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Dossier

“Vam portar la

SALUT MENTAL

-

Paula almenys

recollits per 'AR:

MONICA BERNABE
BARCELONA

m portar la Paula
a urgencies al-
menys cent vega-
des”, asseguren el
German i la Bea-
triz, els pares de Paula Baquedano
Martinez, que durant cinc anys va
lluitar perqueé alga I'ajudés a sortir
del pou on es trobava. Patia un tras-
torn limit de la personalitatiles au-
tolesions es van convertir en el seu
dia a dia.

La primera vegada que es va fer
una autolesi6 important, un tall a
I’abdomen, li van tancar la ferida
amb vuit grapes a urgencies i la van
enviar a casa, expliquen els seus pa-
res. A ells els van recomanar que a
partir d’aleshores tinguessin cura
dels objectes que tallen alallar. Res
més. Aix0 va ser tot, per sorprenent
que sembli.

“Hem anat a urgencies amb au-
tolesions importants i ens han dit
que no la podien ingressar perque
no hi havia llits disponibles”, con-
tinuaexplicantel pare, indignat. “I
si 'ingressaven, hi estava com a
maxim tres setmanes. Es 'estan-
dard. Tant si estas bé com mala-
ment, et donen l’alta”, afegeix la
mare. “Si una persona té una me-
tastasi, potser s’acabara morint,
pero la sanitat publica no la deixa-
ratirada. Per qué amb la salut men-
tal no és aixi?”, es pregunten.
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Els testimonis de'professionals i pacients:
mostren les mancanee
del sistema public de salut mental =

Lafamilia es va veure obligada a
recdrrer a la sanitat privada. S’hi
van gastar fins a 100.000 euros. La
Paula, esgotada de pa-
tir i de buscar ajuda
sense exit, va acabar
sol'licitant ’eutanasia.
Pero niaixo vaarribara
temps. Lanoiava morir
per suicidi el 15 d’abril
de I’any passat. Només
tenia 23 anys.

El cas de la Paula pot
semblar excepcional, pero n’hi ha
molts més. A final de 'any passatels
professionals de 31 dels 55 centres
de salut mental infantil i juvenil
(CSM1J) de Catalunya, que atenen
el 62% de la poblacid de referéncia
menor d’edat, van alertar en un ma-
nifest que laxarxa d’atenci6 publica
faaigiies. Aixi mateix, el juny passat,
la Societat Catalana de Psicologia
Clinica (SCPC-ACAPIR) vapublicar
un estudi demolidor amb el titol La
salut mental a Catalunya: entre el
discurs institucional i la practica re-
al. En canvi, el departament de Sa-
lut continuainsistint que 'atencid a
la salut mental és una de les seves
prioritats. De fet, va augmentar un
28,8% la partida destinada a aquest
objectiu als pressupostos de la Ge-
neralitat aprovats el juliol passat, i
ha posat en marxa nous serveis es-
pecialitzats durant els darrers cinc
anys. Esadir, just quan es parlamés
de salut mental i sembla que hi ha
més preocupacio per part de 'admi-
nistracid, més veus asseguren que la
sanitat publica no esta a I’altura.
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Pare de la Paula
La Paula es feia autolesions
importantsino la podien
ingressar perqué no hi havia

llits disponibles
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Una fotografia de Paula Baquedano Martinez.

L’ARA ha intentat bussejar en el
sistema sanitari piblic d’atencid ala
salut mental de joves i adolescents
per aclarir queé esta pas-
sant. Durant mesos ha
entrevistat professio-
nals, families i entitats,
i el primer que crida
l’atencié és que ningt
sap del cert els recursos
que hi ha. Ni tan sols el
departament de Salutha
estat capag de facilitar a
aquest diari un mapa sanitari clar,
malgratlanostrainsisténcia. L’ ARA
també ha fet una peticié al Portal de

XAVIER BERTRAL

XAVIER BERTRAL

Transparéncia, pero ni aixi ha obtin-
gut algunes de les dades sol-licita-
des. Com a alternativa, hem trucat
un per un molts centres d’atencié a
la salut mental, pero la majoria han
contestat que tampoc ens podien fa-
cilitar informacio6 perque “el depar-
tament de Salut centralitza les da-
des”. Alaweb del CatSalut hihallis-
tats infinits de recursos existents,
perd quan t’ho mires bé t’adones
que no son tants com semblen. A ai-
x0 s’hi afegeix que alguns municipis
tenen serveis locals de salut mental,
que encara dificulten més treure’n
I’aigua clara. Amb tot, a continuacio
relatem el que hem pogut esbrinar.

Un servei externalitzat

El sistema sanitari public d’atencid
ala salut mental a Catalunya es ca-
racteritza perque 'administracié no
sol prestar aquest servei directa-
ment, sin6 que contracta entitats
proveidores perqué ho facin (con-
sorcis, fundacions, entitats del ter-
cer sector, empreses...). Hi ha dese-
nes d’entitats proveidores, cadascu-
na de les quals té una manera dife-
rent de treballar i un sistema
informatic especific, cosa que impe-
deix compartir la historia clinica
completa dels pacients entre cen-
tres de proveidors diferents. Aixo,
logicament, ja és un obstacle.

En canvi, el que si que tenen en
comu totes les entitats proveidores
és que intenten vendre el seu servei
com el millor, amb l'objectiu de
continuar rebent financament dela
Generalitat. Per aix0 és tan dificil
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Escanegeu aquest QR per veure el video amb els

estimonis de German Baquedano i

Beatriz Martinez, els pares de la Paula; de
Montse Vergés, que té una filla de 18 anys que ha

intentat suicidar-se en dues ocasions; i de
Margarita Viarnés, la mare de I’Ash, que es va
suicidar amb només 18 anys. Al video, dues
joves, Lucia Gonzalez Venegas i una altra noia

dossier

de 19 anys que prefereix mantenir ’anonimat,
també expliquen per qué van comencar a
autolesionar-se i van convertir-se en addictes a
fer-se mal a elles mateixes.

Mapa sanitari d’atencio a la salut mental de joves i adolescents a Catalunya

ENCIO PRIMARIA ESPECIALITZA

ATENCIO PRIMARIA

CAP

csMmiJ

[ Referent de benestar

emocional i comunitari

Psicolegs no clinics fan interven-
cions aillades de tipus preventiu.

Actiu des del 2021.
Desplegats en 376 equips
d’atencid primaria, pero d'us
limitat en menors

Programa de col-laboracié ‘ [
amb la primaria (PCP)

Professionals clinics del CSMIJ es

lleus o moderats, i fer un triatge dels
pacients que cal derivar al CSMIJ.

Desplegats en tots els equips
d’atenci6 primaria

traslladen al CAP per atendre problemes

Centre de salut mental
antil i juve

Professionals clinics fan diagnostic i seguiment del pacient.

Dificilment poden fer psicoterapia.

Des del 2022 existeix el programa d’atencié a la crisi infantil i juvenil,
que ofereix atencid intensiva a casos greus durant una mitjana de vuit
setmanes. El nombre de pacients beneficiats és limitat.

55 centres / Estan deshordats

e HOSPITALITZACIO
Hospital de dia

Atencid intensiva per a casos greus
durant diverses setmanes 0 mesos.

550 places
Hi ha llista d’espera

0 UNITATS ESPECIALITZADES

Unitats de trastorn

de laconducta
alimentaria (UTCA)

Atenci6 intensiva
per a casos greus.

8 unitats, sense
dades sobre places
Hi hallista d’espera

3 unitats,

I’'autocriticadins del sector, iés tan
significatiu el manifest de dentncia
que van fer els professionals mesos
enrere.

Per comencar, les entitats prove-
idores s’encarreguen dels anome-
nats centres de salut mental infantil
ijuvenil (CSM1J), que s6n una me-
nad’ambulatoris peralasalut men-
tal dels menors i que es podria dir
que son el primer escalafé de ’assis-
téncia. “Abans una persona tenia
ansietat i no li passava pel cap anar
al metge. Arran de la pandemia, es
van fer campanyes sobre salut men-
talies vaanimar la gent a demanar
ajuda”, destaca Laura Ramis, psico-
loga clinica del Parc Sanitari Sant
Joan de Déu. Aixo, evidentment, va
fer augmentar la demanda, pero
també hi han contribuit tot un se-
guit de condicionants socials, com
arala precarietat economica, el dol
migratori, ladificultat d’accés al’ha-
bitatge, les xarxes socials i la man-
cadelimits dels menors. El resultat
és que en l'actualitat els CSM1J es-
tan completament desbordats.

Poca freqiiéncia de visites

La Generalitat paga a les entitats
proveidores una part fixa de diners
pel servei que ofereixen, i una altra
de variable en funci6 del compli-
ment de tot un seguit d’indicadors
iobjectius. Aquest any ha introduit
com a nou indicador que el temps
d’espera maxim per a una primera
visita en un CSM1J ha de ser de 45
dies. Abans era de 90. Aix0 ha
col-lapsat encara més aquests cen-

Unitats de
trastorn de
I'espectre autista

Atenci6 intensiva

per a casos greus.

45 places en total
Hi ha llista d’espera

Hospitalitzacié durant diversos dies o setmanes per a situacions
de crisi aguda, amb |'objectiu d'intentar buscar un reajustament

farmacologic rapid.

110 llits / Els llits disponibles no cobreixen la demanda

Unitat d’hospitalitzacié per
atrastorns del
neurodesenvolupament,
discapacitat intel-lectual o
elevada complexitat clinica.

Actiu des del 2025.

(Sense dades sobre places)

tres. “El1 Govern podra presumir que
hareduit les llistes d’espera, pero si
la dotacid de personal dels CSM1J
no creix i es dona entra-
da a més pacients, I'ini-
ca cosa que s’aconse-
gueix és que després els
hagim de visitar amb
menys freqiiencia”, es
queixa el coordinador
del CSM1J de Santa Co-
loma de Gramenet i un
dels signants del mani-
festde protesta, el psicoleg clinic Jo-
sep Checa. De fet, aquest és el quid
de la qiiestio: els professionals de-

Unitats de subaguts

Hospitalitzacid durant diverses setmanes o
mesos per a casos greus o complexos.

67 llits

Hi ha llista d’espera

e ALTRES RECURSO0S

Centres terapeutics

residencials per a menors amb
trastorn de conducta greu.
Actiu des del 2018 i ampliat

el 2023.
2 centres,

50 places en total
Hi ha llista d’espera
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Roger Ballesca

Un bon procés terapéutic

requereix una visita amb el
pacient cada setmana

o cada quinze dies

2

Equip guia

Intervencid intensiva en
I'entorn de vida d’adolescents
ijoves amb elevada
complexitat clinica.

Actiu des del 2021.

10 equips,
250 places en total
Hi ha llista d’espera

Font: Elaboracid propia / Grafic: ARA

nuncien que la Generalitat priorit-
za atendre molts pacients a la qua-
litat de I’assisténcia.

“Un bon procés tera-
peéuticrequereixunavi-
sitacadasetmanao cada
quinze dies, pero actual-
ment ni una visita cada
tres setmanes és facti-
ble”, assegura Roger Ba-
llesca, que també va do-
nar suport al manifest i
és coordinador del’area
de salut mental infantilijuvenil dela
Fundacié Hospitalaries Martorell,
una de les entitats proveidores. Se-

CRISTINA CALDERER

gonsdades del departament de Salut
facilitades aquest any en unarespos-
ta parlamentaria a ERC, la mitjana
de visites a I'any per pacient als
CSM1Jvaserde8,2el 2024. Esadir,
cada pacient va ser visitat cada mes
imig. Aix0, pero, no significa que un
psiquiatre o un psicoleg clinic'aten-
gués cada sis setmanes, ni de bon
tros, sin6 que el va atendre un pro-
fessional del CSM1J, que pot ser per-
fectament el personal d’infermeria,
segons reconeix la mateixa Genera-
litat. Les visites,amés, son de només
mitja hora, tret de casos excepcio-
nals. A la sanitat privada duren un
minim de 45 minuts.

La conclusié és que als CSM1J,
amb la demanda i el personal actu-
als, és molt dificil seguir un procés
psicoterapéutic. Es a dir, establir
unarelacié amb el pacient, entendre
el seu entorn i queé li passa, i fomen-
tar un canvi. Aixi ho corroboren la
presidenta de la Societat Catalana
de Psicologia Clinica (SCPC-ACA-
PIR), Maria José Mifano; la dega-
nadel Col'legi de Psicologiade Cata-
lunya, Dolors Liria, i la directora de
I'Institut de Doceéncia i Recerca de
Pere Claver Grup, Berna Villarreal,
que es dedica precisament a la for-
macié de professionals en salut
mentalialasupervisio d’equips. En
altres paraules, per fer psicoterapia
cal anar a la sanitat privada, on una
visita amb un psicoleg o psiquiatre
costa entre 501120 euros.

Els CSM1J tenen capacitat per fer
un diagnostic o un seguiment de la
medicacid, pero dificilment poden
anar més enlla. La sindica de greu-
gesalertaal seudarrer Informe anu-
al d’infancia, corresponent al 2024,
que la prescripcié d’antidepressius
a nens i adolescents menors de
quinze anys s’ha triplicat a Catalu-
nya els darrers tres anys. Potser ai-
x0 térelacié ambleslimitacions dels
CSM1J, perd no hi ha proves que ho
demostrin.

L’angoixa de no tenir temps
“Sentia que havia d’explicar les co-
ses alapsicologade maneramolt su-
perficial, i aixd em feia sentir mala-
ment perqué pensava que, encara
que no estavabé, no estava prou ma-
lament perrebre ajuda”, explicauna
noia de 19 anys que prefereix man-
tenir 'anonimat i que amb 14 va co-
mencar a anar a un CSMI1J. S’auto-
lesionava i també tenia un trastorn
de la conducta alimentaria. A la sa-
lad’esperadel CSM1J intentava fer-
se un resum del que havia de dirala
psicologa, perque com que la visita
era tan curta sabia que havia d’anar
al gra. Logicament, aix0 li generava
angoixa.Finalment, va tenirunacri-
siivaanar a parar a urgencies psi-
quiatriques de 'Hospital Vall d'He-
bron. Alla, segons assegura, livan re-
comanar que busqués ajuda a la sa-
nitat privada, perque al CSMIJ
dificilment podria obtenir un trac-
tament psicoterapeéutic com cal.
Aix0, pero, no vol dir que a la sa-
nitat ptiblica no sigui possible rebre

Passa a la pagina segiient
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LORENA SOPENA

Lucia Gonzélez Venegas
pateix un trastorn limit de
la personalitat, i ha estat
atesa en un hospital de dia
de la xarxa sanitaria publica.

Ve de la pagina anterior
un tractament adequat. De fet, per
als casos greusicomplexos hihaser-
veis especialitzats que funcionen
francamentbé, segons asseguren els
professionals. Per exemple, els hos-
pitalsde diailesunitats de subaguts
demitjanaillarga estada. Els hospi-
tals de dia, pero, “estan saturats”, se-
gons reconeix el mateix director del
Pla Director de Salut Mental de la
Generalitat, Josep Tristany. I pel
que fa ales unitats de subaguts, no-
més hiha67llits peratot Catalunya,
segons dades del departament de
Salut. En conseqiiéncia, també hi ha
llista d’espera per ingressar-hi.
Aixi ho confirmen les doctores
Maria Martin i Meritxell Centeno
Casanovas, dela Fundaci6 Hospita-
laries Sant Boi, que té la unitat de
subaguts més gran de Catalunya,
amb 25 llits. Segons diuen, la de-
mandas’hadisparat arran delapan-
démia: abans amb prou feines teni-
en dos o tres pacients en llista d’es-
pera. Aran’hi ha almenys una tren-
tena, amb tot el patiment que aixo
suposaperaaquestsjovesiles seves
families. E1 40% es fan autolesions,
segons dades de I’any passat.

Tractament de temps limitat

Lucia Gonzalez Venegas és una de
les pacients privilegiades que han
rebut tractament en un hospital de
dia de laxarxapublicasanitaria. Pa-
teix un trastorn limit de la persona-
litatitenia “unaaddiccid ales auto-
lesions”, segons reconeix ellamatei-

xa. Amb 15 anys va comencar a ma-
nifestar els primers simptomes, pe-
ro novarebre un tractament inten-
siu ala sanitat publica fins que es va
intentar suicidar, quan ja era major
d’edat. Araté 22 anys. Al’abril livan
donar I’alta de ’hospital de dia per
aadults del Parc Sanitari Sant Joan
de Déu, on, segons diu, harebutuna
atencid excel-lent. El problema és
que al cap d’un mes la va visitar el
psiquiatre d’un centre de salut men-
tal per aadults (CSMA), ila segiient
visita I’hi van programar per al cap
de quatre mesos, per a aquest se-
tembre. Es a dir, ha
passatderebreuntrac-
tament gairebé diari al
fet que absolutament
ningu li faci un segui-
mentdurant setmanes.
Aixi que s’ha vist obli-
gada arecdrrer ala sa-
nitat privada: va a una
psicologa cada dues
setmanes i paga 90 euros per visita.

Logicament, per a les situacions
de crisi aguda la sanitat publica si
que ofereix una atencié immediata.
Per a aixo hi ha serveis d’urgencies
psiquiatriques i les anomenades
unitats d’aguts, on els pacients po-
den estar hospitalitzats durant di-
esosetmanesamb ’objectiude bus-
car un reajustament farmacologic
rapid. En concret, per a menors hi
haun total de 110 llits, segons dades
delaGeneralitat. Moltes families as-
seguren que han estat dies sencers
en un box d’urgencies de pocs me-
tres de superficie i sense llum natu-
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Montse Vergés
Estic molt agraida als
professionals que han
tractat la meva filla, pero
sento rabia contra el sistema
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ral, perqué no hi haviallits disponi-
bles a cap hospital. Cosa que ho ha
fet encaramés desesperant tant per
ales families com per als seus fills o
filles amb un trastorn mental.

Canvis de psicoleg i psiquiatre
Lafillade Montse Vergés ha estat di-
es en un box d’urgencies, i també
I'han ingressada almenys tres vega-
des en unitats de subaguts, i una
trentena més a unitats d’aguts. En
sis anys I’han tractada almenys una
desenade psicolegsipsiquiatres di-
ferents, assegura la mare, malgrat
que el vincle amb el
professional és fona-
mental en el tracta-
ment psicoterapeutic.
La noia pateix estres
posttraumatic com-
plex per una experien-
cia traumatica viscuda
durant la infancia.
Amb només 12 anys ja
esvaintentarsuicidar,iamb17hova
tornar a intentar. Es va trencar la
pelvis, vertebres, els peus..., segons
explica ella mateixa amb una forta-
lesa que impressiona. Veure foto-
grafies d’ella amb les cames totes
embenades després de I'intent de
treure’s la vida deixa sense esma.
El28 d’abril vafer18 anys,iaquell
mateix dia una ambulancia la va
traslladar de la unitat d’aguts per a
menors de "'Hospital Clinic on esta-
va ingressada a una unitat de suba-
guts per a adults: la de Sant Joan de
Déu Numancia, també a Barcelona.
Esadir,unavegadaméshahagutde

canviar de psicolegi psiquiatre. La
sevamare no té cap queixadels pro-
fessionals que I’han tractada. Tot el
contrari, se sent profundament
agraida. Pero no entén el sistema,
que obliga la seva filla a fer tombs
d’un centre aunaltre. “Sento rabia”,
afirma.

Nous serveis especialitzats
Elsdarrers cinc anys la Generalitat
ha fet un esfor¢ per posar en mar-
xa nous serveis especialitzats
d’atencid alasalut mental dels me-
nors. Per exemple, els equips guies
oeldenominat programa d’atencio
ala crisi infantil i juvenil. Pero te-
nen el mateix problema: hi ha llis-
ta d’espera per accedir-hi. A més,
el programa d’atencio a la crisi in-
fantilijuvenil, malgrat que s’have-
nut com un recurs nou, és en rea-
litat un servei que s’ofereix dins
dels mateixos CSM1J: consisteix
en el fet que un mateix pacient és
visitat diverses vegades ala setma-
na pels psiquiatres o psicolegs cli-
nics del centre, o per altres profes-
sionals addicionals que s’hi han
contractat (com ara educadors so-
cials o treballadors), durant una
mitjana de vuit setmanes. Es des-
tina als casos més complexos i re-
alment dona bons resultats. Amb
aquest servei, pero, s’ha despullat
un sant per vestir-ne un altre: siels
psiquiatres i psicolegs clinics han
de destinar més temps a aquests
pacients, encara en poden dedicar
menys a la resta, denuncien els
professionals dels CSMI1J.
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