
 

  

 

   
 

Envia el teu projecte a impulsacsc@consorci.org 

 Programa Impulsa - Impuls a la salut cerebral – WeMind Awards 

Informació general  
Aquest apartat no puntua en l’avaluació final del projecte 

Títol del 
projecte: 

Model d'habitatges del programa de supor comunitari per la 
desinstitucionalitzación de persones ateses a unitats de llarga 
estada psiquàtrica.  

Títol curt: Habitatges pel procés de desinstitucionalització. 
Entitat/s 
participant 

Parc Sanitari Sant Joan de Déu. Sant Boi de Llobregat.  

Persona de 
contacte 

      

Correu 
electrònic 

      

Telèfon de 
contacte 

      

Sub-categoria Nous models d’habitatge 

Innovació en nous models d’habitatge 
(màxim 250 paraules) 
Descripció detallada de la solució o projecte proposat en relació als nous models 
d’habitatge. 
Aquest apartat correspon al criteri d’avaluació “Innovació” 
El Programa de Suport Comunitari del Parc Sanitari Sant Joan de Déu desenvolupa un model innovador 
d’habitatge destinat a persones amb trastorn mental greu que han passat llargs períodes ingressades en 
unitats de llarga estada psiquiàtrica i que presenten necessitats de suport complexes. 
La principal innovació del projecte consisteix a traslladar un suport assistencial altament intensiu des 
de l’entorn institucional cap a la comunitat. El model parteix de la convicció que la rehabilitació i la 
recuperació només poden consolidar-se plenament quan la persona viu en un entorn real, participa en 
la vida comunitària i assumeix progressivament un paper actiu en la seva quotidianitat. Per aquest 
motiu, l’habitatge es converteix en un espai de vida i no en un dispositiu assistencial. 
Les persones residents reben un acompanyament individualitzat que integra suport clínic, social i 
rehabilitador, adaptant la intensitat de les intervencions a les necessitats de cada moment. Aquesta 
atenció permet donar resposta a persones que històricament havien estat considerades candidates 
exclusives a recursos residencials institucionals. 
El model es desenvolupa mitjançant la col·laboració entre el sistema de salut mental i entitats socials 
especialitzades, com la Fundació Mambré, que faciliten l’accés i manteniment d’habitatges 
comunitaris. Aquesta aliança afavoreix una resposta integral que combina habitatge, salut, inclusió 
social i exercici de drets. 
La iniciativa s’alinea amb les recomanacions internacionals en matèria de recuperació, 
desinstitucionalització i atenció centrada en la persona. 
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Impacte en la qualitat de vida 
(màxim 250 paraules) 
Explicació sobre el grau de desenvolupament de la solució proposada, resultats ja 
obtinguts  i/o els resultats que s’espera obtenir per millorar la qualitat de vida i 
benestar de les persones 
Aquest apartat correspon al criteri d’avaluació “Impacte” 
El projecte es troba plenament implantat i ha facilitat la transició a la comunitat de persones que havien 
estat hospitalitzades durant períodes prolongats, algunes durant dècades. Els resultats observats 
mostren una millora significativa en els nivells d'autonomia personal, participació social, capacitat de 
decisió i satisfacció amb la pròpia vida. 
L'accés a un habitatge integrat a la comunitat afavoreix la recuperació de rols socials, la reconstrucció 
dels vincles personals i la participació en activitats comunitàries normalitzades. Paral·lelament, s'ha 
observat una disminució de la dependència dels recursos institucionals i una millor adaptació als 
entorns comunitaris. 
Des del punt de vista assistencial, el model contribueix a reduir les hospitalitzacions prolongades, 
afavorir una utilització més eficient dels recursos sanitaris i millorar la continuïtat de les cures. També 
genera beneficis per a les famílies i professionals, ja que ofereix alternatives reals al manteniment de 
l'ingrés residencial permanent. 
A nivell de sistema, el programa contribueix a la transformació de l'atenció a la salut mental, demostrant 
que persones amb necessitats complexes poden viure a la comunitat quan disposen dels suports 
adequats. Els resultats validen la viabilitat d'un model centrat en la persona i orientat a la recuperació. 
Sostenibilitat ambiental 
(màxim 250 paraules) 
Descripció dels d’aspectes mediambientals inclosos en la proposta. 
 Aquest apartat correspon al criteri d’avaluació “Sostenibilitat” 
El projecte es basa principalment en l'ús d'habitatges ordinaris integrats al teixit urbà existent, evitant la 
construcció de noves infraestructures residencials i optimitzant els recursos disponibles. Aquesta 
estratègia contribueix a reduir l'impacte ambiental associat a grans equipaments institucionals. 
Els habitatges es troben ubicats en zones ben connectades amb els serveis comunitaris, fet que facilita 
els desplaçaments a peu o mitjançant transport públic i disminueix la necessitat de mobilitat 
motoritzada. Alhora, la proximitat als recursos sanitaris, socials i comercials afavoreix una vida 
quotidiana més sostenible. 
El model promou també hàbits de vida responsables entre les persones residents, fomentant la gestió 
eficient dels subministraments, el reciclatge, la reducció del malbaratament i la participació en 
iniciatives comunitàries relacionades amb la sostenibilitat. 
La reutilització del parc immobiliari existent i la reducció dels costos ambientals derivats de dispositius 
residencials de gran format converteixen aquesta proposta en una alternativa alineada amb els 
objectius de sostenibilitat social i ambiental dels sistemes d'atenció contemporanis. 
Escalabilitat 
(màxim 250 paraules) 
Descripció del potencial del projecte per ser replicat o ampliat en altres contextos. 
Indiqueu en quins entorns es podria aplicar i quins requisits són necessaris per 
escalar-lo. 
 Aquest apartat correspon al criteri d’avaluació “Escalabilitat” 



 

  

 

   
 

    El model és altament escalable perquè es basa en recursos presents a la majoria dels territoris: 
habitatges comunitaris, professionals de salut mental i xarxes de suport social. No requereix 
infraestructura tecnològica complexa ni grans inversions inicials, fet que facilita la seva implantació 
progressiva. 
La metodologia desenvolupada és transferible a altres àrees de salut mental, especialment en 
processos de desinstitucionalització de persones amb trastorn mental greu, però també en col·lectius 
amb necessitats de suport complexes i risc d'exclusió social. 
Per reproduir el model són necessaris tres elements principals: disponibilitat d'habitatges comunitaris, 
equips professionals especialitzats amb orientació comunitària i una coordinació estable entre els 
serveis sanitaris, socials i residencials. Aquests requisits són compatibles amb l'organització habitual 
de les xarxes públiques de salut i serveis socials. 
L'experiència acumulada al Parc Sanitari Sant Joan de Déu permet disposar de protocols, procediments 
i coneixement pràctic que faciliten la replicació del model en altres territoris. A més, respon a una 
necessitat compartida per nombrosos sistemes de salut mental que estan impulsant estratègies de 
transformació assistencial i reducció de l'hospitalització de llarga durada. 
Per aquest motiu, el projecte presenta un elevat potencial de reproducció i impacte a escala regional i 
estatal.  
Viabilitat  
(màxim 250 paraules) 
Descripció de la viabilitat tècnica i ús de tecnologies avançades per assegurar la 
continuïtat i sostenibilitat a llarg termini 
Aquest apartat correspon al criteri d’avaluació “Viabilitat”  
La viabilitat del projecte està demostrada pels resultats obtinguts durant la seva implementació i pel seu 
encaix dins de l'estratègia de transformació de l'atenció a la salut mental cap a models comunitaris. El 
programa aprofita estructures assistencials existents i reorienta recursos cap a dispositius més 
eficients, personalitzats i centrats en la persona. 
La sostenibilitat econòmica es fonamenta en la reducció progressiva de la dependència de recursos 
institucionals de llarga estada i en la prevenció de reingressos hospitalaris evitables. L'acompanyament 
intensiu a la comunitat permet detectar precoçment situacions de risc, intervenir de manera preventiva i 
reduir la necessitat d'ingressos en unitats d'aguts, que comporten un impacte assistencial i econòmic 
superior. D'aquesta manera, el model contribueix a una utilització més eficient dels recursos sanitaris, 
mantenint la qualitat assistencial i millorant els resultats de recuperació. 
El projecte incorpora eines digitals que faciliten la coordinació interdisciplinària, el seguiment dels plans 
individualitzats i l'avaluació continuada dels resultats. Això reforça la qualitat, la seguretat i l'eficiència 
de les intervencions. 
A més, la proposta es desenvolupa en col·laboració amb entitats socials especialitzades i s'alinea amb 
les polítiques actuals de desinstitucionalització, recuperació i drets humans impulsades a Catalunya i a 
escala internacional. La combinació d'evidència pràctica, suport institucional, sostenibilitat econòmica 
i treball en xarxa garanteix la continuïtat del model i la seva capacitat de generar impacte social i 
assistencial a llarg termini. 

 

 

 


