han practicat
sexe en grup (EMIS 2017, Catalunya).
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rogues | salut mental

Context estrategic i actuacio
interdepartamental

Les actuacions sobre el consum de drogues sén un ambit d’intervencid
prioritaria en les politiques de salut publica. La Sub-direccié General de
Drogodependéncies desenvolupa politiques adrecades a incidir en els de-
terminants socials del consum per tal de reduir-lo, minimitzar-ne els riscos
associats i reduir-ne significativament les conseqliéncies negatives, tant
per a I'individu com per a la societat. Durant el 2018, a més de coordinar
les accions relacionades amb els consums de drogues, la Sub-direccio,
conjuntament amb el Pla director de salut mental i addiccions i el Pla
integral SMA, ha incorporat I’abordatge de les anomenades addiccions
comportamentals com un altre eix estrategic d’intervencié. Especialment
les addiccions als usos de pantalles i el joc en linia. Per a fer-ho, compta
amb el suport d’equips multidisciplinaris, d’'una xarxa de centres d’aten-
cid i seguiment especifics i amb la coordinacié amb altres departaments,
institucions i entitats que treballen al territori, i alineant les accions amb les
directrius europees i de I’Organitzacié Mundial de la Salut.

Actuacio prioritaria de salut publica

L’analisi de 'EDADES (Enquesta domiciliaria sobre alcohol i drogues a
Espanya) dels anys 1997-2017 revela que I’'alcohol i el tabac van ser les
substancies més consumides, seguides del cannabis, dels hipnosedants
(tranquil-litzants o somnifers), dels analgésics opioides i, a més distancia,
de la cocaina, amb un augment de les prevalences de consum (alguna
vegada a la vida, durant els darrers dotze mesos i durant els trenta dies
previs) de tabac, cannabis i cocaina respecte de I'any 2015. El consum de
drogues va ser, en general, més prevalent entre els homes, excepte en el
cas dels hipnosedants (tranquil-litzants o somnifers), amb o sense recepta
medica, i dels analgésics opioides en que el consum va ser més frequient
en les dones.
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Evolucio de la prevalenca de consum de drogues en els dltims trenta dies entre la poblacié de 15 a 64

anys (%), 1997-2017

1987
Tabac 30,6
Alcochol 0,0
Cannabis 4,0
Extasifdrogues de disseny 0.1
Cocaina en pols 0,9
Cocaina base/crack 0.0
Al-lucinbgens 0.3
Amfetamines/spead 0,2
Inhalants 0.0
Heroina 0.0
Analgésics opicides .
Hipnosedants
Tranquil-litzants y
Somnifers

Hipnosedants sense recepta -
Tranquil-litzants sense recepta
Somnifers sense recepta

1999
41,0
62,2
4.3
0,1
1,0
0.1
0.3
0,4

2001
41,6
61,1

83
1.0
1.4
0,0
0.2
0,6
0,2
0,0

44,9
67,7
11.4
0.6
0,7
0.0
0.3
0,1
0.1
0.2

2005
39,3
70,9
139

08
1,7
0,0
0.4
0,6
01
0,0

44
24
31

2007
382
61.9

a.7
0.8
2.6
0.4
0.1
0,6
0.2
0.0

5,0
3.8
2,6

2009
arg
69,9

a,7
0.3
15
0,0
0.2
0.4
0,0
01

4,0
3,0
2.6

2011
357
60,2

8.1
0.1
0.7
0.1
0,2
0,0
0.0
0.0

7.0
5.8
3
0,5
0.5
0.4

* A causa de les preguntes dels glestionaris de les enquestes 1997-2017, aquestes dades no es van poder analitzar.,
Fant: Sub-direccid General de Drogodependéncies. Agéncia de Salut Publica de Catalunya. Analisi de 'EDADES dels anys 1997-2017. Observator

Espanyol sobre Drogues. DGPNSD.

Xarxa d’atencio a les drogodependencies

En I’ambit assistencial, una amplia xarxa d’atencié a les drogodependén-

cies ofereix des de tractament ambulatori (CAS) fins a residencial (comuni-

tats terapéutiques) passant per dispositius de desintoxicacié hospitalaria
i un seguit de serveis de reduccié de danys, entre d’altres, per atendre les

persones que han desenvolupat una addiccié o dependéncia.

XAD (Xarxa d'Atencio a les Drogodependéncies), 2018

Espais de consum

supervisat 14

(11 fixos + 3 mobils)

UHD (unitats hospitalaries de
desintoxicacia)
11 (65 llits)

Hospital de dia

Unitat de crisi
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Equips de
carrer 11

CAS
(centres d'atencid i

seguiment)
62

Centres d'integracio social
10 centres de dia i 21 programes de reinsercidé comunitaria

22 pisos (160 places)

Unitats mobils 9
(3 amb sales de consum, 3 amb PMM)

2013
38,7
65,0

8.9
0.1
1,6
0.0
0.1
0,2
0,0
0.0

74
6,4
4,1
0,3
03
0.2

Centres de reduccié de danys 18

2015
34,5
60,2

B
0,3

1,0

0,0

0.5

0,3

0,0

0,0

2017
38,3
64,1
119

0.3
1,8
0,1
0.2
0,3
0,1
0,0
2.4

Comunitats terapéutiques
21 (420 places)

Unitats de patologia dual

5
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Programes de prevencio

« L’aventura de la vida. Programa de promocid de la salut que potencia

g les actituds i els habits saludables com a estratégia de prevencié amb
els infants de primaria a partir de la informacié sobre conductes que

comprometin el benestar i la convivencia, la promocié d’actituds i valors
que afavoreixin estils de vida saludables i el desenvolupament de les
habilitats per a la vida. Durant ’lany 2018 s’ha intervingut a 190 centres
educatius, s’han format 1.006 docents i hi han participat 23.151 infants i
234 pares i mares.

cels)

Connecta amb els teus fills i filles. Programa de prevencio per a pares
CONNECTA ) \ .

AME ELS i mares que ajuda a resoldre dubtes, pors i inseguretats en la tasca de
TEUS FILLS | FILLES connectar amb els fills i al voltant de temes relacionats amb els estils de
vida (sortides nocturnes, gestio dels diners, relacié amb les amistats dels
fills) i la prevencid i gestio de les conductes de risc (consum de drogues,
conduccid temeraria, relacions sexuals poc segures, etc.). Aquest any
s’han realitzat 39 tallers (92 sessions formatives) en 30 municipis de
Catalunya, als quals han assistit 1.745 persones (23,5% pares i 76,5%
mares).

—
O

Nits de Qualitat. Projecte marc per al treball transversal entre els dife-
rents agents implicats en I’oci nocturn d’un territori per fer-ne un espai
més segur, civic i saludable. Des del seu inici, s’ha atorgat el Segell de
Qualitat a sis locals, s’han fet 240 sessions amb 485 persones de 24
municipis. S’han realitzat 30 formacions de dispensacié responsable
d’alcohol que han format 380 persones. Per primera vegada s’ha atorgat
el segell a una festa universitaria.

Intervencions preventives entre iguals en I’ambit de I’oci nocturn.
S’han dut a terme taules informatives sobre salut sexual i drogues en 90
municipis catalans, amb un total de 240 intervencions, i s’han distribuit
65.300 materials preventius. El 70% de les intervencions s’ha fet en fes-
tes populars i les altres, en espais d’oci privat. En el periode 2012-2018
s’han realitzat 1.400 intervencions.

Fitjove. Programa de prevencié de consum de drogues entre adoles-
cents que viuen a zones d’especial vulnerabilitat en barris considerats

de risc, a través de la promocié d’activitats esportives a instal-lacions de
la comunitat. El curs 2017-2018 s’ha implementat a 18 municipis amb la
participacio, en la primera fase, de 3.248 nois i noies d’entre 16 i 18 anys.
En la segona fase s’hi han inscrit 445 joves (68% noies).

En plenes facultats. Projecte de prevencio de les drogodependencies i
En altres conductes de risc en ’ambit universitari, basat en I’educacié entre
iguals. Hi participen vuit universitats (UB, UAB, UPF, UdG, UVic, ULlei-
da, URV i Tecnocampus-UPF). Uns 10.000 estudiants s’han beneficiat

facultats  @aquests programes.
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+ A Primera Linia. Estrategia socioeducativa d’intervencié adrecada a _
joves en situacié de vulnerabilitat social i alt risc de conductes problema- 2% S MErs LN
tiques associades al consum de drogues, des de la perspectiva de la
reduccié de riscos i danys. Aquest 2018 s’ha seguit consolidant la xarxa
de referents, s’ha realitzat una formacié especifica sobre joves migrats
sols (MENA, menors estrangers no acompanyats) i consum d’inhalants,

i s’ha donat assessorament a centres d’acollida d’infants i joves migrats
sols, amb I'inici d’'un projecte de disseny de formacié per al col-lectiu
professional d’aquests nous centres d’acollida. Seguim comptant amb
una xarxa de referents de 220 professionals, que inclouen la totalitat dels
centres de la Direccié General d’Atencié a la Infancia i I’Adolescéncia
(DGAIA), amb un abast de 1.200 joves.

Clubs de cannabis. A través del grup de treball creat a partir de les for-
macions adrecades a persones treballadores a clubs o associacions de
cannabis, s’han desenvolupat diferents eines preventives, adrecades
als socis i socies dels clubs: un cartell, un fullet i un blog amb informa-
cio al voltant del consum de cannabis en agquests contextos. A banda de
difondre missatges preventius, es persegueix I’objectiu d’empoderar les
persones que treballen als clubs o associacions perqueé facin d’agents de
salut derivant casos susceptibles a la xarxa assistencial catalana.

Programa Beveu Menys. Durant el 2018 s’ha finalitzat I'estrategia

formativa d’actualitzacio als referents del Beveu Menys, a través de

la formacié de formadors al territori, de quatre hores, amb I’objectiu [ Prog rama
d’introduir nous conceptes clau en I'ambit de la prevencioé dels proble-

mes d’alcohol i amb la intencid que els referents puguin al mateix temps

formar tots els professionals dels CAP. S’ha potenciat que els referents Be‘\feu Menys ]
imparteixin la formacié als respectius equips, i hi ha formats el 35% dels

centres d’atencid primaria (132 equips). Aixi mateix, s’ha continuat amb

I'estrategia formativa en linia (18 hores lectives), amb tres edicions acre-

ditades i amb tutoritzacio en linia, que ha tingut molt bona acollida entre

els professionals.

També s’han realitzat diverses accions per a millorar la coordinacié entre
I’atencid primaria i els CAS.

- Programa per I’abordatge de la violencia masclista a la XAD. Durant
el 2018 s’ha seguit consolidant la xarxa de referents del programa en ﬁ
els centres d’atencio i dels serveis de reduccio de danys i reforcant la {; 4
seva actuacié amb formacié continuada en temes com aspectes juridics -
en les dones en situacié de violéncia i els homes que agredeixen. Aixi
mateix, s’ha posat en marxa I’estudi de validacié d’un instrument de Ll

cribratge de la perpetracié de violéncia contra la parella per part d’homes
atesos a la XAD, amb la participacié de Connexus. Es preveu enllestir el
2019 el treball de camp amb I’avaluacié d’una mostra d’homes atesos a
20 CAS de Catalunya.

S’ha seguit potenciant la coordinacié i la implicacié dels professionals
dels CAS amb les xarxes d’atencio a la violencia masclista i els circuits
territorials de violencia masclista.
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- Embaras sense alcohol ni drogues. Des del programa es vetlla per
prevenir el consum d’alcohol i altres drogues durant 'embaras i dismi-
nuir, per tant, els riscos del fetus per I'exposicié prenatal a aquestes
substancies. S’ha treballat conjuntament amb el programa de salut ma-
ternoinfantil fent formacié en salut mental perinatal arreu de Catalunya,
en el marc de la implementacié del protocol de seguiment d’embaras de
Catalunya.

El setembre de 2018 es van presentar en roda de premsa els resultats

de I'estudi sobre els trastorns de I’espectre alcoholic fetal (TEAF) en

els nens i nenes adoptats provinents de paisos de I'Est, concretament
Russia i Ucraina. Aquest estudi, realitzat conjuntament amb I'Institut
Catala de I’Acolliment i I’Adopcid, I’Hospital Vall d’Hebron, I’'Hospital
Clinic i 'Hospital Sant Joan de Déu, aporta informacié clau per al disseny
de respostes assistencials i de suport a les nenes i nens afectats i a les
seves families.

Programa d’abordatge del consum d’alcohol a hospitals. Durant el
2018 s’ha presentat el Manual per a la prevencio i I'abordatge del con-
sum d’alcohol i els problemes relacionats en I'ambit hospitalari i les eines
de suport a la implementacié del programa en el marc de la Jornada
Alcohol i Hospitals, celebrada el 14 de novembre, i s’ha fet la segona edi-
cio6 del curs per a professionals d’hospitals. Cal destacar I'aprovacié de
la instruccié 05/2018: Hospitals sense alcohol, per la qual es recomana
no vendre begudes amb contingut alcoholic en els centres hospitalaris
del SISCAT.

Programa Drogues i Atencié Primaria ASSIST. Durant I'any 2018 s’ha
seguit treballant amb el grup de treball del programa (medicina i inferme-
ria de salut comunitaria i familia, tecnics salut publica i especialistes en
drogodependéncies) en el disseny d’un pla d’implementacié a Catalunya
en el marc de les prioritats del Pla de salut de Catalunya. S’esta treba-
llant amb I’Institut Catala de Salut per a la inclusié de I’eina ASSIST en
les histories cliniques informatitzades. S’han format 25 professionals de
la Regi6é Sanitaria Girona i s’esta avaluant la implementacié del Programa
en aquesta regié posant I’'accent en els centres d’atencid primaria que
estan en zones d’alta vulnerabilitat. Aixi mateix, s’ha treball en I’adapta-
ci6 de I'eina ASSIST per a la seva utilitzacié en I’'ambit de la salut mental i
s’ha consensuat un protocol amb I’Hospital de Sant Pau per dur a terme
un estudi pilot.

Programa A la Feina Alcohol i Drogues 0,0. Durant el 2018 s’ha publi-
cat la Guia per a la prevencid del consum d’alcohol i drogues i els pro-
blemes relacionats en I’'ambit laboral amb el suport del Departament de
Treball, Afers Socials i Families, de les organitzacions sindicals i empre-
sarials, aixi com de les unitats de salut laboral i de diferents professionals
sanitaris dels serveis de prevencié amb expertesa en aquest tema. A la
Jornada de presentacié van assistir-hi més de 100 persones de diferents
empreses catalanes, aixi com mutues, técnics de prevencié i delegats
sindicals. El programa i tots els seus materials (10 accions per abordar el
consum d’alcohol i drogues a I'empresa, la Guia i la Infografia Claus de
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I'exit del programa), que estan disponibles a la Caixa d’Eines de PIMEC,
han tingut 161 visites durant el 2018. A més a més durant I'any 2018 la
Sub-direccié General de Drogodependencies ha seguit assessorant em-
preses com Seat, INOVYN i SOREA i mutues com Asepeyo i MC Mutual
per a la realitzacié de materials i guies alineats amb aquest programa.

A més, en la Resolucié TSF/2874/2017, de 14 de desembre, per la qual
es determinen les activitats preventives que han de desenvolupar les
mutues col-laboradores amb la Seguretat Social a Catalunya, s’han
inclos la realitzacioé de programes de generacié de coneixement i infor-
macié amb la finalitat de promoure, dins I’'ambit de la prevencid, la gestio
preventiva pel que fa als aspectes vinculats al consum d’alcohol i altres
drogues.

Programa Prescripcio Social i Salut. Durant el 2018 s’han fet un total
d’11 edicions acreditades del curs Perspectives i eines per a la imple- . ;
mentacio de la prescripcid social a I'atencié primaria, formacié de forma- ﬁ AQU' S[
dors de 10 hores de durada, amb un total de 404 referents de prescripcid s
social formats de 221 ABS de Catalunya de totes les sub-direccions

regionals de I’Agéncia de Salut Plblica de Catalunya. Amb la formacié

de formadors s’han generat també un total de 22 edicions (en 22 ABS)

del curs Implementacio de la prescripcié social a I'atencié primaria (curs

de 3 hores) que ha format 430 professionals més. El total de persones

formades en prescripcio social I’'any 2018 ha estat de 834.

Prescripcio social
i salut

|IPINSAP|Zom W=,

A més s’ha fet un curs adrecat als professionals de les sub-direccions
regionals de I’Agéncia de Salut Plblica de Catalunya, amb 31 professio-
nals formats de salut publica.

S’ha desenvolupat el programa Prescripcié Social i Salut a 60 ABS de
Catalunya amb el suport de la Sub-direccié General de Drogodependen-
cies i les corresponents sub-direccions regionals de ’ASPCAT.

Segons les dades de I'Estacié Clinica d’Atencié Primaria del CatSalut,

durant el 2018 s’han fet un total de 625 prescripcions socials amb segui-
ment i avaluacié de pacients a Catalunya.
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Reduccio de danys en
drogodependencies

En I'ambit de la reduccié de danys s’han continuat impulsant accions de
prevencié de malalties infectocontagioses (VIH, hepatitis C, tuberculosi i
malalties de transmissié sexual) i de les morts per sobredosi associades al
consum de drogues:

» Programa d’intercanvi de xeringues

* Programa d’agonistes i antagonistes opiacis

* Programa de prevencié i control de I'hepatitis C
+ Educacio per a la salut

- Projecte de prevencio6 i atencié de sobredosis

El Programa d’Intercanvi de Xeringues (PIX) és una de les estrategies
meés eficaces, amb els programes de manteniment amb metadona, per a
la prevencié de malalties infectocontagioses. La diversitat en la tipologia
de serveis, la distribucié territorial de punts d’intercanvi i una amplia oferta
horaria son clau per garantir I'accés a material esteril d’injeccio.

Durant 'any 2018 s’han comptabilitzat 602 punts d’intercanvi distribuits
arreu del territori (149 més que al 2017). Aquests estan ubicats tant en
serveis especifics d’atencio a les drogodependeéncies (centres de reduccid
de danys, unitats mobils, equips de carrer, maquines dispensadores i cen-
tres de tractament) com en serveis generals d’atencio sanitaria (farmacies,
centres d’atencio primaria, hospitals, centres de la Creu Roja, etc.).

Punts PIX per tipologia de servei, 2018

CAP76(13%)  CAS 38 (6%)
Serveis de reduccio
Altres T (1%) de danys 37 (6%)
Maguines \
dispensadores
3(1%)

Farmacies 441 (73%)

Total 602
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Durant I'any 2018 s’han distribuit un total de 1.058.705 xeringues, un 20%
més que al 2017. Del total de la distribucid, el 82% s’ha fet als centres de
reduccio de danys.

El Pla de salut 2016-2020, en la linia 3, inclou com a objectiu la promocio
del PIX en les arees basiques de salut (ABS), concretament en els CAP si-
tuats en zones amb concentracié de trafic i consum de drogues, les zones
obertes de consum. Durant el 2018 s’ha continuat amb el desplegament
del Programa en els centres d’atencié primaria, fruit de la col-laboracié
amb els serveis de promocié de la salut, els equips de salut publica del
territori, el Servei Catala de la Salut, proveidors d’atencié primaria, equips
educatius de suport al PIX experts en drogodependéncies i els ens locals.

Les actuacions s’han planificat territorialment per sectors sanitaris i a par-
tir de I'establiment de criteris de prioritzacié de les ABS segons indicadors
de consum, d’inicis de tractament per causa “droga per via injectada” o
amb antecedents d’injeccio, index compost de desigualtat economica de
I’ABS i nombre d’habitants del municipi on estan situades.

Préviament a la implementacioé del programa en els centres d’atencio
primaria s’han dut a terme sessions formatives acreditades pel Consell
Catala de la Salut adrecades als professionals del centre i impartides per
equips d’atencié a les drogodependéncies, que sén també responsables
de donar suport a la implementacié i desenvolupament del Programa.

Durant el 2018 s’han realitzat 55 sessions formatives a diferents ABS, amb
una participacio de 1.225 professionals. Del total d’ABS on s’ha fet sessio
formativa, 37 pertanyen territorialment a la Regié Sanitaria Barcelona, nou
a la Regi6 Sanitaria Lleida, vuit a la Regi6 Sanitaria Girona i una a la Regio
Sanitaria Catalunya Central.

D’altra banda, durant el 2018 s’ha fet una presentacio publica del Pla
funcional del programa d’intercanvi de xeringues a les farmacies comu-
nitaries, en la qual van participar diferents professionals que col-laboren
en la coordinacié del Programa en el territori. Com a resultat del Pla
funcional, s’ha creat la Comissié de Seguiment del PIX a les Farmacies
Comunitaries, integrada per representants del Consell de Col-legis Farma-
ceutics de Catalunya, de I’Agencia de Salut Publica de Barcelona i de la
Sub-direccié General de Drogodependencies. L'objectiu de la Comissio
és dur a terme el seguiment del funcionament del Programa i desenvo-
lupar iniciatives per a la seva millora, com una oferta formativa per a les
farmacies comunitaries i I'estandarditzacié de procediments del Programa
(dispensacié de material per al consum, gestio de la recollida, etc.).

L’accés a tractament amb substitutius d’opiacis disminueix el nombre
d’injeccions de les persones que estan incloses en el programa i, com a
consequiéncia, es redueixen les probabilitats de contreure malalties infec-
tocontagioses en el cas de practiques de risc i les morts per sobredosis.
El 2018 han participat en el Programa de manteniment amb metadona
7.557 persones.
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Programa de prevencio de sobredosis, 2018

Centres Usuaris Vials

participants formats naloxona

2018 36 924 1.360
Total acumulat — 9.983 11.020

Les sales de consum supervisat també sén una intervencidé clau per a la
prevencié de les malalties infectocontagioses en persones que s’injecten
drogues. S’ha ampliat I’horari de la sala de consum de la Mina (el Local) i
s’ha reforcat el treball d’educacié al carrer (recollida de xeringues, atencié
a usuaris que consumeixen al carrer, veins, atencioé de sobredosis, etc.).
Durant I’'any 2018 s’han atées un total de 146.833 consums dins les 13
sales de consum de Catalunya.

Divulgacio i comunicacio
Durant el 2018 s’han editat les publicacions segulents:

Manual d’eines i recomanacions per la diagnosi i I’avaluacio de les
intervencions en I'oci nocturn en I’ambit local. Eina per avaluar les me-
todologies de treball i les intervencions de reduccié de riscos en I'ambit de
I’oci nocturn. Aquest manual s’emmarca en una de les linies de treball del
Nits de qualitat i constitueix una eina de diagnosi i avaluacio per valorar
I'impacte que tenen les accions implementades en I’'oci nocturn en I'ambit
local.

Nits de Qualitat. Taules Nits Q Metodologia: creacio, estructura i
funcionament de les Taules Nits Q (TNQ). Guia que explica la funcio,
objectius i funcionament d’una Taula Nits Q —plataforma participativa per
millorar la seguretat en ambients de festa nocturna— i que descriu els dife-
rents passos que es poden seguir en la seva creacid.

El masclisme no surt de festa. Cartell en catala, castella i anglés que
explicita que en un espai de festa nocturna no s’accepten agressions
sexistes, violéncies o discriminacions de o pel génere, assetjament i altres
expressions que pugui tenir, i proposa sis linies d’actuacié que poden fer
els establiments per prevenir-les i actuar en cas que n’hi hagi.

Guia per a la prevencio del consum d’alcohol i altres drogues i dels
problemes relacionats en I’ambit laboral. Manual on s’aborden els as-
pectes primordials que s’han de tenir en compte abans, durant i després
de la implementacié d’un programa de prevencié del consum d’alcohol i
altres drogues en I'ambit laboral.
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10 + 1. Decaleg d’onze punts de la prevencié sobre drogues. Recull
de propostes per a qui comenca a treballar en temes de prevencio, amb
recomanacions basades en I’evidencia sobre la intervencié relacionada
amb les drogues i també 'experiencia d’altres persones que, fa uns anys,
també un dia van comencar a planificar accions i estratégies preventives.

L’alcohol és responsabilitat de tothom

« Diptic i cartell

Diptic i cartell de la campanya que formen part del material editat per
la Setmana de Sensibilitzacié del Consum d’Alcohol dins la campanya
“L’alcohol és responsabilitat de tothom”.

- Material audiovisual “L’alcohol és responsabilitat de tothom”
Video testimonial de la campanya

Video dels suports rebuts a la campanya

Document de suport per treballar les anomenades begudes energeé-
tiques a través de I’educacio fisica. Proposta didactica adaptada a dos
nivells académics sobre les begudes energétiques, que ofereix una pre-
sentacié amb 11 diapositives i una guia per intervenir en qualsevol espai
educatiu perd que pot ser especialment adient per a contextos d’educacio
esportiva.

D’altra banda, s’han organitzat les jornades divulgatives seguents:

Dacurme

g supon per ebalar

Jornada de presentacio del Pla funcional del PIX a les farmacies
comunitaries. 21 de febrer de 2018. Organitzada per la Sub-direccid
General de Drogodependencies, conjuntament amb el Consell de Col-legis
de Farmaceutics de Catalunya i amb la col-laboraci6 de I’Agencia de Salut
Publica de Barcelona. Adrecada a professionals farmaceutics que formen
part del Programa d’Intercanvi de Xeringues (PIX) i també a altres profes-
sionals vinculats al Programa des dels ajuntaments, la Xarxa d’Atencié a
les Drogodependencies (XAD), els equips de salut publica i del Servei de
Promocié de la Salut de I’Agencia de Salut Publica de Catalunya, i altres
persones interessades en aquesta tematica.

Jornada del programa A la Feina, Alcohol i Drogues 0,0. 22 d’octubre
de 2018. Organitzada per la Sub-direccidé General de Drogodependéncies,
al Palau Macaya de Barcelona es va presentar la Guia per a la preven-

ci6 del consum d’alcohol i altres drogues i dels problemes relacionats

en I'ambit laboral aixi com experiéncies d’éxit que s’han implementat

en empreses. En el transcurs de la jornada es van promoure dos debats
per reflexionar sobre les oportunitats d’actuacié en aquest ambit, amb la
participacio d’actors clau de les organitzacions sindicals, empresarials i
I’Administracio.
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Jornada Alcohol i Hospitals. 14 de novembre de 2018. Organitzada en el
marc de la Setmana de Sensibilitzacié sobre els Riscos del Consum d’Al-
cohol a Barcelona, es va presentar el Manual per a la prevencid i I'abordat-
ge del consum d’alcohol i els problemes relacionats en I'ambit hospitalari

i es van donar a coneixer bones practiques de Catalunya i també de
Madrid.

Jornada Procedéncia, Evolucié i Perspectives de Futur dels Consums
Associats a les Substancies Psicoactives d’Origen Botanic. 9 de no-
vembre de 2018. La Fundacié ICEERS, amb el suport de la Sub-direccio
General de Drogodependeéncies, ha organitzat la jornada amb I'objectiu
de donar resposta a aquestes necessitats i crear un espai per compartir
informacié basada en I’evidéncia cientifica i cultural sobre aquestes subs-
tancies.

Coincidint amb el Dia sense Alcohol, el 15 de novembre, s’ha organitzat
per cinque any consecutiu la Setmana de Sensibilitzacié sobre els Ris-
cos de I’Alcohol, i s’ha formalitzat 'adhesié a I’Awareness Week on Alco-
hol Related Harm (AWARH) promoguda per diverses entitats a Europa.

Aquest any s’ha llangat la campanya de comunicacié “L’alcohol és res-
ponsabilitat de tothom” que posa I’accent en la prevencié en la comu-
nitat. Amb aquest lema es vol destacar que la prevencio i sensibilitzacio
sobre els riscos de I’alcohol no només estan en mans dels professionals
de la salut i les administracions, sind que tota la comunitat hi té un paper
molt important: Administracié, municipis, qui organitza festes i esdeveni-
ments, empreses productores de begudes alcoholiques, cossos de segu-
retat, comerciants, centres educatius, professionals de la salut, mitjans de
comunicacio, families, grup d’amistats, i cadascu a titol individual.

La campanya consta de dos materials grafics (poster i diptic) i d’'un ma-
terial audiovisual amb testimonis de diferents representants de la societat
on, des del vessant personal o professional, expliquen quina responsabili-
tat tenen en relacié amb I'alcohol (vegeu els materials de la campanya).

La presentacié d’aquesta campanya es va fer en roda de premsa el dia 12
de novembre i també es van presentar diferents iniciatives i recursos des-
envolupats durant I’'any i que sén exemple d’alguns dels ambits des dels
quals es pot actuar en la prevencio i sensibilitzacié dels riscos de I'alcohol:
Calculadora Veus el que beus?, pilot Si ets menor: sense alcohol (actuacié
conjunta amb Mossos d’Esquadra per sensibilitzar els comergos sobre
I'impacte del consum d’alcohol en la salut dels menors d’edat) i el Ma-
nual per a la prevencid i I'abordatge del consum d’alcohol i els problemes
relacionats en I'ambit hospitalari, explicat anteriorment. La presentacio de
la campanya va tenir una gran repercussio en els mitjans de comunicacio,
tant premsa escrita com televisi6 i radio, que es va traduir en un augment
de les visites al Canal Drogues. La roda de premsa va representar el punt
de partida de la iniciativa “Jo m’hi adhereixo” que durant el proper any vol
aconseguir el maxim nombre d’adhesions per part d’entitats i persones. Ja
ho han fet personalitats com els periodistes Monica Terribas i Jordi Basté,
el futbolista Sergi Roberto, la xef i divulgadora en nutricié i salut Ada Pa-
rellada, el cap de la Unitat de VIH de I’Hospital Universitari Germans Trias
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i Pujol, Bonaventura Clotet, el grup musical femeni i feminista catala Roba
Estesa i la consellera de Salut, Alba Vergés.

En I’ambit de la comunicacio, I'aposta per I'is de les TIC, a través del
Canal Drogues com a eina principal de relacié amb la ciutadania i amb
els professionals del sector permet:

+ Apropar els recursos d’informacio, orientacioé o assessorament i assisten-
cials a la ciutadania, i difondre qualsevol informacio i continguts relacio-
nats amb el moén de les drogues.

- Difondre les politiques de drogues, les activitats formatives, els principals
resultats dels estudis i investigacions al voltant de les drogues, i les ac-
tuacions i els programes de prevencié del consum i els riscos associats.

L’Hemeroteca Drogues és una eina virtual del Canal Drogues que recull
els materials sobre drogues realitzats a Catalunya per facilitar-hi I'accés a
professionals, educadors i agents de prevencié en el consum de drogues.
Al Canal Drogues es difonen altres webs adrecats a adolescents i joves,
com soén ElPep.info i LaClara.info.

Durant I'any 2018 el Canal Drogues ha tingut 613.650 usuaris i 727.622
sessions (el periode de temps que un usuari interacciona en el web). El
maxim de visites s’aconsegueix durant la Setmana de Sensibilitzacié
sobre els Riscos de I’Alcohol, i en concret el dimarts 13 de novembre, amb
11.045 usuaris i 11.929 sessions.

Aquests recursos en linia complementen la difusié de missatges preven-
tius amb I’Us de les xarxes socials:
* www.elpep.info

17.626 persones usuaries

19.975 sessions

372 seguidors a Facebook (382 M’agrada de pagina)

* www.laclara.info
107.800 persones usuaries
119.864 sessions
1.495 seguidors a Facebook (1.517 M’agrada de pagina)
« www.enplenesfacultats.org, a través de Facebook, amb 990 fans; Twitter,

amb 993 seguidors; Instagram, amb 66 seguidors i el canal de videos
YouTube.

- rumbaatuson.blogspot.com.es, a través de Facebook, amb 1.060 fans, i
el canal de videos YouTube.

- www.qdefesta.cat, amb 97 persones usuaries i 105 sessions, tot i que

I’activitat la té a xarxes socials a través de Facebook, amb 1.327 fans i
Twitter, amb 345 seguidors.
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Finalment, cal destacar la calculadora adrecada a la ciutadania: Veus el
que beus?, eina digital que permet coneixer els habits de consum d’alco-
hol. Aquest 2018 se n’ha plantejat I’actualitzacioé tant en el disseny com
en el contingut per tal de respondre millor a les necessitats actuals en
prevencié mitjancant les noves tecnologies. La nova eina permet ava-

luar els riscos diferencials associats al consum d’alcohol segons el sexe,
I’edat, I'estat de salut i també els patrons de consum, setmanals, diaris i
episodis intensius. La calculadora es va presentar en el marc de la Setma-
na de Sensibilitzacié sobre els Riscos del Consum d’Alcohol i va tenir molt
bona acollida. Durant I’any 2018 ha tingut 40.555 visualitzacions, amb una
activitat maxima al voltant de la Setmana de Sensibilitzacio, en concret el
12 de novembre, amb 15.360 visualitzacions.

Projeccio internacional i recerca

Es continua la participacio en projectes internacionals com el Party plus
(sobre oci nocturn) o el projecte de cooperaciéo amb el Ministeri de
Salut del Marroc i es lideren les xarxes internacionals Inebria (Xarxa
Internacional de les Intervencions Breus per Problemes d’Alcohol) i APN
(Xarxa de Politiques d’Alcohol a Europa) de les quals ocupa la secretaria
permanent. El 2018 va finalitzar el projecte europeu Better Treatment for
Ageing Drug Users, sobre I'atencié sociosanitaria a les persones que usen
drogues d’edats avancades, en el qual hi va participar la Sub-direccié
General de Drogodependéncies (vegeu “L’experiencia” al final d’aquest
capitol).

Doceéncia i formacio

Durant el 2018 s’ha incrementat el nombre de cursos de formacié que
s’organitzen des de la Sub-direccié General de Drogodependeéncies, amb
un total de 28 cursos amb 1.346 alumnes formats. En la taula seglent es
pot veure el detall dels cursos realitzats.
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Cursos de formacio sobre drogodependéncies, 2018

Curs per a professionals referents del programa sobre 'abordatge de la violéncia
contra la parella a la XAD. Jornada de treball referents (basica)

Curs per a professionals referents del programa sobre I'abordatge de la violéncia
contra la parella a la XAD. Jornada de treball referents (avancada)

Abordatge del consum de substancies des de I'atencio primaria (Girona)
Formacid continuada. Aspectes juridics de la violéncia, victimes | agressors

Curs per a professionals referents del programa sobre 'abordatge de la violéncia masclista
an I'ambit de la parella a la XAD: Treball de casos

Formacio per a professionals: L'abordatge del consum d'alcohol als hospitals

Reduccid de riscos | danys en la sexualitat i el consum de drogues

Entravista motivacional i prevencié de conflictes amb usuaris de Reduccid de Danys

Hepatitis C. L'atencid en els usuaris de drogues (Girona)

Maneig del pacient amb patologia dual en RD

11 edicions dels curs: Perspectives | eines per a la implementacié de la prescripcid social des de I'atencid primaria
Deteccid precog dels problemes derivats del consum de cannabis i Intervencid motivacional breu

3 edicions Formadors Actualitzacio en alcohol a I'atencio primaria. Mous paradigmes

3 edicions online: Abordatge del consum d'alcohol a 'atencio primaria

Total

A més, els programes que es desenvolupen a I’atencié primaria generen
sessions als diversos centres, sovint fetes pels mateixos professionals
referents formats des de la Sub-direccidé General i durant el 2018 s’han fet
un total de 140 sessions formatives als CAP de programes coordinats des
de la Sub-direccié General, amb 2.695 professionals formats més.

Formacio als centres d’atencié primaria, 2018

Participants
63 sessions Formacio periférica Programa Beveu Menys 1.096
55 sessions del Programa d'Intercanvi de Xeringues als
centres d'atencid primaria 1.225
22 sessions Implementacid del Programa Prescripcid Social | Salut 430
Total 2.751

Per tant, la formacié generada des de la Sub-direccid General ha arribat a
un total de 4.041 persones formades durant el 2018.

Pel que fa a la docéncia, s’ha participat en el Master de Salut Publica,
acollint alumnes en practiques, en el Master Universitari en Politiques
Publiques Socials, en el Grau d’Infermeria i en un programa de Doctorat
en Persones i Societat. S’han acollit també tres residents de psicologia
clinica de I’Argentina que han fet una estada a la Sub-direccié General i
dos centres de la Xarxa d’Atencié a les Drogodependéncies. A més, s’ha
acollit una visita de la delegacié d’Azerbaidjan.
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Activitats i resultats

2017 2018

Inicis de tractament a la XAD 13.716 13.944
Pacients en programes amb substitutius opiacis (a 31 de desembre) 7.482 7.365
Programa d'intercanvi de Xeringues (unitats distribuides) are.421 1.058.705
Professionals referents del programa Beveu Menys (AROH) 732 730
CAP amb referents de la XAROH 365 365
Professionals referents del Programa per a 'abordatge de la violéncia masclista
en I'ambit de la parella a la XAD g0 94
Locals d'oci amb el distintiv de Qualitat 47 &0
Beneficiaris de programes d'oci nocturn 50.040 53.800
Visites a les webs 2.0: laClara.info | elPep.info 51.652 139,838
Visites al Canal Drogues 260.485 727.622
Empreses sensibilitzades i| adherides al programa A la Feina, Alcohol i Drogues 0,0 - 5
Professionals referents del Programa Prescripcid Social | Salut 71 478
CAFP amb referants del Programa Prescripcio Social | Salut 52 273
1 Dades provisionals.
Formacid
Cursos 15 28
Alumnes formats 5G67 1.346
Cursos als CAP

Sessions 26 140

Participants 1.648 2.695
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L’experiéncia
|

|’atencio a les persones que usen drogues d’edats
avancades

L'envelliment de la poblacié amb una llarga historia de consum de drogues és una realitat reconeguda tant en
I’ambit europeu com nacional, especialment de les persones consumidores d’heroina de llarga evolucio.

Que entenem per persones que usen drogues grans o d’edat avangada? D’acord amb I’Observatori Europeu de
Drogues (Treatment and care for older drug users, EMCDDA 2010), les persones de 40 anys o més amb de-
pendéncia a les drogues generalment es caracteritzen per haver dut a terme un consum problematic de llarga
evolucio, i més especificament en el cas del consum d’heroina injectada. L’Us continuat de drogues pot produir,
com a consequeéncia, un envelliment prematur per I’acceleracié de les condicions associades al procés natural
d’envelliment i de la predisposicio a patir malalties que en la poblacié general son més frequients en edats més
avancades, 65 anys o més (arterioresclerosi, problemes cardiopulmonars, diabetis, deteriorament cognitiu, entre
d’altres).

L’edat mitjana de les persones que inicien tractament per opioides a Europa s’ha incrementat gradualment i ha
passat de 32 anys el 2006 a 37 el 2015 (EMCDDA). A Espanya, la mitjana d’edat el 2014 era de 40 anys i el 40%
de les persones que iniciaven tractament per opiacis o cocaina tenia 40 anys o més.

A Catalunya, el 50% de les persones que inicien tractament per consum de drogues té 50 anys o més. Dels inicis
de tractament per consum d’alcohol i d’heroina, el 68,5% i el 51,5%, respectivament, tenen més de 40 anys
(SIDC 2018). D’altra banda, les dades dels serveis de reduccié de danys de Catalunya corroboren la tendencia a
I’envelliment de la poblacié usuaria de drogues, amb un 46% d’usuaris de 40 anys o més (SIDC 2016).

La Sub-direccié General de Drogodependéncies ha participat en el projecte europeu Betrad, Better Treatment
for Ageing Drug Users, que té com a objectiu proporcionar als professionals i organitzacions que treballen en el
camp de les drogodependencies o de la geriatria, aixi com a les administracions publiques, eines i models de
bones practiques que crein noves oportunitats per tal d’implementar i millorar els serveis adrecats a usuaris de
drogues grans.

La poblacio diana del projecte son persones de 40 anys o més, usuaries de drogues il-licites (principalment heroi-
na i cocaina), en tractament o fora de tractament.

Com a conclusio, es fa palesa la necessitat d’impulsar des de les administracions publiques iniciatives transver-
sals per a la millora de la situacio sociosanitaria de les persones que usen drogues que envelleixen, a partir de les
recomanacions seglents:

- a criteris de funcionalitat i no culturals.

- incorporant la perspectiva d’edat en I’avaluacié d’indicadors sobre Us de drogues, i ampliar la franja d’edat en
les enquestes, que sovint estudien poblacié fins a 65 anys.

- a través de la millora de la coordinacio entre els serveis de salut general, especifics de drogodependéncies i
socials.

- adrecats tant a professionals de drogodependéencies com de I'ambit de la geriatria i de

I’atencié primaria. Bel‘m
- activacioé cognitiva, programes ocupacio sociolaboral, grups terapéutics adrecats a la

poblacié objectiu, etc. Bﬂr?r Treatment
for Ageing Drug User

A la pagina web Betrad i al Canal Drogues estan disponibles els documents elaborats aixi
com altres recursos i informacié sobre la tematica objecte del projecte.
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Salut laboral

Les accions s’orienten a millorar
el nivell de salut i benestar de la
poblacio treballadora, tot reduint
les desigualtats en salut a la
feina.

122

Des del Servei de Coordinacié d’Actuacions de Salut Laboral (SCASL),
adscrit a la Sub-direccié General de Promocio de la Salut, es desenvolu-
pen i coordinen accions encaminades a millorar el nivell de salut i benestar
de la poblacio treballadora, tot reduint les desigualtats en salut a la feina.
Les intervencions s’estructuren basicament en tres eixos:

* Proteccio de la salut i prevencié de les malalties relacionades amb el
treball

* Promoci6 de la salut en I’entorn laboral

- Comunicacio, docéncia i recerca

Proteccio de la salut i prevencio de les
malalties relacionades amb el treball

Sistema d’informacio i de vigilancia epidemiologica laboral

El projecte SIVEL (Sistema d’informacio i de vigilancia epidemiologica
laboral), per a la millora de la detecci6 i gestié de les patologies laborals,
en especial de les malalties professionals, és una prioritat estratégica
essencial de ’ASPCAT i el Departament de Salut en la qual s’ha continuat
treballant i avancant.

En salut laboral, com en qualsevol altre ambit, és imprescindible disposar
d’una informacié de qualitat per poder establir politiques adequades i prio-
ritzar-les. SIVEL integrara en un mateix sistema I’ASPCAT, les unitats de
salut laboral, I'atencié primaria, les mutues col-laboradores amb la Segure-
tat Social (MCSS) i 'ICAM/INSS.

Malgrat la seva complexitat, el desenvolupament de SIVEL avanca sense
interrupcid. S’ha consolidat la plataforma informatica (NUCLI SIVEL), s’han
acabat de fer els canvis necessaris a I'’eCAP, s’han fet amb éxit proves de
missatgeria entre 'eCAP i NUCLI i s’ha avancat en la integracio al sistema
de les MCSS.

Des del SCASL s’han dut a terme reunions amb tots els actors implicats

amb el desenvolupament de SIVEL (ja sigui per separat amb cada un d’ells
o de forma conjunta) per coordinar i avancar en la seva implementacio.
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Activitat sanitaria dels serveis de prevencio

S’han consolidat les tasques que es duen a terme per emetre els informes
preceptius sanitaris a I’autoritat laboral dins del procediment d’acreditacio
d’entitats especialitzades com a serveis de prevencio aliens de les empre-
ses. S’ha continuat verificant el compliment dels requisits exigibles sobre
I’organitzacio de recursos per desenvolupar I’activitat sanitaria dels serveis
de prevencid d’aquelles entitats especialitzades que no han comunicat les
variacions que afecten els requisits de funcionament, incomplint I'article
26 del Reial decret 39/1997, de 17 de gener, pel qual s’aprova el Regla-
ment dels Serveis de Prevencio.

Durant 'any 2018 s’han rebut 314 notificacions (135 de I'autoritat laboral,
140 de les empreses, 14 de les autoritats sanitaries d’altres comunitats
autonomes i 25 d’altres entitats) i s’han fet 210 notificacions (114 a les
empreses, 26 a I’autoritat laboral, 63 a les autoritats sanitaries d’altres
comunitats autonomes i 7 a altres entitats).

En relacié amb el suport als serveis de prevencio de riscos laborals
(SPRL), i amb I'objectiu de promoure, supervisar i avaluar la qualitat de les
activitats de salut laboral que realitzen, s’esta treballant en la definicio dels
criteris basics per al desenvolupament de les actuacions sanitaries dels
SPRL i el procediment d’avaluacié de la Secretaria de Salut Pdblica.

Aquests criteris han d’incloure tant els requisits técnics i de condicions mi-
nimes sobre I'organitzacio de recursos, com el compliment dels principals
indicadors de qualitat per desenvolupar aquesta activitat sanitaria.

Programa de vigilancia postocupacional dels treballadors que han
estat exposats a 'amiant

El Programa de vigilancia postocupacional dels treballadors que han estat
exposats a I'amiant, que forma part del Programa de Vigilancia de la Salud
de los Trabajadores Expuestos al Amianto (PIVISTEA) del Ministeri de
Sanitat, Consum i Benestar Social, t¢ com a objectius principals: identi-
ficar treballadors que han estat exposats a I’amiant, fer-ne un seguiment
integral i coordinat de la salut per determinar de forma precog el desenvo-
lupament de patologia relacionada amb I'exposici6 a I'amiant i col-laborar
en el reconeixement de la malaltia com a professional.

L’any 2018 consten en el Registre de treballadors exposats a amiant
(RTEA) 6.077 treballadors. Formen part d’aquest registre tant treballadors
que van estar-hi exposats com treballadors que actualment hi estan en
contacte.

La cohort de treballadors a qui actualment es realitza el seguiment de
vigilancia de la salut que ofereix el programa és de 887 persones.

Durant aquest any s’han incorporat al programa 58 treballadors postex-
posats. Les patologies diagnosticades a les persones que segueixen el
programa de seguiment sén 38 casos d’asbestosi, 7 casos de fibrosi

pleural difusa, 3 casos amb mesotelioma pleural, 1 cas de mesotelioma
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Salut laboral

peritoneal, 5 casos de neoplasia pulmonar, 1 cas de neoplasia de laringe i
115 casos amb plaques pleurals.

El juny de 2018 s’ha creat un grup de treball multidisciplinari amb la finali-
tat de revisar el protocol del programa per adaptar-lo als avencos cienti-
fics i de coneixement, als canvis normatius i avaluar el funcionament del
programa des que es va iniciar. El grup de treball esta format per profes-
sionals del SCASL, de les USL, d’atencio primaria, d’atencié hospitalaria,
del CatSalut, de la DG de Planificacié en Salut, de 'lCAM i de I’Associacio
Catalana de Salut Laboral.

Durant I’any 2018 s’ha participat en I’elaboracié del document Exposicid
laboral a fibres d’amiant a Catalunya, que s’esta duent a terme en el Con-
sell de Relacions Laborals de Catalunya.

Promocid de la salut en I’'entorn laboral

Empresa promotora de salut

S’ha continuat treballant en el projecte Empreses promotores de salut
(EPS) amb I'objectiu ferm de fomentar la promocié de la salut en I’entorn
de treball i contribuir a la millora de la salut de la poblacio treballadora
mitjangant I'impuls d’iniciatives que facilitin que les empreses adoptin me-
sures per crear entorns que garanteixin la proteccioé de la salut i la promo-
cié d’habits saludables.

S’ha fet difusié de la Caixa d’Eines elaborada per ’ASPCAT amb la col-la-
boracié de PIMEC i la Fundacié PIMEC, per ajudar la petita i mitjana em-
presa a millorar la salut dels treballadors, repercutint també positivament
en I'ambit familiar i comunitari. La Caixa d’Eines és accessible al web

de Canal Salut i inclou propostes, programes i informacioé per tal que les
empreses puguin realitzar accions de promocioé d’estils de vida saludable i
tinguin al seu abast tot el que calgui per portar-les a terme.

Amb I'objectiu de reconeixer i impulsar la feina de les empreses compro-
meses amb el projecte d’EPS s’ha creat un diploma d’adhesi6. Aquesta
adhesio s’aconsegueix mitjancant un procés d’autoavaluacié basat en

un qulestionari consensuat amb el Departament de Treball, Afers Socials

i Families. L’adhesio al projecte EPS estableix com a requisits una ges-

tié correcta dels riscos laborals i un compromis amb els treballadors, la
comunitat i la sostenibilitat, tot aixo en el cami cap a ’'empresa socialment
responsable.
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Salut laboral

Comunicacio, docencia i recerca

Documentacio de salut laboral
Cuidem sempre la veu
Edicié6 i difusié dels butlletins territorials de vigilancia epidemioldgica de T TR T

salut laboral de la Xarxa d’Unitats de Salut Laboral. ;’:_;_E;h ’
Informe d’Indicadors de Salut Laboral de Barcelona, 2018. USL Barcelona X { ((¢
(ASPB). Rz
Redaccio del contingut de salut laboral del Protocol de seguiment de I'em- é ﬁf o
baras. 3a edicié revisada, 2018. Departament de Salut.

, A
Decaleg sobre les disfonies de la veu relacionades amb el treball publicat a

durant el dia Mundial de la veu (16 d’abril de 2018).

Participacio en activitats cientifiques

Imma Cortes. Evidencia de I'impacte en la salut i el benestar de la pre-
caritzacié de les condicions de treball i ocupacié. Evolucié a Barcelona.
Poneéncia a la taula “Crisi, reformes laborals i salut de les treballadores i
treballadors”. Consorci Social i de Salut de Catalunya. 21 de juny de 2018.

Imma Cortes. Una aproximacié a la salut i les condicions de treball del
sector de I'hoteleria i la restauracio a Barcelona. Ponéncia a la sessi6 cien-
tifica Condicions de treball i salut al sector del turisme. Agéncia de Salut
Plblica de Barcelona. Barcelona, 20 de novembre de 2018.R. Panadés.
Inauguracioé de la Jornada Nanotecnologia y PRL: Retos y Oportunidades.
Reus, 23 de maig de 2018.

R. Panades, L. Ramirez, O. Fabrega, A. Guerrero, G. Segarra. Comunica-

cién de enfermedades relacionadas con el trabajo en Catalunya. XXXVI

Reunioén de la Sociedad Espafiola de Epidemiologia. Lisboa, v
setembre de 2018. | Salut Laboral 2+ T |

R. Panades. Inauguracié de la XXVIII Diada de I’Associacio
Catalana de Salut Laboral. Trastorns musculoesqueletics. 15
de novembre de 2018.

R. Panades. Inauguracié de la Jornada Suma Salut, Activa’t!
Els beneficis de I’activitat fisica en la lluita contra el cancer.
Barcelona, 29 de novembre de 2018.

R. Panades. Inauguracié de la Jornada Adicciones bajo Con- g : —
trol. Hacia la Empresa Saludable. Tarragona, 13 de desembre :.:':" gt ; m I
de 2018. ST — ;

L. Ramirez. Moderacio de la taula de dialeg “A la feina, alcohol i drogues
0,0” des de la perspectiva de les organitzacions sindicals i empresarials,
en la presentacio de la Guia per a la prevencio del consum d’alcohol i
altres drogues i dels problemes relacionats en I'ambit laboral.
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Salut laboral

Activitats i resultats

Mitjangant la Xarxa d’Unitats de Salut Laboral es desenvolupa la vigilancia
epidemiologica de la salut laboral a Catalunya. Una de les eines que s’uti-
litza és el Registre de malalties relacionades amb el treball. Aquest registre
esta format per les notificacions voluntaries que els metges del sistema
public de salut, principalment de I'atencié primaria, fan de les malalties
ateses i que sospiten que tenen algun grau de relacié amb la feina.

Xarxa d'Unitat de Salut Laboral de Catalunya

M USL Lleida i Alt Pirineu i Aran
M usL Girona
USL Catalunya Central
B usLvalies
USL Barcelonés Mord i Maresme
I uUsL Barcelona Ciutat
M UsL Costa de Ponent
L USL Camp de Tarragona
USL Terres de 'Ebre
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Salut laboral

Incidéncia de les malalties relacionades amb el treball notificades en poblacié afiliada segons edat i sexe,
2017-2018

Incidéncia per 100.000 persones afiliades a la Seguretat Social.

2017 2018
Edat Dones Homes Total Dones Homes Total
Menys de 30 anys 54.9 36,4 453 68,8 292 48,3
De 30 a 44 anys 1159 64,1 88,2 100.8 65,8 86,3
De 45 a 54 anys 1549 GE.8 1024 142.7 77 1073
Da 55 anys | més 116,0 6B8.9 90,3 116,5 64,5 88,1
Total 112,7 61,9 85,5 112,8 62,9 85,1

Font: Informacit dels registres de la Xarxa d'USL i l'ldescat.

Incidéncia dels trastorns de salut mental relacionats amb el treball notificats en poblacic¢ afiliada segons
edat i sexe, 2017-2018

Incidéncia per 100.000 persones afiliades a la Seguretat Social.

2017 2018
Edat Dones Homes Total Dones Homes Total
Menys de 30 anys 381 21,9 29.7 50,1 12,6 30,7
De 30 a 44 anys 76,1 ki 53,4 737 308 50,8
D 45 a 54 anys B2.8 3.8 52,3 775 36 55,1
De 55 anys | més 50,1 201 39,4 54.8 25,6 38,9
Total 65,9 30,8 471 67,7 28,5 48,7

Font: Informacid dels registres de la Xarka d'USL | I'descat.

Incidéncia dels trastorns osteomusculars relacionats amb el treball notificats en poblacio afiliada segons
edat i sexe, 2017-2018

Incidéncia per 100.000 persones afiliades a la Seguretat Social.

2017 2018
Edat Dones Homes Total Dones Homes Total
Menys de 30 anys 9,2 8.2 8.7 9.1 B.S5 BB
De 30 a 44 anys 26,2 211 23,0 225 2.7 221
De 45 a 54 anys 51,5 229 34,2 47,2 25,5 355
De 55 anys | més 44,5 23.5 33,0 421 23.5 32,0
Total na 20,0 253 30,0 21,0 25,2

Font: Informacid dels registres de la Xarxa d'USL | I'descat.
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Comissions técniques de Salut
a Totes les Politiques (SaTP)

Camp de Tarragona

* Desigualtats i vulnerabilitat

* Oci saludable

- Vincles economics, socials i am-
bientals positius

Terres de ’Ebre

« Envelliment i despoblacio

- Conservacio i millora de I’entorn
com a actiu de salut

- Habits i estils de vida saludable

#XarxaSTOPtabacTGN
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La salut publica al territori

oublica

Camp de Tarragona i Terres de I’'Ebre

Coordinacio6 regional de salut comunitaria i treball en xarxa

S’ha establert un espai de coordinacio territorial ASPCAT/CatSalut de la
salut comunitaria al territori en que participen els professionals referents
dels diferents proveidors d’atencié primaria i dels serveis de salut publica
amb I'objectiu de compartir informacio, necessitats, dubtes i metodologia
en relacié amb els processos comunitaris.

Des del Servei de Promocié de la Salut, amb la col-laboracié dels pro-
veidors d’atencid primaria de la Regié Sanitaria, es continua impulsant

la Xarxa de Salut Comunitaria del Camp de Tarragona com a espai per
compartir experiéncies dels equips d’atencié primaria, salut publica i
altres agents del territori. Durant el 2018, la Xarxa s’ha reorientat amb una
metodologia més formativa per acompanyar els equips i donar-los suport
en els processos comunitaris que s’han iniciat al territori. S’han fet quatre
sessions, amb una mitjana de 35 professionals assistents.

S’ha potenciat el projecte COMSalut a I’ABS Reus 4, reforgant les aliances
entre els diferents actors que hi participen. Aixo ha permeés consolidar el
grup motor i crear un grup de representacio institucional que legitima el
projecte i reforca el compromis municipal. S’ha finalitzat el diagnostic de
salut i s’ha entrat en la fase de prioritzacié dels problemes detectats per
poder definir intervencions que contribueixin a la millora de la salut i el
benestar de la comunitat.

Prevencio i control del tabaquisme

S’ha constituit la nova Xarxa de Prevencié i Control del Tabaquisme del
Camp de Tarragona. Es una xarxa oberta de professionals i entitats de
I’ambit sanitari, social i educatiu que treballen en la prevencid i el control
del tabaquisme al territori. Els principals eixos de treball sén identificar els
professionals implicats en la prevencid i control del tabaquisme, actualit-
zar els serveis i els recursos de prevencio, de sensibilitzacié i d’atencié al
tabaquisme al territori, i promoure accions d’ambit comunitari.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



La salut publica al territori

Envelliment actiu i saludable

Els equips del Baix Camp i Priorat i el Baix Ebre, participen en els grups
operatius del projecte Aptitude, finangat pel programa europeu Poctefa.
El projecte té com a objectiu desenvolupar accions per prevenir la de-
pendéncia de les persones grans a la zona transfronterera dels Pirineus
mitjancant la creacié d’una xarxa d’experts que ha de permetre la creacio
de vincles entre professionals que treballen en 'ambit de I’'envelliment i la
gent gran.

Intercanvi i creixement professional al Camp de Tarragona
i Terres de I’Ebre

El mes de juny es va celebrar la | Jornada d’intercanvi i creixement pro-
fessional al Camp de Tarragona i Terres de I’'Ebre, a Horta de Sant Joan,
oberta a tots els professionals de la Sub-direccidé Regional de ’ASPCAT
del Camp de Tarragona i Terres de I'Ebre.

L’objectiu principal va ser establir vincles de confianga entre les persones
de les diferents arees, equips i nivells de I'organitzacié a partir del co-
neixement mutu. Aquests vincles afavoreixen I'intercanvi d’experiéncies i

el treball col-laboratiu i, en conseqguiéncia, milloren I’eficiencia del compli- | Jornada d'intercanvi | creixement
ment de les tasques assignades i, per tant, del servei que es presta a la professional (Horta de Sant Joan)
ciutadania.

Durant la trobada es van dur a terme activitats de caracter ludic, cultural i
de descoberta del mén rural d’una part del territori i una dinamica de grup
que va permetre obtenir un producte final d’interés per a I'organitzacio.

La iniciativa ha aconseguit aprofundir en la coneixenca dels companys i
reforcar els llagos de confianga.

Jocs Mediterranis Tarragona 2018

S’han establert i coordinat els diferents dispositius de salut publica que
figuren en el Pla funcional operatiu de salut del Jocs Mediterranis 2018
i que inclouen les diferents actuacions de salut publica que cal realitzar
préviament, durant i posteriorment al transcurs dels Jocs.

També s’han fet les actuacions programades dins de les arees operatives
incloses en les actuacions de salut publica:

* Promocié de la salut. S’ha treballat per promoure entorns i conductes
saludables als municipis on s’han dut a terme les competicions esporti-
ves dels XVIII Jocs del Mediterrani i reforcar aixi el seu compromis amb
la salut i I'esport.

« Proteccio de la salut. L’objectiu ha estat protegir la poblacié dels efec-
tes negatius que poden tenir diversos elements del medi sobre la salut
i el benestar dels participants en els Jocs, ja sigui com a esportistes,
acompanyants, voluntaris o espectadors. Els equips de salut publica han
centrat la seva tasca en la prevencio i la minimitzacié dels potencials ris-
cos per a la salut, aixi com a maximitzar les garanties de seguretat dels
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participants, espectadors i el personal laboral i voluntari, sense deixar de
banda la poblacio resident de referencia.

« Vigilancia epidemiologica. L’objectiu principal ha estat la contribucio al
desenvolupament d’uns jocs saludables i segurs. Per aixo s’han elaborat
butlletins informatius on s’han explicat les principals tasques i el fun-
cionament del Servei de Vigilancia Epidemiologica, donant una especial
importancia a la notificacié de les MDO pel risc que comporta una con-
centracié massiva de persones de diferents paisos.

El Comite Director dels Jocs Mediterranis ha destacat el Pla estratégic
desenvolupat per Salut Publica pel que fa a la promocio, proteccio i vigi-
lancia epidemiologica.

Vigilancia de les infeccions de transmissié sexual (ITS)

El Servei de Vigilancia Epidemiologica (SVE) al Camp de Tarragona i Terres
de I’'Ebre ha col-laborat amb la Unitat de Planificacié de la Regi6é Sanitaria
Camp de Tarragona (CatSalut) amb I’elaboraci6 del Model d’atencié d’ITS
al Camp de Tarragona, en la vigilancia de les ITS objecte de notificacio
(MDQ) i el seguiment de la realitzacié dels estudis de contactes. S’hi ha
inclos la definicié de cas, el circuit de notificacio, les enquestes epide-
miologiques i els indicadors per I'avaluacié del model.

El SVE ha participat en les diferents reunions convocades pel CatSalut a
la Regié Sanitaria Camp de Tarragona i també en un curs d’ITS organitzat
per I'lCS.

Enfocament grupal dels casos consultats a la Unitat de Salut Laboral
del Camp de Tarragona

S’ha establert un nou abordatge dels casos consultats des dels equips
d’atencid primaria del territori a la Unitat de Salut Laboral per sospita de
risc psicosocial al seu lloc de treball.

L’objectiu principal ha estat augmentar els coneixements del pacient en
I’ambit de la salut al lloc de treball i les diferents entitats implicades aixi
com informar de les eines disponibles per poder afrontar la problematica
consultada.

L’abordatge grupal ha permes disminuir el temps d’espera per rebre
I’atencid i augmentar la informacié que es pot aportar respecte de I'aten-
ci6 individual. Els grups s’han format seguint un criteri de seleccid previ i
amb un maxim de vuit persones per grup.

Durant 'any 2018, dels 142 casos consultats i/o notificats, el 55% han
estat atesos mitjangant aquest nou abordatge.
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Regié Sanitaria Camp de Tarragona

Promocid de la salut

Vacunes, 2018’

Lliurades

Administrades

Reaccions adverses

1 Dades conjuntes amb Terres de I'Ebre.

AMED (fins 2018)
Establiments
Comensals
Municipis

Programa de Revisio de Mends Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes

Llegums de primer plat

Fruita fresca de postres (4-5 setmana)
Hortalisses al menda diari

Oli d'oliva per amanir

Aliments frescos al mend diari

Tabaquisme

Prevalenga de fumadors diaris | ocasionals

(ESCA 2015-2016)

Professionals que han completat el curs en linia
dlintervencid en tabaquisme del Programa o Atencid
Primaria sense Fum (2013-2017)

Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencit Classe sense Fum {curs 2016-2017)

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018

Consultes obertes del programa
Salut i Escola, 2018

317.947
306.450
27

10178
20

5.289
86%
4%
0%
90%
91%

27 9%

793

340

79,5%

80%

Font: Registre de Salut Maternointantil | Registre de Salut i Escola.

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracio obligatoria Casos
Hepatitis A 14
Parotiditis 30
Tos ferina 15
Legionel-losi 33

1 Taxa d'incidéncia per 100,000 habitants.
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Incidéncia’

23
5,0
2.5
3,5

Seguretat alimentaria i proteccid de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats

Torres de refrigeracio i condensadors'
Allotiaments infantils i juvenils’
Campings’

Centres generadors de residus sanitaris

Alertes alimentaries gestionades, 2018

Alertes de productes quimics gestionades, 2018

1 Dades conjuntes amb Terres de I'Ebre.

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018
L'aventura de la vida (habits saludables)

Connecta amb els teus pares
(prevencio de conductes de risc)
MitsQ, taules de participacic

(oci nocturn segur | saludable)
Fitjove (esport per a adolescents
en barris de risc)

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Beveu menys (EAP)

Drogues i atencid primaria (EAF)
Violéncia contra la parella (CAS)
Prevencio de I'hepatitis C (CAS)
Prescripcio social i salut (EAP)

Font: Central de Resultats. Ambit de salut pliblica, 2018
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Regié Sanitaria Terres de I’Ebre

Promocio de la salut

Vacunes, 2018

Lliurades

Administrades

Reaccions adverses

1 Dades conjuntes amb Camp de Tarragona.,

Amed (fins 2018)
Establiments
Comensals
Municipis

Programa de Revisio de Menus Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes

Llegums de primer plat

Fruita fresca de postres (4-5 setmana)

Hortalisses al mend diari

Oli d'oliva per amanir

Aliments frescos al menu diari

Tabaquisme

Prevalenga de fumadaors diaris i ocasionals

(ESCA 2015-2016)

Professionals que han completat el curs en linia
d'intervencid en tabaquisme del Programa d'Atencid
Primaria sense Fum (2013-2017)

Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencid Classe sense Fum (curs 2016-2017)

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018

Consultes obertes del programa
Salut | Escola, 2018

37847
306.450
27

24
2.062

447
92%
58%
33%
67%
67%

24,4%

251

82,6%

2%

Font: Registre de Salut Maternointantil | Registre de Salut | Escola,

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracio obligatoria Casos  Incidéncia’
Hepatitis A 57 34
Parotiditis 4 22
Tos ferina 11 6,2
Legionel-losi 14 7B

1 Taxa d'incidéncia per 100.000 habitants,
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Seguretat alimentaria i proteccié de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats 89 4%
Torres de refrigeracid | condensadors’ T8,7%
Allotjaments infantils | juvenils’ 100%
Campings' 100%
Centres generadors de residus sanitaris 100%
Alertes alimentaries gestionades, 2018’ B4
Alertes de productes quimics gestionades, 2018 &

1 Dades conjuntes amb Camp de Tarragona,

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018

L'aventura de la vida (habits saludables) -
Connecta amb els teus pares

{prevencio de conductes de risc) =
Mits(, taules de participacid

{oci nocturn segur i saludable) -
Fitjove (esport per a adolescents

en barris de risc) 1

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Beveu menys (EAP) 12
Drogues | atencid primaria (EAR) -
Violéncia contra la parella (CAS) 1
Prevencid de I'hepatitis C (CAS) -
Prescripcio social | salut (EAF) 7

Font: Central de Resultats. Ambit de salut publica, 2018
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Lleida i Alt Pirineu i Aran

Proteccio de la salut. Control oficial de les almasseres

Des del Servei de Proteccié de la Salut de la Sub-direccié Regional de
I’Agencia de Salut Publica a Lleida i I'Alt Pirineu i Aran, es porta a terme

el control oficial de les almasseres per tal de garantir la qualitat sanitaria
de I'oli d’oliva, un dels sectors més importants tant des del punt de vista
economic com per la gran significacié que té 'elevat volum d’exportacid
arreu del moén. Mitjancant aquestes visites d’inspeccié es comproven els
autocontrols instaurats per 'empresa per tal de minimitzar el risc d’aquest
producte.

Dins el programa de vigilancia s’han analitzat 20 mostres d’oli d’oliva amb
resultat favorable, sense superar els limits normatius que marquen els
reglaments comunitaris.

Doceéncia en el grau de Veterinaria de la Universitat de Lleida (UdL)

S’ha acollit la primera promocié d’estudiats del cinque curs del grau de
Veterinaria de la UdL, que han cursat per primer cop el rotatori, amb esta-
des en I'ambit de la seguretat alimentaria i el benestar animal.

Laboratori de I’Agéncia de Salut Publica de Catalunya a Lleida

L’any 2018, el Laboratori de ’ASPCAT a Lleida ha ampliat el cataleg de
serveis introduint I’'analisi de 12 nous plaguicides en aiglies per poder
donar major cobertura al Programa de vigilancia i control sanitari de les
aiglies de consum huma de Catalunya.

ENAC (Entidad Nacional de Acreditacién) va realitzar I’auditoria externa
periodica al laboratori per donar compliment als requisits indicats en la
Norma UNE-EN ISO/IEC 17025, i va acreditar dos nous métodes de deter-
minacié de Legionella spp i Clostridium perfringens en aigles. El cataleg
de serveis del Laboratori de I’ASPCAT a Lleida s’ha ampliat i ha passat

a tenir disponibles fins a 99 métodes d’analisis fisicoquimiques i 15 de
microbiologiques, la gran majoria acreditades per ENAC.

Salut comunitaria

Creaci6 i consolidacié del Grup Operatiu en Salut Comunitaria de Lleida,
format per TASPCAT a Lleida, CatSalut, ICS i Diputacié de Lleida, per tal
de potenciar el treball en xarxa i impulsar els projectes comunitaris que
sorgeixin en el territori.

En el marc del COMSalut a Cervera, es va celebrar la | Jornada de salut
comunitaria on es van difondre els resultats de I'informe de salut i es van
presentar, com a intervencié prioritzada, els problemes de salut mental en
joves de la comarca.
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Comissions técniques de Salut
a Totes les Politiques (SaTP)

Lleida

* Envelliment

- Desigualtats / Migracio

- Tabac, alcohol i addiccions /
Joves

Alt Pirineu i Aran

» Envelliment i noves tecnologies

» Accidentabilitat en muntanya i
seguretat viaria

« Alcohol, addiccions i joves

Collaboracio amb la Universitat de Lieida
en el grau de Veterinaria,

133



Jornada DOTS, Lleida.

Xarxa de Prevencio del Tabaquisme de
Lleida.
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S’ha continuat col-laborant en el Pla de desenvolupament comunitari
Mariola - Blocs Joan Carles de Lleida i en la Mesa de Salut Jove de la
Noguera, i s’ha participat en les jornades de salut comunitaria territorials.

Treball transversal Salut a Totes les Politiques

S’ha donat a conéixer el treball de les comissions tecniques en els ambits

de I’envelliment, els habits saludables en joves, les desigualtats socials i la
immigracio, i I'accidentalitat en muntanya als Consells Territorials Consul-

tius i de Coordinacié de Salut Publica de Lleida i de I’Alt Pirineu.

S’ha participat en la Il Jornada DOTS. Territori saludable implica territori
sostenible, on també es va presentar el treball de les comissions de Salut
a Totes les Politiques.

En el camp de I'envelliment s’ha participat en la Festa Intergeneracional:
Trobada de gent gran i families al territori de Lleida, que es va celebrar a
Tremp.

Prevencio del tabaquisme

Constitucio de la Xarxa de Prevencié del Tabaquisme de Lleida per tre-
ballar en xarxa i amb continuitat en la lluita contra el tabaquisme des de
diversos ambits. En formen part entitats i institucions sanitaries, de salut
publica, educatives, col-legis professionals, universitat, associacions i ens
locals.

Implicacio territorial en projectes de promocio de la salut i prevencio
de drogodependeéncies

Per tal de promoure I'activitat fisica, fer front al sedentarisme i fomentar
la mobilitat segura i sostenible de manera coordinada entre els agents
del territori, s’ha consolidat del Grup de Mobilitat Activa de Lleida i I’'Alt
Pirineu i Aran, constituit per Salut Publica, proveidors de salut, CatSalut,
ens locals, esport, consells esportius, universitat i I'autoritat de mobilitat
territorial.

En el foment de I'envelliment actiu i saludable s’inicia la participacio en el
grup nuclear d’Envelliment del Departament de Salut i en el projecte euro-
peu APTITUDE (actuar per a la prevencio transpirinenca de la dependencia
en gent gran) a la comarca de ’Alt Urgell.

S’ha iniciat I'elaboracié de la Guia per a I"abordatge del consum d’alcohol
en joves adolescents i families a la Regi6 Sanitaria Alt Pirineu i Aran, per
proporcionar informacié actualitzada sobre abordatge i intervencio en el
consum d’alcohol a I'edat pediatrica i adolescent a les seves families.
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Salut laboral

La Unitat de Salut Laboral - Regi6é Sanitaria Lleida i Regié Sanitaria Alt
Pirineu i Aran ha portat a terme la divulgacié de la Prestacid per risc en el
lloc de treball durant I'embaras i la lactancia natural en diverses sessions
arreu de la regio sanitaria.

La finalitat ha estat explicar als equips d’atenci6 primaria que és la presta-
ci6 incidint en les diferents condicions de treball que en poden ser perjudi-
cials i donar eines per informar, assessorar i acompanyar en el procés a la
sol-licitant.

Registre de cancer a Lleida

A través d’un conveni amb I’Hospital Universitari Arnau de Vilanova s’ha
iniciat el registre de cancer a les comarques de RECLIeida. El registre ja ha
estat acceptat com un registre estadistic del Departament de Salut (Decret
11/2017, de 7 de febrer, pel qual s’aprova el Programa anual d’actuacié
estadistica per a I'any 2017). Durant I’'any 2018 s’han validat de manera
provisional els casos del registre procedents de I’Hospital Universitari
Arnau de Vilanova i de I’'Hospital de Santa Maria.
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Regid Sanitaria Lleida

Promocio de la salut

Vacunes, 2018

Lliurades

Administrades

Reaccions adverses

1 Dades conjuntes amb Alt Firineu | Aran.

AMED (fins 2018)
Establiments
Comensals
Municipis

Programa de Revisié de Menus Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes

Llegums de primer plat

Fruita fresca de postres (4-5 setmana)

Hortalisses al mend diari

Oli d'oliva per amanir

Aliments frescos al menu diari

Tabaquisme

Prevalenga de fumadaors diaris i ocasionals

(ESCA 2015-2016)

Professionals que han completat el curs en linia
d'intervencid en tabaquisme del Programa d'Atencid
Primaria sense Fum (2013-2017)

Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencid Classe sense Fum (curs 2016-2017)

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018

Consultes obertes del programa
Salut | Escola, 2018

202.919
191.828
3

19
2.212

13.925
82%
65%
92%
92%
95%

21,29

937

84,9%

88%

Font: Regiatre de Salut Maternointantil | Registre de Salut | Escola,

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracio obligatoria Casos
Hepatitis A T
Parotiditis 13
Tos ferina 35
Legionel-losi 13

1 Taxa d'incigéncia per 100,000 habitants,
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Incidéncia’

1,8
36
10,0
3.6
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Seguretat alimentaria i proteccié de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats

Torres de refrigeracio | condensadors’
Allotjaments infantils | juvenils'
Campings'

Centres generadors de residus sanitaris

Alertes alimentaries gestionades, 2018

Alertes de productes quimics gestionades, 2018’

1 Dades conjuntes amb Alt Pirnew | Aran.

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018
L'aventura de la vida (habits saludables)
Connecta amb els teus pares

{prevencio de conductes de risc)

MitsQ, taules de participacid

(oci nocturn segur | saludable)

Fitjove (esport per a adolescents

en barris de risc)

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Beveu menys (EAP)

Drogues i atencid primaria (EAF)
Violéncia contra la parella (CAS)
Prevencio de I'hepatitis C (CAS)
Prescripcio social i salut (EAP)

Centres d'atencio primaria format en PIX
Centres que han realitzat sessid formativa
Participants

Font: Central de Resultats, Ambit de salut piblica, 2018
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Regid Sanitaria Alt Pirineu i Aran

Promocio de la salut

Vacunes, 2018’

Lliurades 202.19
Administrades 191.828
Reaccions adverses 3

1 Dades conjuntes amb Lieida.

AMED (fins 2018)

Establiments 16
Comensals 970
Municipis 11

Programa de Revisié de Menls Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes 3.788
Llegums de primer plat 91%
Fruita fresca de postres (4-5 setmana) 52%
Hortalisses al mend diari 93%
Oli d'oliva per amanir 88%
Aliments frescos al mend diari 100%
Tabaquisme

Prevalenga de fumadors diaris i ocasionals

(ESCA 2015-2016) 22,6%

Professionals gue han complatat el curs en linia
d'intervencid en tabaquisme del Programa d'Atencid

Primaria sense Fum (2013-2017) 49
Adolescents inscrits al programa educatiu
de prevencit Classe sense Fum {curs 2016-2017) 0

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018 B82,2%

Consultes obertes del programa
Salut i Escola, 2018 100%

Font: Registre de Salut Maternointantil | Registre de Salut i Escola.

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracio obligatdria Casos  Incidéncia’

Hepatitis A - -
Parotiditis 2 2.8
Tos ferina 2 2.8
Legionel-losi 2 4.2

1 Taxa d'incidéncia per 100.000 habitants.
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Seguretat alimentaria i proteccid de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats

Torres de refrigeracid | condensadors'
Allotjaments infantils i juvenils'
Campings'

Centres generadors de residus sanitaris

Alertes alimentaries gestionades, 2018’

Alertes de productes quimics gestionades, 2018

1 Dades conjuntes amb Lisida.

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018
L'aventura de la vida (habits saludables)
Connecta amb els taus pares

{pravencid de conductes de risc)

Mits(, taules de participacio

{oci nocturn segur i saludable)

Fitjove (esport per a adolescents

en harris de risc)

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Beveu menys (EAP)

Drogues i atencic primaria (EAF)
Violéncia contra la parella (CAS)
Prevencit de I'hepatitis C (CAS)
Prescripcio social i salut (EAP)

Font: Central de Resultats, Ambit de salut piblica, 2018
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Comissions técniques de Salut
a Totes les Politiques (SaTP)

» Envelliment actiu i saludable
« Cultura i salut mental
- Joves i oci saludable

XX Setmana sense fum 2018.

Ens comprometem amb el bon tracte a les
persones grans.

138
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Catalunya Central

Impuls de la gestié administrativa descentralitzada de recursos
humans i formacio

La consolidacié del personal adscrit al Servei d’Administracié i Suport
Territorial a la Catalunya Central ha comportat, en matéria de gestié de re-
cursos humans, més de 650 nomenaments de personal substitut (un 18%
més que I'any anterior), la tramitacio de 32 ofertes de treball (un 28% més
que I'any anterior) i un augment del 60% de les actuacions de formacio
gestionades des del territori.

Xarxa de Prevencio i Control del Tabaquisme

La Xarxa de Prevencié i Control del Tabaquisme a la Catalunya Central

va organitzar la lll Jornada de la Xarxa: Diversitat i Entorn, celebrada el

5 d’octubre a Igualada amb un gran éxit d’assisténcia i participacio. A la
Jornada es va incidir, d’'una banda, en les diferéncies culturals que cal
tenir en compte per fer efectiu I'abordatge del tabaquisme en persones
provinents d’altres cultures i, d’altra banda, es van mostrar exemples
d’entitats i espais que van més enlla de les restriccions legals, com estadis
de futbol, escoles o municipis, on la reglamentacié municipal ha volgut
promoure espais lliures de fum, per afavorir-ne el no-consum.

Amb motiu del Dia Mundial sense Tabac, es va donar visibilitat a la XIX
Setmana sense fum 2018 amb una activitat amb el lema “Viu a sac sense
tabac”, destinada a fumadors, on s’han calculat els diners que en un any
es gasten en tabac, per reflexionar sobre qué els suposaria disposar dels
diners que s’estalviarien si deixessin de fumar. A I'activitat hi van participat
gairebé un miler de fumadors a tota la Catalunya Central i els resultats es
poden consultar a I'informe que la Xarxa elabora amb les dades de tot el
territori. Si els fumadors que han participat a I’activitat deixessin el tabac,
els generaria un estalvi d’1.024.218 euros.

Politiques interdepartamentals i intersectorials

A la Catalunya Central les tres comissions técniques (CT) creades el 2017
han desplegat la seva activitat.

La CT Cultura i Salut Mental —que té com a objectiu sensibilitzar la so-
cietat per trencar barreres i prejudicis i per evitar que s’estigmatitzi tant les
persones que pateixen malalties mentals com els seus familiars— ha tre-
ballat a dos nivells: per a la poblacié general a través de I’hora del conte,
clubs de lectura, web i exposicions o aparadors de llibres a biblioteques,
llibreries, farmacies... i per a poblacié especifica, estenent el projecte de
Parelles artistiques a tota la Catalunya Central.

La CT Envelliment Actiu i Saludable —que té I'objectiu inicial d’impul-
sar la participacio, I'ocupacié i 'autonomia de les persones grans— ha
elaborat un document en format poster i vinyetes tipus comic que recull
set situacions amb missatges clau, acompanyades dels principis del bon
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tracte, que es van escollir per fomentar el bon tracte envers les persones
grans entre els professionals de I’ambit social i sanitari. Igualment, ha
elaborat un recull de bones practiques que s’estan aplicant a la Catalun-
ya Central.

La CT Joves i Oci Saludable —amb I'objectiu de recollir intervencions
que permetin generar espais i activitats d’oci saludable- ha elaborat una
infografia que contempla i resumeix les diferents accions de prevencié
que s’haurien de treballar per a I'oci i la festa abans, durant i després de
I’esdeveniment. També s’ha fet un recull de recursos, a mode d’exemple,
per dur a terme les actuacions proposades. Aquests documents estaran
disponibles a I'espai PINSAP de la web de ’'ASPCAT i van adrecats a les
entitats que organitzin i planifiquin una festa o activitat d’oci amb joves.

Impuls a la salut comunitaria

A la Catalunya Central s’han iniciat molts processos de salut comunitaria,
uns en fase de creacio d’aliances, d’altres en fase de diagnostic de salut
de la poblacié. Salut Publica ha participat en els processos amb assesso-
rament i també més activament quan el procés ho ha requerit.

A Vilanova del Cami el procés esta avancat. S’ha fet la prioritzacio i s’ha
organitzat una jornada de retorn a la poblacié, on s’ha prioritzat la salut
mental i risc familiar en infants i adolescents, novament mitjancant I’'opinio
de la ciutadania.

A Vic ha finalitzat el diagnostic de salut. S’ha fet una presentacié publica
dels resultats i conclusions i a la mateixa jornada s’ha fet un procés de
prioritzacio. El tema escollit ha estat treballar per reduir la solitud i el mal-
tractament de la gent gran a la ciutat.

A Sallent s’ha seguit amb Dinars Acompanyats i s’ha iniciat una nova linia
de treball, relacionada amb els joves i el consum de toxics, arran de la
prioritzacio feta I’any anterior.

Un altre procés que cal remarcar per la seva complexitat és el de Manresa,
on s’han iniciat les aliances. Aquest engloba les quatre ABS, I’Ajuntament i
altres entitats del municipi.

Consolidacio de les activitats relacionades amb les exportacions

L’any 2018 s’ha consolidat la voluntat exportadora de les empreses de la
Catalunya Central amb I'increment de tramits i expedients administratius
relacionats amb aquesta activitat. Les 78 empreses exportadores que
estaven autoritzades a principi d’any per a I’exportacié han de tenir uns
requisits especifics a la normativa de la UE, cosa que ha comportat 147
visites addicionals planificades per al control efectiu. Durant el 2018 s’han
tramitat 80 sol-licituds d’exportacié d’industries i s’han gestionat 46 expe-
dients de sol-licituds, irregularitats i reimportacions; en total s’han realitzat
292 inspeccions relacionades amb el procediment d’inspeccié d’establi-
ments exportadors. El control oficial que es realitza a les empreses expor-
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tadores ha estat valorat molt positivament, tant per les propies empreses
com per les autoritats oficials dels paisos tercers que ens han visitat.

Sollicituds d'exportacio d'inddstries alimentaries, 2018
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Investigacio de residus en aliments d’origen animal

El programa d’investigacié de residus (PIR) a la Catalunya Central ha
suposat el mostratge de 5.117 mostres, el 95% al sector porci. Aquest
nombre suposa un increment d’un 25% del mostreig respecte de I'any
2017 i un 36% del mostreig que es fa a tot Catalunya, basicament pel pes
relatiu de la indUstria carnia a la nostra unitat territorial.

De les mostres recollides, un 99,8% han estat amb resultats correctes i
només 12 mostres (un 0,2% de les mostres recollides) han donat resultats
no satisfactoris. S’han obert 12 expedients, vuit dels quals per presencia
de contaminants i quatre relacionats amb la preséncia d’antibiotics (un
relacionat amb ous frescos i tres, amb carn de porci).

Evolucio del mostreig de residus en aliments d'origen animal, 2018

Gener  Febrer Marg Abril Maig Juny Juliol Agost  Setembre Octubre Novembre Desembre

1.500

1.000
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Salut laboral

Durant el 2018 s’ha continuat treballant en el projecte de deteccid i gestid
de patologia laboral iniciat el 2016 amb el nom de SIVEL (Sistema d’Infor-
macié de Vigilancia Epidemiologica Laboral) i que té com a objectiu princi-
pal reduir la infranotificacié de patologia laboral. S’ha elaborat el Nucli SI-
VEL (treballant amb el Departament de Salut), s’han realitzat les enquestes
epidemiologiques (amb el suport de la USL del Valles Oriental i Occidental
i la USL del Barcelones Nord i Maresme) i s’ha iniciat el disseny del pla
pilot, conjuntament amb I'lCS. També s’han mantingut reunions amb les
mutues d’accidents de treball i malalties professionals i amb I'ICAM.

A més, s’ha realitzat el curs Salut laboral i atencié primaria, amb la par-
ticipacié de 20 metges i metgesses residents de quart any de medicina
familiar i comunitaria. L’ objectiu del curs és actualitzar els coneixements
sobre la patologia relacionada amb les condicions de treball, proporcionar
els instruments que facilitin la deteccié de la patologia laboral i descriure
els circuits i els organismes que intervenen en els problemes de salut. A
peticié de I'alumnat, s’ha dut a terme una formacio especifica sobre els
riscos psicosocials.

També s’ha continuat treballant amb el Programa de vigilancia postocupa-
cional de I"'amiant i amb els butlletins territorials de vigilancia epidemiologi-
ca de salut laboral.

Telematitzacio en la vigilancia de salut publica

En els darrers anys ha millorat el monitoratge sistematic de les malalties
de declaracié obligatoria (MDO) gracies, entre d’altres, a la notificacio
electronica. A la Regié Sanitaria Catalunya Central la progressiva imple-
mentacio de la telematitzacié de les MDO ha arribat al 100% dels centres
d’atencié primaria.

Augment de la prevalenca d’ITS

La prevalenga d’ITS ha anat en augment durant els Ultims anys. A la
Catalunya Central, en el context del desplegament del protocol d’estudi
de contactes, s’ha promogut I’estudi actiu en tots els casos de les ITS i
la recerca de la font d’infeccid i I'estudi del seus contactes a través d’una
targeta que preveu la visita urgent.

Incidéncia de la tuberculosi

La taxa d’incidencia de tuberculosi s’ha mantingut respecte dels darrers
anys, pero el nombre de brots ha augmentat alhora que han incrementat
les intervencions preventives al territori. En aquest sentit, s’ha fet una
reunié amb tots els actors de la comarca d’Osona implicats (CatSalut,
ICS, EBA, Consorci Hospitalari de Vic, ASPCAT) per millorar els circuits de
comunicacio i per optimitzar les actuacions de prevencié i control de la
malaltia.
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Brots epidémics

L’any 2018 s’han notificat un 30% més de brots respecte de I’any anterior.
Aquest augment es correlaciona amb I'increment dels brots de toxiinfeccid
alimentaria, el 90% dels quals sén de I'ambit de la restauracio col-lectiva.
En tots els casos la coordinacié amb els equips de salut publica ha estat
fonamental per a la investigacié. D’altra banda, també s’observa un lleuger
augment dels brots de legionel-losi i de sarna respecte del 2017.
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Regié Sanitaria Catalunya Central

Promocid de la salut

Vacunes, 2018
Lliurades
Administrades
Reaccions adverses

AMED (fins 2018)
Establiments
Comensals
Municipis

Programa de Revisid de Menis Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes

Llegums de primer plat

Fruita fresca de postres (4-5 setmana)
Hortalizses al mend diari

Qli d'oliva per amanir

Aliments frescos al mend diari

Tabaquisme

Prevalenga de fumadors diaris | ocasionals

(ESCA 2015-2016)

Professionals que han completat el curs en linia
d'intervencid en tabaquisme del Programa d'Atencio
Primaria sense Fum (2013-2017)

Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencid Classe sense Fum (curs 2016-2017)

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018

Consultes obertes del programa
Salut i Escola, 2018

224,492
213.7a0
3

30
4,625
20

17.716
BE%
60%
BB
89%
97 %

26,0%

478

250

72,5%

BE%

Font: Registre de Salut Maternaintantil | Registre de Salut i Escola.

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracid obligatoria Casos
Hepatitis A 10
Parotiditis 132
Tos ferina 147
Legionel-losi 44

1 Taxa d'incidéncia per 100.000 habitants.
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Incidéncia’

1,9
25,4
28,3

8,5

Seguretat alimentaria i proteccid de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats

Torres de refrigeracio | condensadors
Allotjaments infantils i juvenils
Campings

Centres generadors de residus sanitaris

Alertes alimentaries gestionades, 2018

Alertes de productes quimics gestionades, 2018

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018
L'aventura de la vida (habits saludables)
Connecta amb els teus pares

(prevencid de conductes de risc)

MitsQ, taules de participacio

{oci nocturn segur i saludable)

Fitjove (esport per a adolescents

en barris de risc)

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Bevau meanys (EAP)

Drogues i atencid primaria (EAP)
Violéncia contra la parella (CAS)
Prevencit de 'hepatitis C (CAS)
Prescripcio social i salut (EAP)

Centres d'atencio primaria format en PIX
Centres que han realitzat sessid formativa
Participants

Font: Central de Resultats. Ambit de salut piblica, 2018
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Comissions técniques de Salut
a Totes les Politiques (SaTP)

- Joves i estils de vida saludable
 Entorn, activitat fisica i alimentacio
* Envelliment actiu
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Girona

S’inspeccionen un 7,3% més de porcs que el 2017

L’any 2018 s’han sacrificat més de 10 milions de porcs (10.466.612) a

la Regid Sanitaria Girona, la qual cosa suposa un increment d’un 7,3%
respecte al sacrifici de I'any 2017 (9.759.069). Girona és la Regid Sanitaria
on se’n sacrifiquen més, concretament el 46,5% dels porcs sacrificats a
Catalunya. Un total de 50 veterinaris/aries de I’Agéncia de Salut Publi-

ca de Catalunya han participat en el control sanitari de les carns en els
escorxadors de porci de la Regié. Aquests controls han permes retirar de
la comercialitzacié 1.202 porcs que no reunien les condicions necessaries
per al consum huma.

Iniciativa pionera per implicar els homes en la lluita contra la
mutilacié genital femenina

El grup de treball de prevencié de la mutilacié genital femenina de la
Regid, coordinat pel Servei de Promocid de la Salut a Girona, ha implantat
durant el 2018 un curs de formacié per a homes de comunitats practicants
per acabar sensibilitzant a altres homes d’aquestes comunitats. El curs,
format per sis sessions de quatre hores cadascuna, I’ha impartit I'entitat
Jokkere Endam, conjuntament amb professionals del grup de treball i de
les 20 taules locals de prevencié que hi ha arreu del territori. El programa
esta financat des de la Secretaria d’Igualtat, Migracions i Ciutadania.

Aquest iniciativa va comencar en una recerca activa per trobar homes de
comunitats que practiquen la mutilacié genital. Se’n van escollir 14 que
van fer el curs de 24 hores on es van tractar temes com els drets humans,
la igualtat entre dones i homes, I'educacié emocional, la salut, els drets
sexuals, la conduccid de grups, el treball comunitari, etc. Aquesta idea
de dirigir la lluita contra la mutilacié genital femenina a homes parteix de
I'experiéncia de GAMS Belgium a través de I’Associacié Men Speak Out.

A final d’any, una vegada acabada aquesta formacio, els homes empode-
rats van impartir quatre sessions de sensibilitzacié de dues hores ca-
dascuna a d’altres homes. Aquestes sessions han arribat a 50 homes de
diferents municipis (Celra, Blanes, Cassa de la Selva i Palamés). Durant el
2019 es continuara treballant amb aquesta metodologia de sensibilitzacié
peer to peer.

Primers passos per establir un sistema de gesti6 de la qualitat en els
processos de suport a les activitats clau a Girona

Al Servei d’Administracio i Suport Territorial a Girona s’ha comencat a
implantar un sistema de gestié de la qualitat en les seves activitats. En
aquesta linia s’ha definit el mapa de processos de suport amb quatre
processos principals i 24 subprocessos. A partir d’aquest mapa s’han
identificat les persones responsables dels processos i els indicadors que
ens permetran mesurar si s’estan assolint els objectius i fins a quin punt
estem donant satisfaccio a tots els nostres clients, interns i externs.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Augmenten el casos d’infeccions de transmissio sexual

L’any 2018 s’han estudiat 765 notificacions d’infeccions de transmis-

si6 sexual, de les quals 687 han estat casos. Aixo significa un augment
del 86,7% respecte del nombre notificat al 2017. Aquest augment de la
notificacié de les infeccions de transmissié sexual reflecteix la millora dels
sistemes de vigilancia epidemiologica i la millora en la deteccié de casos,
perd també els canvis en les conductes sexuals.

La distribucié dels casos per malaltia és la seglent:

- Infeccions per clamidia: 451 casos, 170 en homes i 281 en dones (143
casos el 2017)

+ Infeccions per gonococ: 177 casos, 136 en homes i 41 en dones (77
casos el 2017)

- Sifilis infecciosa: 57 casos, 47 en homes i 10 en dones
- Oftalmia neonatal: 2 casos

* No hi ha hagut cap cas de limfogranuloma veneri

Casos de clamidia, 2018
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Prevencio del cancer oral

Sota I'etiqueta StopCancerOral i amb el lema “Treu la llengua al cancer”, el
12 de juny (Dia Europeu contra el Cancer Oral) es va engegar una cam-
panya a la Regidé Sanitaria per conscienciar la ciutadania dels factors de
risc del cancer oral i sobre com prevenir-lo, a més de posar en relleu la
importancia de visitar la consulta d’odontologia almenys una vegada I'any
o abans si es detecta qualsevol anomalia. Hi han participat els odontolegs
dels centres d’atencio primaria de la Regi6 Sanitaria i els professionals del
Servei de Cirurgia Maxil-lofacial i Oral de I'Hospital Universitari Doctor Jo-
sep Trueta. El dia 12 es va fer una revisié de la salut oral de la ciutadania
sense cita previa i es van donar consells preventius, que s’acompanyaven Posin, T e # o

r——
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amb un triptic, per evitar el cancer oral. Cal destacar que entre els princi-
pals factors de risc per desenvolupar cancer oral hi ha el consum de tabac
i d’alcohol, i que el 90% dels casos de cancer oral (de llavi, cavitat oral i
faringe) son facilment identificables amb una inspeccio i tenen molt bon
pronostic si es detecten aviat.

Aguesta iniciativa ha estat coordinada des del Servei de Promocié de la
Salut a Girona, conjuntament amb el CatSalut a Girona i I'Institut Catala de
la Salut, i ha tingut el patrocini de la Societat Catalana de Cirurgia Maxi-
I-lofacial, el Col-legi d’Odontolegs i Estomatolegs de Catalunya-Girona i el
Col-legi de Metges de Girona. Per fer-la efectiva va ser imprescindible la
col-laboracié de totes les entitats proveidores de salut de la Regié Sa-
nitaria, el Col-legi Oficial de Farmaceutics de Girona, la Fundacié Onco-
lliga Girona i I’Associacié Espanyola Contra el Cancer - Girona contra el
Cancer.

Es posa en marxa el Programa Girona 0 per erradicar I’hepatitis C
entre les persones de la Xarxa de Salut Mental i Addiccions

El 28 de juliol, Dia Mundial de les Hepatitis, es va donar a conéixer el pro-
grama Girona 0, que pretén tractar tots els pacients amb infeccié cronica
de I'hepatitis C de la Xarxa de Salut Mental i Addiccions de la Regié. Cal
destacar que s’ha posat en marxa el diagnostic en un sol pas, en que el
pacient del centre d’atencid i seguiment a les drogodependéncies (CAS)
es vincula directament amb la Unitat d’Hepatitis de ’'Hospital Universitari
Doctor Josep Trueta de Girona per tal d’iniciar el tractament al més aviat
possible i trencar aixi les barreres d’accés al tractament que sovint tenen
les persones que consumeixen drogues o tenen un trastorn mental greu.
El mateix tractament també es realitza a I'Hospital Santa Caterina del Parc
Hospitalari Marti i Julia de Salt.

Aquesta iniciativa neix de la col-laboracio entre la Unitat d’Hepatitis de
I’Hospital Universitari Doctor Josep Trueta, I'Institut d’Assisténcia Sanitaria
i ’Agencia de Salut Publica de Catalunya, a través del Programa de Pre-
vencid, Control i Atencié al VIH, les ITS i les hepatitis viriques i del Servei
de Promocio de la Salut a Girona. Tot i que el programa s’ha iniciat al CAS
Teresa Ferrer de Girona, aquest s’anira estenent a la resta de CAS que
gestiona I'lAS i al CAS de Calella que gestiona la Comunitat Terapéutica
del Maresme. En aquesta linia, el maig es va fer una formacié a Girona a la
qual van participar 20 professionals de la Xarxa de Salut Mental i Addic-
cions de la Regio per tal de sensibilitzar i millorar la deteccid, el cribratge i
el seguiment dels pacients.

La prevencid de la infeccié de 'hepatitis C en aquests col-lectius passa en
primer lloc per rebre informacié i educacio sobre les vies de contagi i les
practiques de risc, pero també per la distribucié de material higiénic per a
la infeccid segura de drogues o de preservatius per a la practica de sexe
segur.
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Millora de I’atencié dels problemes de salut relacionats amb el treball

L’any 2018 s’han atés 1.036 consultes sobre problemes de salut relacio-
nats amb les condicions de treball i s’han rebut 530 interconsultes directa-
ment des d’atencioé primaria.

En aquesta linia de millora de I’atencid i notificacio de la patologia labo-
ral identificada pel Sistema Sanitari de Salut, s’ha enfocat la formacio
continuada en salut laboral de 2018. Amb la tematica “Agents de Salut
Laboral-Mutues Col-laboradores de la Seguretat Social”, s’ha efectuat una
revisio de les funcions i activitats assignades a aquestes entitats, aixi com
de la gesti6 de la discrepancia quant a la contingéncia de la incapacitat
temporal. Durant el 2018 han rebut aquesta formacié 29 arees basiques
de salut de les 41 que conformen la Regié Sanitaria Girona.

Quant a la vigilancia epidemiologica, I’any 2018 s’han incorporat 647 no-
ves notificacions al Registre de sospites de malalties relacionades amb el
treball del Departament de Salut.

Celebracié de la 1a Jornada Quedem, parlem i ho millorem

El novembre es va celebrar a Banyoles la 1a Jornada del projecte Que-
dem, parlem i ho millorem, on 60 professionals de I’ambit de la proteccio
van reunir-se (Qquedem), van compartir inquietuds, desacords, encerts,
limitacions, satisfaccions o insatisfaccions (parlem) i van proposar noves
maneres o millores vers la feina que desenvolupen (ho millorem). Van iden-
tificar tres eixos de debat i treball: aspectes relacionats amb la comunica-
cid, amb la qualitat técnica i amb I'especialitzacié. Posteriorment es van
celebrar sessions de treball de cada eix per identificar i proposar millores
concretes.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Regié Sanitaria Girona

Promocio6 de la salut Seguretat alimentaria i proteccid de la salut

Vacunes, 2018 Conformitat en el compliment dels requisits

Lliurades 2342 463 normatius/sanitaris, 2018

Administrades 5335355  Establiments alimentaris visitats 78,5%

Reaccions adverses g  Tomes de refrigeracio | condensadors 91,9%
Allotjaments infantils | juvenils 98,9%

AMED (fins 2018) Campings 98.9%

Establiments g5 Centres generadors de residus sanitaris 88,2%

Comensals 9.767

Municipis o7 Alertes alimentaries gestionades, 2018 83

Programa de Revisié de Menus Escolars (PReME), Alertes de productes quimics gestionades, 2018 5

2016-2018

Alumnes 25.494

Llegums de primer plat 93% Drogodependéncies

Fruita fresca de postres (4-5 setmana) 63%

Hortalisses al mend diari 98%%

Oli d'oliva per amanir a4%  Municipis participants en els programes, 2018

Aliments frescos al menu diari ggoy,  L'aventura de la vida (habits saludables) a1
Connecta amb els teus pares

Tabaquisme {prevencio de conductes de risc) 1

Prevalenga de fumadeors diaris i ocasionals NH?‘Q‘ taules de pa_r‘iicipacié

{ESCA 2015-2016) 23,0% (oci nocturn segur i saludable) -

Professionals que han completat el curs en linia Fitiove (esport per a adolescents

d'intervencia en tabaquisme del Programa d'Atencid en barris de risc) 1

Primaria sense Fum (2013-2017) 717

Adolescents inscrits al programa educatiu Centres amb referents formats en els programes, 2018

de prevencid Classe sense Fum (curs 2016-2017) 0 Beveu menys (EAP) 43
Drogues i atencid primaria (EAP) 2

Cobertura del programa Vicléncia contra la parella (CAS) 11

de cribratge prenatal, 2018 NE¥  prevencio de I'hepatitis C (CAS) -
Prescripcio social i salut (EAP) a1

Consultes obertes del programa

Salut i Escola, 2018 82,0%  Centres d'atencié primaria format en PIX
Centres que han realitzat sessid formativa 8

Font: Registre de Salut Maternaintantil | Registre de Salut i Escola. Participants 184

—_ . Font: Central de Resultats, Ambit de salut pablica, 2018
Vigilancia de la salut . 1t puch

Malalties de declaracid obligatéria Casos  Incidéncia’

Hepatitis A 18 2.5
Parotiditis B0 8.0
Tos ferina 119 16,0
Legionel-losi 38 51

1 Taxa d'incidéncia per 100.000 habitants.
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Barcelona

Seguiment del control oficial

Durant I’'any 2018 s’han gestionat 1.565 expedients de tramit del RSIPAC
(Registre sanitari d’industries i productes alimentaris de Catalunya), que
representen el 39% del total a Catalunya. La distribucié entre els sectors
ha estat la que es mostra al grafic segient.

Gestio RSICAP, 2018
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També s’ha participat en la resposta rapida en 112 alertes alimentaries,
que suposen el 66% de les alertes generades a Catalunya, i en 50 alertes
quimiques per evitar I’exposicié del territori a perills detectats. Pel que fa
a les irregularitats i dendncies, I’any 2018 destaquen les 585 gestionades,
de les quals 341 corresponen a I’ambit alimentari, 125 a 'ambiental i la
resta a denuncies per tabac i altres.

De les 8.812 actuacions de control oficial realitzades, 3.915 sén no
programades i d’aquestes, 505 estan vinculades amb alertes, 132 amb
denuncies, 43 amb toxiinfeccions alimentaries i 288 amb brots de I'ambit
ambiental.

Actuacions alimentaries i actuacions ambientals, 2018

Actuacions alimentaries Actuacions ambientals

Programes
alimentaris 52%

Programes

Mo programacdes 48% Mo programades 37%

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

ambientals 63%

Comissions técniques de Salut
a Totes les Politiques (SaTP)

* Envelliment

+ Salut laboral
+ Salut mental en joves
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Pel que fa al sacrifici de bestiar, I’'any 2018 s’ha detectat una davallada en
el nombre d’animals sacrificats de les espécies de cavalls i ases. Podria
ser fruit de la deteccié d’un frau en la identificacid dels animals, arran de la
investigacié duta a terme pel Seprona a la qual s’ha prestat suport.

Sacrifici de bestiar (ases i cavalls), 2017-2018

Aszas Cavalls
120 2.800
105 2424
80 1.848  2.100
60 1 1.400
30 700
0 0
2017 2018 2017 2018

Pel que fa a les toxiinfeccions alimentaries, s’ha fet un taller de formacié
dirigit a inspectors amb I’objectiu de millorar la investigacié alimentaria.
El 2018 s’ha revertit la tendéncia creixent d’anys anteriors, i pel que fa a
I’etiologia, destaca un increment en norovirus i estafilococs i un descens
en salmonel-la.

Toxiinfeccions alimentaries, 2014-2018
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Especial vigilancia de I'aigua de consum i del risc ambiental

La vigilancia de I'aigua de consum per tal d’evitar 'aparicié de malalties
d’origen hidric té una especial rellevancia en aquest territori, atesa la com-
plexitat de les xarxes de distribucié de I'aigua, ja que molts abastaments
depenen de la gran infraestructura Ter-Llobregat i que depén de molts
gestors. En el 2018 s’han recollit 156 mostres d’aiglies i en 107 s’han fet
analitiques completes per comprovar-ne I’aptitud per al consum huma.
D’altra banda, amb motiu de la publicacié del reial decret de radioactivitat
s’han pres 5 mostres de captacions ubicades al Maresme i al Vallés Orien-
tal per tal de fer-ne la caracteritzacié. Els resultats han estat dins el limits
normatius. Un altre risc important és I'elevada preséncia d’instal-lacions

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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susceptibles de ser contaminades per legionel-la. EI 2018 s’ha continuat
amb el pla de xoc per minimitzar els brots causats per aquest bacteri, amb
especial atencié a les instal-lacions amb més deficiencies estructurals i
amb reunions amb els seus titulars i empreses de tractament preventiu de
la legionel-losi. Com a resultat veiem una tendéncia a la baixa pel que fa

al nombre de brots declarats, amb un total de 17 brots comunitaris, que
representen un 15% menys que I'any 2017.

Intensificacio i protocol-litzacié de la lluita contra les malalties
trameses per vectors

S’han fet actuacions ambientals en 23 casos d’arbovirosis, la majoria de
dengue. Com a novetats cal destacar que hi ha hagut un cas de dengue
autocton al Barcelonées Nord i que s’ha detectat serologia positiva de febre
de virus del Nil Occidental en animals. Aquesta arbovirosi pot afectar els
humans i es transmet principalment per la picada del mosquit del genere
Culex pippiens, el mosquit comu. El reservori primari sén les aus pero hi
ha hostes accidentals com els cavalls. Arran de la deteccid a I’Alt Pene-
des-Garraf d’un cavall amb simptomatologia i anticossos positius al virus
del Nil Occidental i la deteccidé d’anticossos en dues gallines en una granja
escola, s’han fet actuacions ambientals consistents en quatre inspeccions
entomologiques per part del Servei de Control de Mosquits del Baix Llo-
bregat i seguiment de les mesures ambientals dictades.

Impuls a la prescripcio social

L’any 2018 ha representat un punt d’inflexié en la implementaci6 del
Programa de prescripcié social en I'atencié primaria de la Regié Metro-
politana. A final de I’any anterior només s’havien iniciat sis projectes per
implantar el programa a 16 arees basiques; a més, en la meitat d’aquests
projectes els agents territorials (ajuntaments i entitats proveidores) Unica-
ment havien acordat iniciar les actuacions. L’any 2018, en canvi, es va do-
nar un important impuls a aquest programa, ja que es van posar en marxa
set projectes més, de manera que a final de 2018 35 arees basiques i 21
ajuntaments havien implantat el Programa de prescripcié social.

Abordatge transversal de la prevencio del tabaquisme

L’any 2018 la prevenci6 del tabaquisme ha fet un pas endavant al Vallés
Oriental, en iniciar una nova estratégia en la lluita contra el tabaquisme.
Seguint una linia de treball anterior, s’ha consolidat la Xarxa de Tabac del
Vallés Oriental, que integra tots els agents de salut locals de la comarca
en la prevenci6 i control del tabaquisme: ajuntaments, Diputacio, atencid
primaria i hospitalaria, ASSIR, consells comarcals de I’'Esport, Educacio,
etc.

La Xarxa treballa de manera transversal per coordinar i impulsar, als dife-

rents ambits, les accions preventives, assistencials i de control del taba-
quisme.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Suport als plans estratégics sanitaris

La Sub-direccié Regional a Barcelona ha continuat donant suport durant
I’any 2018 als quatre plans estratégics sanitaris quadriennals actius de la
Regid Metropolitana: el de I’Alt Penedeés i el Garraf, el del Baix Llobregat,
el del Valles Occidental i el del Valles Oriental.

En aquests plans s’ha col-laborat amb el CatSalut en la fase d’elaboracio,
de diagnostic, de deteccid de necessitats i, especialment, en la definicid,
planificacié i seguiment dels objectius de I'ambit de la salut publica: en
total 41 objectius, que comporten 164 accions de salut publica, sén impul-
sats i se’n fa el seguiment des de la Sub-direccié Regional a Barcelona.

Un pas més en la tramitacid electronica

L’any 2017 van entrar en vigor la Llei 39/2015, d’1 d’octubre, de procedi-
ment administratiu comu de les administracions publiques i la Llei 40/2015,
d’1 d’octubre, de regim juridic del sector public, en les quals es recull I'obli-
gatorietat per part de I’Administracié d’implementar I'administracio electro-
nica com a mitja de comunicacié amb la ciutadania. Com a conseqtiencia,
a final 2017 i durant el 2018 el Servei d’Administracié i Suport Territorial a
Barcelona ha implantat la tramitacio electronica dels expedients sancio-
nadors mitjancant el tramitador genéric. Aixo ha suposat una millora en la
gestid dels expedients pel que fa a I'eficiencia i eficacia, amb una reduccio
de la despesa en serveis de correu i missatgeria, i també en I'Us de paper.

S’ha consolidat la tramitacié electronica de la gestio de les factures dels
proveidors, fet que ha permés més rapidesa en els tramits i I’eliminacié del

paper.

Els professionals al centre de les accions

S’han gestionat 44 expedients de seleccié de personal de la Sub-direccid
Regional, fet que ha suposat un augment del 30% respecte de 2017, i s’ha
millorat la comunicacié amb les persones candidates que s’han presentat.
Aixi mateix, mitjancant el Remedy s’ha produit una important millora en la
resolucio de les incidéncies, les peticions i les consultes informatiques.

En I’'ambit organitzatiu, s’ha elaborat un procediment de gestié del material
EPI (equips de proteccidé individual) amb un sistema de control d’entrada
i sortida d’estocs, que ha permes una millora de I’eficiéncia de gestié de
proveiment al personal de la Sub-direccidé que fa tasques de control oficial.

Consolidacié de la coordinacié d’activitats preventives

Pel que fa a la prevencié de riscos laborals s’ha treballat conjuntament
amb la Sub-direccié General de Recursos Humans i Salut Laboral un
circuit sobre la cadena de responsabilitat i el bescanvi documental amb
les empreses amb les quals s’ha iniciat la coordinacié d’activitats empre-
sarials. També s’ha incidit en la reclamacié documental dels escorxadors
amb la coordinacié empresarial iniciada, i s’ha aconseguit una millora en la
resposta d’un 68%.
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Regio Sanitaria Barcelona (sense Barcelona ciutat)

Promocid de la salut

Vacunes, 2018

Lliurades 1.359.448
Administrades 1.272.436
Reaccions adverses 8
AMED (fins 2018)

Establiments 270
Comensals 46,570
Municipis 5B
Programa de Revisid de Menis Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes 154.205
Llegums de primer plat B9%
Fruita fresca de postres (4-5 setmana) T494
Hortalizses al mend diari OE%
Qli d'oliva per amanir 2%
Aliments frescos al mend diari 99%
Tabaquisme

Prevalenga de fumadors diaris | ocasionals

(ESCA 2015-2016) 24, 8%
Professionals que han completat el curs en linia

d'intervencio en tabaquisme del Programa d'Atencio

Primaria sense Fum (2013-2017)" 3.989
Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencid Classe sense Fum (curs 2016-2017) 2322
Cobertura del programa

de cribratge prenatal, 2018 G8%
Consultes obertes del programa

Salut i Escola, 2018 69%

* Dada de tota la Regio Sanitaria Barcelona.
Font: Registre de Salut Maternaintantil | Registre de Salut i Escola.

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracio obligatdria Casos  Incidéncia’
Hepatitis A 71 2.0
Parotiditis 222 6,3
Tos ferina 363 10,4
Legionel-losi B35 238

1 Taxa d'incidéncia per 100.000 habitants.
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Seguretat alimentaria i proteccié de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats 84,0%
Torres de refrigeracio | condensadors' 90,1%
Allotjaments infantils i juvenils 100%
Campings 100%
Centres generadors de residus sanitaris BB,4%
Alertes alimentaries gestionades, 2018 111
Alertes de productes quimics gestionades, 2018 35
Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018

L'aventura de la vida (habits saludables) 3
Connecta amb els teus pares

(prevencid de conductes de risc) 15
MitsQ, taules de participacio

(oci nocturn segur i saludable) 1
Fitjove (esport per a adolescents

en barris de risc) 6

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Beveu menys (EAF) 142
Drogues | atencid primaria (EAP) 6
Violéncia contra la parella (CAS) 27
Prevencit de 'hepatitis G (CAS) -
Prescripcid social i salut (EAFP) a0

Centres d'atencio primaria format en PIX
Centres que han realitzat sessio formativa 37
Participants 868

Fant: Central de Resultats. Ambit de salut piblica, 2018
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Regio Sanitaria Barcelona (Barcelona ciutat)

Promocio de la salut

Vacunes, 2018

Lliurades 743.951
Administrades 700.811
Reaccions adverses 3

AMED (fins 2018)
Establiments
Comensals

174
23.828
Municipis 1

Programa de Revisio de Menls Escolars (PReME),
2016-2018

Alumnes -
Liegums de primer plat -
Fruita fresca de postres (4-5 setmana) -
Hortalisses al mend diari -
Oli d'oliva per amanir =
Aliments frescos al mend diari -

Tabaquisme

Prevalenga de fumadors diaris | ocasionals

{ESCA 2015-2016}

Professionals que han completat el curs en linia
d'intervencic en tabaguisme del Programa d'Atencid
Primaria sense Fum (2013-2017)"

Adolescents inscrits al programa educatiu

de prevencio Classe sense Fum (curs 2016-2017)

24,8%

3.989

736

Cobertura del programa
de cribratge prenatal, 2018 -

Consultes obertes del programa
Salut i Escola, 2018 -

* Dada de tota la Regid Sanitaria Barcelona.
Font: Registre de Salut Maternaintantil | Registre de Salut | Escola.

Vigilancia de la salut

Malalties de declaracié obligatéria Casos  Incidéncia’
Hepatitis A iy 4.3
Parotiditis T4 4.6
Tos ferina 134 83
Legioneal-losi 214 13,2

1 Taxa d'incidéncia per 100,000 habitants.
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La salut publica al territori

Seguretat alimentaria i proteccid de la salut

Conformitat en el compliment dels requisits
normatius/sanitaris, 2018

Establiments alimentaris visitats 92,2%
Torres de refrigeracio | condensadors’ nd
Allotjaments infantils | juvenils 100%
Campings na
Centres generadors de residus sanitaris 63,2%
Alertes alimentaries gestionades, 2018 100
Alertes de productes quimics gestionades, 2018 12

nd: no disponible
na: no aplicabla

Drogodependéncies

Municipis participants en els programes, 2018
L'aventura de la vida (habits saludables) =
Connecta amb els teus pares

{prevencid de conductes de risc) -
MWitsQ, taules de participacio

{oci nocturn segur i saludable) =
Fitjove (esport per a adolescents
en barris de risc)

Centres amb referents formats en els programes, 2018

Baveu menys (EAFP) 63
Drogues | atencid primaria (EAP) 8
Violéncia contra la parella (CAS) 34
Prevencit de I'hepatitis G (CAS) -
Prescripcid social | salut (EAP) an

Font: Central de Resultats. Ambit de salut piblica, 2018
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Projeccio de la salut publica

Comunicacio

Campanyes

Petits canvis per menjar millor

Projecclo de
a salut publica

El nou plantejament de ’ASPCAT entorn de la comunicacio dels habits

alimentaris es va presentar el 17 de desembre de 2019. Es tracta d’una
bateria de consells estructurats per ajudar a fer una transicié cap a una ali-
mentacié més saludable. L’esquema s’ha simplificat respecte de la tradi-
cional piramide de I'alimentacié saludable i estableix tres grups d’aliments
que cal potenciar en la poblacié general i quatre tipus que és necessari
reduir. |, entre aquests dos conjunts, un tercer llistat de productes que
representen eleccions beneficioses per a la salut i per a I’entorn respecte
d’altres opcions. La guia també té en compte criteris de promocio i con-
sum responsable i de sostenibilitat, i aporta recomanacions per seguir una

vida activa i social.

Nou Pla de vacunacions de Catalunya

El Departament de Salut va presentar el nou Manual
de vacunacions de Catalunya, que vol ser una eina
util per als professionals sanitaris que recomanen o
administren vacunes, i que actualitza el de I'any 2006.
Amb motiu d’aquesta actualitzacié es va celebrar

una jornada per a professionals, es va crear una
versié dinamica per capitols actualitzables a la pagina
web i una série de materials complementaris com

la infografia “Les vacunes funcionen”, nous carnets
de vacunacié i un document que recull les principals
novetat.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

PETITS
CANVIS

MENJAR

MILLOR-

Les vacunes funcionen! u

Loy wiacimnacits soban milicns de vides | &5 una de les imervencions sonsbnes de
mojor doaf § rendibilitol.

Una vacuna s una il viabtd o porte dun microorganame o dun
ey spus oty Choon Fadminaies, preponcicna una inlermocis o Farganiime
i ol copocio per poder-se defersor coning una infecckd delerminodo.

Per qué ens hem de vacunar?

| '.] Per prevenic malolfies que poden ser greus o mortals.
@ Per profegir-se un mabeix | tombé les persones del voltant.
Per evitar ko reapaoricié de malolies.

Vacunacid en xifres

33.000 “* 1.500.000 95% D

Cosos que s'evilen : Persones voounodes 9 Hadons *

;m"&qh I'D‘ cada any vacunaty
3.045.161 1.257 o
Dosis. admirisrades Spaehyati ..",’
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http://salutpublica.gencat.cat/web/.content/minisite/aspcat/promocio_salut/vacunacions/00manual_de_vacunacions/Manual-de-vacunacions.pdf
http://salutpublica.gencat.cat/web/.content/minisite/aspcat/promocio_salut/vacunacions/00manual_de_vacunacions/Manual-de-vacunacions.pdf

Projeccio de la salut publica

Fem salut, gracies per no fumar

La campanya, emmarcada en el Programa d’Atencié Primaria sense Fum
(PAPSF), persegueix que els accessos exteriors dels CAP i d’altres espais
de salut siguin també espais sense fum, reforgant aixi el paper exemplar
que tenen aquests centres i el seu compromis amb el control del tabaquis-
me. L’ASPCAT va distribuir un conjunt de materials per a la senyalitzacié
de les entrades (portes, paviment i escales) als centres amb el missatge
“Fem salut, gracies per no fumar”. La campanya va anar acompanyada
d’una difusié a les xarxes socials d’imatges i noticies al voltant d’aquesta
iniciativa amb I’etiqueta #GraciesperNoFumar.

Nous continguts als webs

S’han creat nous continguts sobre el Tabac sense combustié —un producte
a mig cami entre les cigarretes convencionals i les electroniques—, la sarna
o escabiosi —malaltia parasitaria causada per un acar que va provocar
diversos brots el 2018 que, tot i no ser greus, van provocar alarma social-
i limpetigen, que també va produir nombrosos brots, especialment en
I’ambit escolar.

Els monografics del butlleti de Salut Publica

En el butlleti electronic mensual de Salut Publica, un espai monografic
per a la difusié de temes clau en salut publica, aquest any s’hi van trac-
tar, entre altres temes, com tractar adequadament la llet crua abans de
consumir-la (davant I"aprovacié d’un nou decret del juliol que n’autoritza
la venda directa al consumidor final), un especial sobre el xarampié (per

la insuficient cobertura vacunal en alguns paisos europeus) i un sobre les
ultimes evidencies que relacionen el consum d’alcohol amb diversos tipus
de tumors.

Subscriptors als butlletins digitals mensuals’, 2018

Butlieti de Salut Publica 2.568

Butlieti de Vigilancia ASPCAT 1.680
Infoacsa 1.769
Mapa de perills 1.006
ACSA Brief 555
Canal Drogues 660
Infosida’ ™

1 Excepte Infosida, que és semestral.
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http://canalsalut.gencat.cat/ca/detalls/article/tabac_sense_combustio
http://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/s/sarna/
http://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/i/impetigen/
http://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/proteccio_salut/monografic-llet-crua/
http://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/vigilancia_salut_publica/Especial-Xarampio-a-Europa/
http://salutpublica.gencat.cat/ca/ambits/promocio_salut/alcohol-i-altres-drogues/monografic-alcohol-i-cancer/

Projeccio de la salut publica

Les webs de Salut Publica

La web de Salut Publica ha realitzat, durant el 2018 la reconceptualitzacio
de diferents seccions amb una redistribucié i ordenacié de continguts
entre la web de ’ASPCAT i les webs de Canal Salut i del Departament de
Salut.

B Vik/sida, infecoons de transmissio sexoal | hepatiti

GEES

PR A L W i e g
s e L B v e

Camal laist i 7 fella

Les antigues seccions de VIH, altres ITS i HV del web de ’ASPCAT, amb
la incorporacid dels contingut que tenia I'extinta web del CEEISCAT, ha
donat lloc al desenvolupament del nou espai del Programa PCAVIHV a
I’ASPCAT. S’han creat els apartats d’Aire i Contaminacié atmosferica en
els webs de Canal Salut i de ’ASPCAT, adrecats a la ciutadania i als pro-

EI onNtaminacio atmosher

[ I
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Projeccio de la salut publica

fessionals, respectivament. També s’han reconceptualitzat els apartats de
Vacunacions i Maternoinfantil per adequar-los a la incorporacié dels nous
protocols, aixi com I'apartat d’Alimentacio saludable, entre d’altres.

Abans de maig de 2018 s’havia dut a terme I’adaptacioé necessaria per
adequar les webs al nou reglament europeu de proteccié de dades.

Activitat de la web de 'ASPCAT, 2017-2018

207 2018
Pagines visualitzades 143.515 438123
Pagines visualitzades dniques 88.407 39926
1 Juliol-desembre. Mo 5'han pogul oblenir les dades anuals comparalives a causa del canvi de
sisterna d'estadistica al 2017.
Activitat de la web de I'ACSA, 2017-2018

207 2018
Pagines visualitzades 158,792 439572
Pagines visualitzades dniques 101.585 308.806

1 Julial-desembre, Mo s'han pogut abtenir les dades anuals comparatives a causa del canvi de
sisterna d'estadistica al 2017.

Activitat de la web de PAFES, 2018

Visites 13.752
Visualitzacions de pagines diaries 9097

La secci6 del Pla d’activitat fisica, esport i salut (PAFES) és el portal del Pla
impulsat conjuntament pel Departament de Salut i la Secretaria General de
I'Esport de la Generalitat de Catalunya, i t& com a objectiu millorar la salut
mitjancant I'activitat fisica. En aquest espai hi ha recursos, material i tota la
informacid sobre el Dia Mundial de I’Activitat Fisica, i esta actiu principal-
ment entre marg i abril per coordinar i impulsar aquesta campanya.

* Des de la web d’AMED es promou I'alimentacié mediterrania com a mo-
del d’alimentacio saludable.

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Pagines visualitzades a la web de I'ASPCAT, 2017-2018

15.000
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. \ [
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0 4 8 12 16 20 24 28 32 36 40 44 48 5

Setmana

1 Mo 8"han pogut obtenir les dades anuals comparatives de gener a juny de 2017 a causa del canvi
de sistema d estadistica al 2017,

Pagines visualitzades a la web de 'ACSA, 2017-2018

15.000
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1 No s’han pogut obtenir les dades anuals comparatives de gener a juny de 2017 a causa del canvi
de sistema d'estadistica al 2017.
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Facebook

El compte de Facebook Vida saludable de ’ASPCAT, difon missatges de
salut relacionats amb I’estil de vida i amb I"adopcié de conductes saluda-
bles, aprofitant al maxim els entorns i els recursos i actius de salut. Durant
I’any hi ha hagut un creixement constant de persones seguidores, amb

un increment entorn del 40% fins arribar a gairebé 500, majoritariament
dones (76%) i situades a la franja entre 35 i 44 anys (29% entre homes i
dones).

ida
saludable £ Tmapammacis de b gl

A

L]

OO Bmrmms Pl S0 s i al
[

L T ——

.

s ek Gessbie i Cot 8

an Bl © Wlals e it Do i
dores

Dades demografiques totals sobre les persones a les que els agrada
la teva pagina segons la informacié d'edat i de sexe que
proporcionen en els seus perfils d'usuaris (xifres estimades), 2018

Dones T6%

20 199

139 14%
2 W N =
—_— . |

13-17 18-24 25-34 35-44 45-54 55-65 65imes
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1%

Homes 23%
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https://www.facebook.com/vidasaludable.canalsalut/
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Informacio als mitjans de comunicacié

Is tractats, 2018
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Agost  Setembre Octubre Novembre Dessambre

Maig Jumy Julial

Febrer Marg Abril

Ganar

Moticies publicades a la web, 2018

40

Total: 286

i

I ——
(3]

Seternbre Octubre Novemboe Desembre

Febrer  Marg  Abil Maig  Juny  Juliel  Agost

Garner

161

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018



Activitat parlamentaria

Projeccio de la salut publica

Preguntes parlamentaries, del Sindic de Greuges i del Defensor del Poble, 2018

44
114 entrades

109 respostes 38

30

25

20

15

10 2
5

4
3
DJ21I 1ml? 2Qa1

2Iu

29

13

5
3' 3 3' o

Ganer Febrer Marg Aloril Maig Juny Juliol

Activitat normativa, 2018

L’Agéncia ha informat en els seglients projectes nor-
matius durant el 2018:

Avantprojectes de llei
- Pla de sequera de la Generalitat de Catalunya
« Avantprojecte de llei d’ordenacié del litoral

* Avantprojecte de llei per a la igualtat de tracte i la
no-discriminacioé

Decrets

* Projecte de decret del Reglament d’instal-lacions
juvenils, del Reglament del registre d’instal-lacions
juvenils i de modificacio del Decret 203/2013, de 30
de juliol, d’aprovacié del Reglament de campaments
juvenils

* Projecte de decret de procediments de gestié de
residus

162

Agost  Setembre Octubre Movembre Desembre

* Projecte de decret relatiu a la recollida, el transport,
el condicionament, la comercialitzacio i el consum
de caca silvestre

* Projecte de decret pel qual s’aprova el Programa
anual d’actuacio estadistica per a I'any 2018

* Projecte de decret pel qual s’aprova el Reglament de
les loteries de la Generalitat, organitzades i comer-
cialitzades per I’Entitat Autonoma de Jocs i Apostes
de la Generalitat

- Projecte de decret de gestié de la fertilitzacié del sol
i de les dejeccions ramaderes i d’aprovacié del pro-
grama d’actuacioé a les zones vulnerables en relacié
amb la contaminacié per nitrats que procedeixen de
fonts agraries

- Projecte de decret pel qual es modifica el Decret
61/2015, de 28 d’abiril, sobre els productors i opera-
dors de mitjans de defensa fitosanitaria de Catalun-
ya i les agrupacions de defensa vegetal

* Projecte de decret pel qual s’aprova el Programa
anual d’actuacio estadistica per a I'any 2019

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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* Projecte de decret pel qual es modifica el Decret
24/2013, de 8 de gener, d’acreditacio de la venda de
proximitat de productes agroalimentaris i agraris

* Projecte de decret llei de mesures urgents per a
I'atencié immediata dels infants i adolescents mi-
grants

Acords de Govern

- Proposta d’acord del Govern pel qual s’autoritzen
les indemnitzacions economiques a membres de la
Comissié d’Experimentacié Animal per I'elaboracio
d’informes

- Proposta d’acord del Govern pel qual s’aprova el Pla
integral del poble gitano

* Proposta d’acord del Govern en relacié amb I'Estra-
tégia maritima de Catalunya

» Proposta d’acord del Govern pel qual s’aproven els
continguts minims i els principis rectors de I'Es-
trategia del patrimoni natural i la biodiversitat de
Catalunya

- Proposta d’acord del Govern pel qual s’aprova la
memoria preliminar de I’Avantprojecte de llei de
modificacié de la Llei 16/2017, d’1 d’agost, del canvi
climatic, en relacié amb I'impost sobre les emissions
de dioxid de carboni dels vehicles de traccié meca-
nica

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

* Proposta d’acord del Govern pel qual s’aprova el Pla

director de formacio en equitat de génere de Cata-
lunya 2017-2020

* Proposta d’acord del Govern per al desplegament

del Pacte per a la Reforma Horaria

* Proposta d’acord del Govern pel qual es crea la

Comissid per a I’Estudi dels Efectes de la Qualitat de
I’Aire i les Immissions Acustiques i Electromagneti-
ques sobre la Salut i el Medi Ambient a Catalunya

* Proposta d’acord del Govern pel qual es crea la

Taula del Ter

* Proposta d’acord del Govern pel qual es crea la Co-

missio Interdepartamental per a la Prevencio i Lluita
contra la Malaltia de la Pesta Porcina Africana

* Proposta d’acord del Govern pel qual s’aprova el

Programa d’activitats del Pla de seguretat viaria per
al 2018

* Proposta d’acord del Govern pel qual es modifica

I’Acord GOV/42/2017, de 4 d’abril, per a I’elaboracio
de I’Agenda Urbana de Catalunya (AUC)
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Formacio, recerca i coneixement

Projeccio de la salut publica

Activitats formatives organitzades per I’Agéncia de Salut Publica de Catalunya

Activitats formatives internes per linia, 2018

Edicions
Basica-estratégica 6
Actualitzacid | aprofundiment-estratégica 27
Divulgacié, reflexid | debat-estratégica 9
Total 42

Activitats formatives internes per funcio de formacio, 2018

Assistents

Certificats
Assisténcia i
Hores Assisténcia  aprofitament
7 74 29
4,385 516 129
414 224 0
5.600 744 158

Edicions
Comunicacid i habilitats 3
Formacid especifica propia del departament 39
Total 42

Activitats formatives internes per tipus de docéncia, 2018

Assistants Hores
a0 421

1.000 5179
1.050 5.600

Edicions
Edicions amb docéncia interna 17
Edicions amb docéncia mixta 7
Edicions amb docéncia externa 18
Total 42

Total edicions 42
Edicions amb
Edicions amb docéncia interna 17

docéncia externa 18

Edicions amb
docéncia mixta 7

Hores Hores

docéncia docéncia

Assistents interna axtama
479 1.541.5 -

176 560 TBS

395 - 2713

1.050 2.101,5 34085

El 85,9% de les 1.050 persones
assistents han obtingut el
certificat.
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Avaluacio de les activitats formatives internes, 2018
Valor maxim: 4

4

35 3.3 3,6 3.5

Grau de  Aplicabilitat Docéncia Assoliment
satisfaccid d'objectius

a

b

-

Activitats formatives organitzades per organismes externs, 2018

Assisténcies

Com a alumne i'o assistent 188

Com a docent, ponent ifo conferenciant a8

Com a tutor 4]
Com a assistent

33

Com a ponent
Total 235
MNombre d'autoritzacions (activitats autoritzades)

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018

Hores d'assistant
2120

0

0

3825

25025

Hores de ponant
1]

30

147

51

189
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Doceéncia impartida (curs 2018-2019)

Doceéncia de postgrau

+ Diploma de Salut Publica (codireccié amb la Univer-
sitat Pompeu Fabra i ’Agencia de Salut Publica de
Barcelona)

- Master de Salut Pdblica (Universitat Pompeu Fabra,
Universitat Autonoma de Barcelona i Agencia de
Salut Publica de Barcelona)

- Master de Seguretat Alimentaria (Universitat de
Barcelona-IL3)

+ Master en Drogodependencies (Universitat de Bar-
celona-IL3)

Formacid i tutoria d’alumnes en practiques

Postgrau i especialistes (45 alumnes)

- Per a I'obtencio6 de I'especialitat d’Infermeria Familiar
i Comunitaria: 30 alumnes

- Per a I’'obtencioé de I'especialitat de Medicina Pre-
ventiva i Salut Publica: 1 alumna

- Master de Salut Publica: 11 alumnes
- Master de Salud Internacional: 2 alumnes
- Master d’Alimentacio: 1 alumna

Grau, practiques curriculars d’estudiants de 4t curs
del grau (170 alumnes)

« Infermeria (Escola Universitaria Gimbernat): 6 alum-
nes

« Infermeria (Universitat Autdbnoma de Barcelona): 1
alumna

« Infermeria (Universitat de Vic): 1 alumne
* Nutricié (Blanquerna): 2 alumnes
« Nutricié (Universitat de Vic): 1 alumna

* Nutricié i Seguretat Alimentaria (Universitat de Bar-
celona): 2 alumnes

+ Nutrici6 Humana i Dietética (Universitat de Lleida): 4
alumnes

- Veterinaria, rotatori (Universitat Autbnoma de Barce-
lona): 100 alumnes

« Veterinaria, rotatori (Universitat de Lleida): 41 alum-
nes
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« Veterinaria, practiques externes (Universitat Autono-
ma de Barcelona): 6 alumnes

« Farmacia (Universitat de Barcelona): 2 alumnes

- Treball de Final de Grau de Medicina de la Universi-
tat de Lleida: 4 alumnes

Altres estudis (20 alumnes)

« Cicle formatiu de grau mitja de Gestié Administrati-
va: 9 alumnes

+ Grau superior de Salut Ambiental: 9 alumnes

» Formacié Centres Treball FCT “Laboratori Analisi i
Control de Qualitat”: 1 alumne

+ Formaci6 Centres Treball FCT “Administracio”:
1 alumne

Formacié del SOC (1 alumne)

- Doctorat de Nutricié de la Universitat d’Alacant:
1 alumna

Secretaria de Salut Publica, memoria 2018
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Preséncia internacional

Promocid de la salut

Elaboracio6 del video “Models d’integracié professional
d’habitatge i salut dels immigrants de Piamonte, Au-
vergne-Rhone-Alpes i Catalunya” realitzat en I’'ambit
del projecte D.I.S.C.O.R.S.I Migranti (Catalunya)

Participaci6 en la visita de treball del projecte
D.1.S.C.0.R.S.I Migranti (Tori, Italia)

Participacio en la visita de treball del projecte
D.l.S.C.0O.R.S.I Migranti (Catalunya)

Assistencia al High-level meeting on Health systems
respond to NCDs: Experience of the European Region
(Sitges)

Elaboracié de Perfil de Catalunya per a I’Annual Mee-
ting of the WHO Regions for Health Network

Jornada tecnica Tackling childhood obesity in the
EU. Halting the Rise through prevention and closer
collaboration

Seguretat alimentaria i proteccio de la salut

Actualitzacié administrativa del Perfil Pais d’Espanya

Projecte europeu d’inspeccié REF-6 (Reglaments CLP
i REACH)

Workshop Assessment and Management of Indirect
Potable Reuse (Alemanya)

Avaluacié dels controls oficials dels organismes
modificats genéeticament, inclosa la seva alliberacio
intencionada en el medi ambient (Espanya)

Assistencia al Workshop de técniques de deteccio
de microorganismes en aigua (cyto-water project)
(Espanya)

Assisténcia al BTSF on Controls on contaminants in
food and feed (Bonn, Alemanya)

Participacié en el BTSF sobre Preparaci6 i gestié de
brots alimentaris (Voorschoten, Paisos Baixos)

Activitat de formacio en la preparacié i la investigacié
de brots a la UE (Paisos Baixos/Barcelona)

Activitat de formacio en la flexibilitat aplicable als
reglaments d’higiene alimentaria (Barcelona)

Assistencia al BTSF Prevention and control of Anti-
microbial Resistance in the context of an overall ‘one
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health’ approach to prevention and control of infec-
tions and reducing antimicrobial resistance (Bulgaria)

Auditoria DG(SANTE)/2017-6126, sobre el tall de
cua i la caudofagia: modificacio dels PNT relatius a
la gesti6 dels animals no aptes per al transport amb
I’'objecte d’incloure-hi la caudofagia (UE)

Vigilancia i resposta a emergencies de salut publica

Estudi “Assessing the impact of vaccination with con-
jugate vaccines on the epidemiology of the invasive
pneumococcal disease in Europe”. Projecte Vigilancia
i Prevencié Pneumococ a escala europea

Projecte europeu “Setting Up a sentinel system to
assess the burden of whooping cough in EU/EEA”, de
vigilancia i prevencié de la tos ferina

Poster: Camelia Savulescu, and SpiDNet group.”E-
ffectiveness of 13 valent pneumococcal conjugate
vaccine on invasive pneumococcal disease

in European children: Results of SpIDnet multicentre
study”. 36th Annual Meeting of the European Society
for Paediatric Infectious Diseases (Malmd, Suécia)

Presentacié oral: Camelia Savulescu, and SpiDNet
group.”Effect of vaccination programmes using 13-va-
lent pneumococcal conjugate vaccine on pneumococ-
cal meningitis in children under five years-old: Results
of SpiDNet multicentre study”. 36th Annual Meeting of
the European Society for Paediatric Infectious Disea-
ses (Malmo, Suécia)

Poster: Camelia Savulescu, Edoardo Colzani, Lu-

cia Pastore Celentano, Germaine Hanquet, and the
SpiDNet group.”Impact and effectiveness of 13-valent
pneumococcal conjugate vaccine against Invasive
Pneumococcal Disease caused by 19A pneumo-
coccus in European children: Results of SpiDNet
multicentre study”. 11th International Symposium on
Pneumococci and Pneumococcal Diseases (Melbour-
ne, Australia)

Presentaci6 oral: Camelia Savulescu, Edoardo Colza-
ni, Lucia Pastore Celentano, Germaine Hanquet, and
the SpiDNet group.”Impact of higher-valency pneu-
mococcal conjugate vaccines on invasive pneumo-
coccal disease in children under 5 years (2011-2016)”
11th International Symposium on Pneumococci and
Pneumococcal Diseases (Melbourne, Australia)

Estudi internacional de I’'OMS: Global Maternal Sepsis
Study, en el marc del grup de treball CATOSS, i ava-
luacié de la campanya. Ginebra (Suissa)
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Reunid europea Euro-Peristat. Posada en comu dels
indicadors de salut perinatal al 2015, revisio i tanca-
ment de I'informe (Paisos Baixos/Paris, Francga)

Estudi europeu: International Network Obstetric Sur-
vey Systems (Gant, Belgica)

Reunié anual projecte europeu ECDC Tosferina: Perti-
nent (Roma, Italia)

Presentacié poster “Enfermedad de Chagas en emba-
razadas latinoamericanas del area sur de Barcelona.
Resultados del protocolo de cribado congénito (2010-
2016)”. Congrés MedTrop 2018 (Recife, Brasil)

Reunid anual de I'SpiDNet “Assessing the impact of
vaccination with conjugate vaccines on the epidemio-
logy of invasive pneumococcal disease in Europe” i
I-MOVE+ pneumo “Integrated monitoring of vaccines
in Europe” (Franca/Suécia)

Presentacié de comunicacions sobre grip, menin-
gococ, salut perinatal, etc. i moderacié de taules
(Lisboa, Portugal)

Comunicaci6 oral “Experiéncia Vigilancia Chagas con-
génit”. Il WHO Technical Consultation on Control of
Congenital Chagas disease in non-endemic countries
(Mrcia, Espanya)

Presentacié oral “Effectiveness of one dose of ace-
llular pertussis vaccine in hospitalised infants in six
EU/EEA countries: preliminary results of the ECDC
PERTINENT project, 2016-2018". European Scientific
Conference on Applied Infectious Disease Epidemio-
logy (Malta)

Drogodependencies

Estada de professionals provinents de dues entitats
de Lisboa, GAT i Médicos del Mundo, a sales de
consum (La Mina, Baluard, EPA Badalona i CAS Lluis
Companys)

Teleconferéncies amb el comité coordinador de la
xarxa d’Inebria.

Teleconferéncia de coordinacié amb I’advisory group
de la xarxa Alcohol Policy Network (APN). Hi partici-
pen nou persones de cinc paisos diferents

Estada de professionals provinents del Ministeri de
Salut i Departament Medic del Ministeri de Justicia
d’Azerbaijan per coneixer el funcionament i implemen-
tacié dels programes de manteniment amb metadona
de Catalunya. A centres i presons
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Estada de dues residents de psicologia clinica i una
de psiquiatria de I’Hospital General de Agudos Dr. E
Tornl de Buenos Aires. Estades a la Sub-direccié Ge-
neral de Drogodependéncies, al CAS Lluis Companys
i al local La Mina

Seminari “The role of Drug Consumption Rooms
(DCR) as a source of information on the drug situation,
local, national and European” (Portugal)

Escola d’estiu Projecte Betrad — Improving services
for aging drug user (Frankfurt, Alemanya)

Convocatoria sobre la dimensié de la UE per prevenir
el dany relacionat amb I’alcohol, seguint amb I’'en-
questa europea estandaritzada sobre Alcohol (SEAS) i
el suport als Estats Membres

7¢& Symposium Internacional centrat en I'atencié de
I’hepatitis C en persones consumidores de substan-
cies (Portugal)

15ena conferéncia de la xarxa Inebria. Reptes de la
implementacié d’intervencions breus en diferents
escenaris, contexts i grups poblacionals (Santiago de
Xile)

4a edici6 de la Conferencia Europea de Reduccié de
Danys (Bucarest, Romania)

Convocatoria per preparar un paquet formatiu adrecat
a professionals que treballin en contacte amb dones

en edat fértil i amb dones embarassades per tal de re-
duir els riscos del consum d’alcohol durant 'embaras

Symposium anual de la xarxa APN (Alcohol Policy
Network) (Edimburg, Escocia)

8th European Alcohol Policy Conference (Edimburg,
Escocia)

Poneéncia sobre “best Practices on Harm Reduction
services and monitoring” (Vilnius, Lituania)

NIGHTS 2018. Grup de treball Party +

CEEISCAT

International Workshop on HIV and Hepatitis Observa-
tional Databases (Espanya)

Presentacio del poster: Fernandez Davila P, Folch C,
Galan V, Ibar Al, Roca i Tutusaus X, Teira N, Villegas L,
Majo i Roca X, Colom J, Casabona J. Chemsex could
be a combination of drugs, sex, place and people.
2nd European ChemSex Forum, 22-24 marc 2018
(Berlin, Alemanya)
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Publicacié de I'informe final del paquet de treball 5
del projecte europeu Euro HIV EDAT. “Report on the
determinants of HIV test - seeking behaviour among
MSM in Europe”

Publicacio de la newsletter de la Joint Action INTE-
GRATE (European Union’s 3rd Health Programme)

Participacié en 'ECDC HepHIV testing guidance - ex-
pert meeting, 5-7 febrer 2018 (Estocolm, Suecia)

Sessi6 formativa sobre gestio i recollida de dades als
centres POCT (ltalia)

Reunid de seguiment dels objectius 2 i 3 del projecte
europeu ESTICOM (Berlin, Alemanya)

Comunicacié: Casabona J. Joint Action on integrating
prevention, testing and link to care strategies across
HIV, viral hepatitis, TB and STls in Europe - INTEGRA-
TE. Regional Conference on Screening and prevention
for viral hepatitis and HIV in CEE. Common challen-
ges, joint solutions, 28-29 juny 2018 (Sofia, Bulgaria)

Poster: Felt E, Morales N, Ramos M, Ferrer L, Colla-
zos F, Ronda E. Occupational and health characteris-
tics of immigrant families in the PELFI cohort study
in Spain. 1st World Congress on Migration, Ethnicity,
Race and Health, 17-19 maig 2018 (Edimburg, Esco-
cia)

Poster: Saludes V, Folch C, Torres AA, Ibafnez N,
Monotya V, Harrigan R, Colom J, Casabona J, Martr6
E. One-step diagnostic strategy of viremic hepatitis C
virus infection from dried-blood spots: feasibility and
usefulness in people who inject drugs. The Internatio-
nal Liver Congress, 11-15 abril 2018 (Paris, Franca)

Comunicacio: Ferrer L, Gaillardin F, Cayuela A, Colla-
zos F, Casabona J. Self-reported health status among
migrant men and women in Spain. PELFI Study. 1st
World Congress on Migration, Ethnicity, Race and
Health, 17-19 maig 2018 (Edimburg, Escocia)

Regional Conference on Screening and prevention for
viral hepatitis and HIV in CEE. Common challenges,
joint solutions, 28-29 juny 2018 (Sofia, Bulgaria)

Organitzaci6 d’una sessi6 de treball amb experts
I’OMS i dels centres per al control i la prevencié de
malalties emmarcada en el projecte ‘Utility evaluation
of Point-of-Care Tests in Non-Clinical Settings for the
Screening of HIV and Syphilis in Men Who Have Sex
with Men’ (Espanya)

Organitzacio de la COBATEST Network Meeting, 14-
15 maig 2018 (Barcelona)
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Organitzacio de la reunié INTEGRATE WP, 2-4 maig
2018 (Croacia)

ESTICOM Expert Workshop (Berlin, Alemanya)

Reunié HIV in Europe and Central Asia in the era of
the SDGs: Operationalising goals and achieving tar-
gets, 23-25 abril 2018 (Berlin, Alemanya)

Reunié de I'Steering Committe d’HIV in Europe i del
comite organitzador de la HepHIV 2020 (Alemanya)

Reunio (teleconferéncia) del projecte ‘Respond’ em-
marcat en la Cohort PISCIS

Reuni6 (teleconferéncia) del projecte ‘Utility evaluation
of Point-of-Care Tests in Non-Clinical Settings for the
Screening of HIV and Syphilis in Men Who Have Sex
with Men’

Reunié de seguiment (teleconferéncia) de I'estudi
‘Real time access data - Cascada’ en el marc de la
Cohort PISCIS

Webinar ‘Costing and value for money in HIV testing
services’

The AIDS 2018 Event (Amsterdam, Paisos Baixos)

Xlll Congresso Associagao Portuguesa de Epide-
miologia (APE) i XXXVI Reunién Cientifica de la SEE
(Lisboa, Portugal)

Presentacié “How to use data in the implementation
of programmes”, dins la sessi6 ‘HIV and co-infec-
tions in at-risk populations: addressing cross-border
treatment needs and ensuring earlier diagnosis of
migrants, homeless, prisoners and other vulnerable
populations with co-infections’ i emmarcada en el
projecte INTEGRATE; AIDS2018 (Amsterdam, Paisos
Baixos)

Presentacié “ECHOES pan-European MSM Commu-
nity Health Worker survey, dins la sessio ‘European
surveys and trainings to improve MSM community
health (ESTICOM)’. AIDS2018 (Amsterdam, Paisos
Baixos)

Presentacio “Tools/capacity building for community
health workers”, a I’espai de I’European Civil Society
Forum Booth de la Global Village. AIDS2018 (Amster-
dam, Paisos Baixos)

Presentacio “COBATEST Network. A European Ne-
twork of Community-based voluntary counselling and
STI/HIV testing (CBVCT) services”, a I'espai EECA
Communities Networking Zone de la Global Village.
AIDS2018 (Amsterdam, Paisos Baixos)
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Coordinacié i moderacio de la taula espontania “Red
Ibero-Americana de Estudios en HSH y mujeres
transexuales”. XXXVI Reunién Cientifica de la SEE, Xl
Congresso da Associacao Portuguesa de Epidemiolo-
gia, 11-14 setembre 2018 (Lisboa, Portugal)

Moderacié de la taula de posters “VIH, Sida e ITS/HIV,
AIDS e DSTs”. XXXVI Reunion Cientifica de la SEE, XIII
Congresso da Associagdo Portuguesa de Epidemiolo-
gia, 11-14 setembre 2018 (Lisboa, Portugal)

Sessio teoricopractica de preparacio per a la partici-
pacié al projecte “Utility evaluation of Point-of-Care
Tests in Non-Clinical Settings for the Screening of
HIV and Syphilis in Men Who Have Sex with Men”,
finangat per 'OMS (Eslovenia)

Interim Meeting, part 1 del projecte europeu ESTICOM
(Luxemburg)

Reunié amb AIDS Action Europe emmarcada en la
Xarxa COBATEST (Paisos Baixos)

Reunio de I'Steering Committe de la Joint Action
INTEGRATE (Paisos Baixos)

Reunid del Working Group de la European Testing
Week (Paisos Baixos)

Reunid del grup de treball del projecte internacional
LAMIS (Paisos Baixos)

Training de preparacié al personal in situ per a la par-
ticipacio al projecte POCT-WHO “Utility Evaluation of
Dual HIV/Syphilis POCTs in MSM” (Letonia)

Formacid per als centres participants en el projec-
te “Utility Evaluation of Dual HIV/Syphilis POCTs in
MSM” (Franga)

Dublin Declaration Advisory Group Meeting. Moni-
toring the HIV response in Europe and Central Asia
(Suécia)

Reunid per a la inclusio de les ONG belgues a la xarxa
COBATEST (Beélgica)

Organitzacio6 de la reunié de I'Steering Committee de
la xarxa COBATEST (Espanya)

Organitzacio de la reuni6 de la xarxa COBATEST per
tal de presentar la col-laboracié amb AIDS Action
Europe (Espanya)

Organitzacio de la reunié de treball sobre el pilot de
I’objectiu 6.3 del projecte INTEGRATE (Eslovaquia/
Polonia)
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Organitzacio6 de la jornada de presentacio de I'estat
de I’epidemia de VIH a Catalunya i de celebracio dels
20 anys de la Cohort PISCIS (Espanya)

Organitzacioé de la reunié WP6 Consensus meetin-
gwith selected CBVCT services and representatives
of national surveillance and M&E systems from pilot
countries to reach consensus on a preliminar succinct
set of relevant core indicators on HIV, viral hepati-

tis and STl testing and linkage to care from CBVCT
services to be integrated into national surveillance and
M&E systems, and to plan for pilot activities in each
country (Espanya)

Salut laboral

R. Panades, L. Ramirez, O. Fabrega, A. Guerrero, G.
Segarra. Comunicacion de enfermedades relaciona-
das con el trabajo en Catalunya. XXXVI Reunién de la
Sociedad Espafola de Epidemiologia, setembre de
2018 (Lisboa, Portugal)

Barcelona

(BTSF) on Food hygiene and flexibility. Visita a
I’empresa Pastes Sanmarti per parts d’inspectors de
diferents paisos de la UE per realitzar la part practica
del curs

Presentacié de I’Avaluacié de I'impacte en salut del
Projecte de recuperacio de la ribera del riu al seu
pas per Sant Andreu de la Barca a la WHO European
Healthy Cities Network (Espanya/Sant Petersburg,
Russia)
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Comunitats de Practica (CoP), 10 anys

El 2018 s’han celebrat els 10 anys de comunitats de practica a I’ASPCAT.
Més de 750 persones hi han participat en les set edicions que han tingut
lloc en aquests anys de manera ininterrompuda i que s’han concretat en
una seixantena de productes. El model de les CoP de ’ASPCAT és actual-
ment un referent ampliament citat i reconegut en jornades i congressos
sobre la gestié del coneixement. En el desé aniversari de les comunitats
de practica de I’Agéencia s’ha fet una reflexié a fons del paper de les CoP
en la recuperacio i redefinicié de I’Agéncia al voltant de tres reptes: I'ali-
neacio de les CoP amb els objectius estrategics de ’ASPCAT, I'avaluacié
de les CoP, i el treball col-laboratiu i la intel-ligencia col-lectiva.

Aquest any, el jurat internacional de la plataforma NovaGob, centrada en
la innovacid publica a I'Estat espanyol i Hispanoameérica, ha reconegut les
Comunitats de Practica (CoP) amb el premi Excelencia 2018.

El 2018 les CoP han finalitzat la setena temporada i han iniciat la vuitena
que finalitzara al novembre de 2019. La setena temporada (2017-2018) ha
comportat la participacio activa de 113 professionals distribuits en 9 CoP.
La jornada de presentacio dels treballs finals de les CoP es va fer el 2 de
juliol i hi van participar més de 300 persones.

La vuitena temporada (2018-2019) ha comencat amb el Mercadillo del
Coneixement, celebrat el 2 de novembre, d’on van sortir 17 propostes,
treballades durant el Moment Zero al gener de 2019. En aquesta sessio
de treball es pretén que cada CoP defineixi el proposit i centri els seus
COMPromisos.
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https://novagob.org/
http://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/Article/Les-CoP-guardonades-a-Toledo
http://salutpublica.gencat.cat/ca/publicacions_formacio_i_recerca/comunitats_de_practica/relacio-de-treballs-de-les-cop/index.html
http://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/Article/20180702-JornadaCOP
http://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/noticies/Nova-Noticia-10569
http://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/noticies/Nova-Noticia-10569
http://salutpublica.gencat.cat/web/.content/minisite/aspcat/publicacio_formacio_recerca/comunitats_de_practica/propostes-treballades-comunitats-practica.pdf
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El perfil dels professionals de les CoP és molt variat (veterinaris, farmaceu-
tics, biolegs, metges, tecnolegs dels aliments, infermeres, enginyers, nutri-
cionistes, advocats, psicolegs, arxivers, graduats socials, etc.) i pertanyen

majoritariament a I’Agencia de Salut Publica de Catalunya pero també

n’hi ha d’altres departaments de la Generalitat, ajuntaments, Diputacié de

Barcelona, empreses privades i, fins i tot, d’altres comunitats autonomes i

d’Andorra.

A més, s’han portat a terme accions formatives entre les quals destaquen
un taller de narratives digitals, un d’Us d’eines col-laboratives i un d’elabo-
racié d’infografies.

També s’ha participat presentant ponéncies:

+ Il Congreso de Salud Publica Veterinaria (Cadiz)

- Instituto Nacional de Administraciones Publicas (Madrid)

+ Escola d’Administracié Publica de Catalunya (EAPC)

« Xlll Jornada Compartim (Departament de Justicia)

+ IV Congreso Internacional EDO (UAB-CEJFE-EAPC)
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Publicacions

Promocio de la salut

Gonzalez Viana, Angelina, 1974-. Evaluacion de la
implementacién a escala del Plan de Actividad Fisica,
Deporte y Salud. Tesi. 2018.

Gonzalez-Viana A, Ripoll-Redortra R, Gomez-Santos
S, Violan M, Rubinat M, Cabezas C. Implementation of
the World Physical Activity Day in Catalonia. Rev Esp
Salud Publica. 2019 Mar 20;93.

Gonzalez-Viana, A., Violan Fors, M., Castell Abat,

C. et al. Promoting physical activity through primary
health care: the case of Catalonia. BMC Public Health
18, 968 (2018). doi:10.1186/s12889-018-5773-2.

CEEISCAT

Agusti C, Martin-Rabadan M, Zarco J, Aguado C,
Carrillo R, Codinachs R, Carmona JM, Casabona J.
Diagnostico precoz del VIH en atencién primaria en
Espana. Resultados de una prueba piloto de cribado
dirigido basado en condiciones indicadoras, crite-
rios conductuales y de origen. Aten Primaria. 2018
Mar;50(3):159-165. doi: 10.1016/j.aprim.2017.02.008.

Belmar J, Stuardo V, Folch C, Carvajal B, Clunes
MJ, Montoliu A, Casabona J. A typology of female
sex work in the Metropolitan Region of Santiago,
Chile. Cult Health Sex. 2018 Apr;20(4):428-441. doi:
10.1080/13691058.2017.1355478.

Belmar J, Stuardo V, Folch C, Montoliu A, Casabona
J. Linked factors to access to sexual health checkups
of female sex workers in the metropolitan region of
Chile. Int J Public Health. 2018 Nov 27. doi: 10.1007/
s00038-018-1175-6. [Epub ahead of print]

Caniglia EC, Phillips A, Porter K, Sabin CA, Winston
A, Logan R, Gill J, Vandenhende MA, Barger D, Lodi
S, Moreno S, Arribas JR, Pacheco A, Cardoso SW,
Chrysos G, Gogos C, Abgrall S, Costagliola D, Meyer
L, Seng R, van Sighem A, Reiss P, Muga R, Hoyos
SP, Braun D, Hauser C, Barrufet P, Leyes M, Tate J,
Justice A, Hernan MA. Commonly Prescribed Antire-
troviral Therapy Regimens and Incidence of AIDS-De-
fining Neurological Conditions. J Acquir Immune
Defic Syndr. 2018 Jan 1;77(1):102-109. doi: 10.1097/
QAI.0000000000001562.
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Chapin-Bardales J, Schmidt AJ, Guy RJ, Kaldor JM,
McGregor S, Sasse A, Archibald C, Rank C, Casabo-
na Barbara J, Folch C, Vives N, Cowan SA, Cazein F,
Velter A, An der Heiden M, Gunsenheimer-Bartmeyer
B, Marcus U, Op de Coul ELM, van Sighem A, Aldir |,
Cortes Martins H, Berglund T, Velicko |, Gebhardt M,
Delpech V, Hughes G, Nardone A, Hall HI, Johnson
AS, Sullivan PS. Trends in human immunodeficiency
virus diagnoses among men who have sex with men
in North America, Western Europe, and Australia,
2000-2014. Ann Epidemiol. 2018 Dec;28(12):874-880.
doi: 10.1016/j.annepidem.2018.09.006.

Coll J, Videla S, Leon A, Ornelas A, Garcia F, Fer-
nandez E, Blanco JL, Carrillo A, Bravo |, Meulbroek
M, Garcia-Cuyas F, Gonzalez V, Casabona J, Leal L,
Clotet B, Brander C; Check-Ear Project. Early detec-
tion of HIV infection and of asymptomatic sexually
transmitted infections among men who have sex with
men. Clin Microbiol Infect. 2018 May;24(5):540-545.
doi: 10.1016/j.cmi.2017.08.012.

Consuegra-Fernandez M, Julia M, Martinez-Florensa
M, Aranda F, Catala C, Armiger-Borras N, Arias MT,
Santiago F, Guilabert A, Esteve A, Mufioz C, Ferrandiz
C, Carrascosa JM, Pedrosa E, Romani J, Alsina M,
Mascaro-Galy JM, Lozano F. Genetic and experimen-
tal evidence for the involvement of the CD6 lympho-
cyte receptor in psoriasis. Cell Mol Immunol. 2018
May;15(5):506-517. doi: 10.1038/cmi.2017.119.

Conway AS, Esteve A, Fernandez-Quevedo M, Ca-
sabona J; PISCIS Study Group. Determinants and
Outcomes of Late Presentation of HIV Infection in Mi-
grants in Catalonia, Spain: PISCIS Cohort 2004-2016.
J Immigr Minor Health. 2018 Oct 30. doi: 10.1007/
s$10903-018-0834-2. [Epub ahead of print]

Fernandez-Lopez L, Reyes-Uruefia J, Agusti C,
Kustec T, Serdt M, Klavs |, Casabona J; COBATEST
Network Group. The COBATEST network: monitoring
and evaluation of HIV community-based practices

in Europe, 2014-2016. HIV Med. 2018 Feb;19 Suppl
1:21-26. doi: 10.1111/hiv.12592.

Ferrer Serret L, Solsona Pair6 M. La interrupcio
voluntaria de I’embaras a la Catalunya del segle XXI.
Papers. Revista de Sociologia. 2018;103(1):75-100.
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Premis

Premis i reconeixements rebuts

Tres comunicacions del CEEISCAT premiades per la SEE

A la reunié anual de la Sociedad Espafiola de Epidemiologia (SEE) de 2018
s’ha premiat un estudi col-laboratiu amb el grup de recerca GREDS-EM-
CONET de la Universitat Pompeu Fabra en que a través de ring maps
s’han identificat patrons geografics dels nous diagnostics de VIH a
Catalunya i s’ha avaluat I'efecte del context socioeconomic en la taxa
d’aquests diagnostics. D’altra banda, i en el marc del projecte col-laboratiu
PELFI, coordinat pel CEEISCAT i finangat pel CIBERESP s’ha guardonat
un estudi en que es va avaluar I'efecte de les condicions laborals en els
habits i caracteristiques de I’esmorzar —apat indispensable en el submi-
nistrament d’energia i nutrients i fonamental per al rendiment laboral- en
treballadors immigrants i autoctons. També ha estat premiada, com a
millor comunicacio junior, la referent a la Cohort PISCIS.

Premi NovaGob Excelencia 2018 a les CoP

Les comunitats de practica de I’ASPCAT han rebut el guardé en reco-
neixement a una década dedicada al treball col-laboratiu. El guardo
destaca les millors practiques en recursos humans i ha estat compartit
amb els Catalizadores de la innovacion del Centro de Innovacion-Mintic
de Colombia.

Reconeixements atorgats

V Premis PAAS

La cinquena edicid dels premis PAAS (Pla per a la promocio de la salut
mitjancant 'activitat fisica i I’alimentacio saludable) es van lliurar el 27 de
novembre de 2017 en la Xl Jornada PAAS:

+ Premi a I’'ambit Sanitari: Programa de millora d’habits alimentaris per a
nens de 3 a 12 anys basat en el Nutriplato.

+ Premi a I’'ambit Comunitari: Fem Salut Olesa! L'impuls de la promocié de
la salut amb mirada comunitaria i d’equitat.

+ Premi a I’'ambit Social: L'esport suma.

+ Premi a I'ambit Educatiu: PEHC- Physical Education Health and Chil-
dren, projecte educatiu comunitari per prevenir I'obesitat infantil des de
I’escola.

- Premi a I’ambit de Recerca: Efecte d’un programa d’intervencié d’estil de
vida amb dieta mediterrania restringida en energia i promocioé de I’exerci-
ci fisic sobre la perdua de pes i els factors de risc cardiovascular. Resul-
tats a I’'any de I'assaig clinic Predimed-Plu.
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+ Premi a I’'ambit Laboral: Henkel Ibérica. Modelant una empresa saluda-
ble.

+ Accessit a 'ambit Sanitari: Enganxa’t a I’activitat. Conveni de col-labora-
cié amb un centre esportiu municipal per promoure una poblacié activa i
saludable.

- Accessit a I'ambit Comunitari: Camina, fes salut i descobreix els edificis
de I’Hospitalet.

+ Accessit a I'ambit Social: Recooperem-Cuina per compartir.
« Accessit a I’ambit Educatiu: Servim-nos com a casa.

+ Mencid a I’'ambit Educatiu: Sa i fort, tot ho pot! Fomentar uns bons habits
saludables és cosa de tots (familia, escola i municipi).

Premis Classe sense fum
« Millor eslogan: Escola Joan Roig, de Tarragona (2n ESO A). Eslogan:
“T’ho vols perdre?”.

« Millor eslogan seleccionat per jurat jove. Eslogan: “Te engafo, te arruino
y te mato. ¢Quién soy? El tabaco”.

+ Millor activitat creativa: Institut Pau Vila, de Sabadell. (2n ESO SC). Video:
Encén la bombeta, les influencies poden ser fosques (rap).

+ Segona millor activitat creativa: Escola Vedruna, de Tarrega (1r ESO A).
Video: Enfoca el nord, no fumis, no agafis el cami tort.

« Activitats d’esport i salut: Institut Olorda, de Sant Feliu de Llobregat (1r
ESO E), Institut Argentona, d’Argentona (1r ESO C), Col-legi Santa Teresa
de Lisieux, de Barcelona (1r ESO A) i Escola Cor de Maria-Sabastida, de
Barcelona (2n ESO A)

= .' ‘}@ 5“.“3 m
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