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CONDICIONS DE VIDA

1. DINAMICA DEMOGRAFICA
1.1. LA POBLACIO A CATALUNYA

Segons les dades provisionals del Padré continu d’habitants a 1 de gener de 2017, la poblacié empadro-
nada a Catalunya és de 7.551.285 habitants. Aquesta xifra suposa un increment en el nombre d’habi-
tants en el darrer any del 0,4% (28.689 persones, 10.661 homes i 18.028 dones).

GRAFIC IV.1.G1. Evolucié de la poblacié resident a Catalunya. Catalunya 2000-2017 *

7364078 7475420 7.512.381 7.539.618 7.570.908 7.553.650 7.518.903 7.508.106 7.522.596 7.551.285
7134697 T
6.813.319

6.261.999 6.506.440

382.020 642.846

0 o ~ © o

o o ™ o o] b «Q ‘° & s 60 1) o o]

g g S 3 & 3 3 2 9 5 3 S 2 &
o < 6 I

2 g e g 2 g ¢ ; ; 2 g g 2 q

5] < - « 134 1] ™ ™ 5] 1] <

S S © © © © © © S & S © © ©

2000 2002 2004 2006 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 1

BN Espanyola W Estrangera  “=*Total

Unitats: nombres absoluts.

(1) Les dades del Padr6 continu d’habitants de I'1 de gener del 2017 sén provisionals.
(2) Les dades es refereixen a I'’1 de gener de cadascun dels anys.

Font: elaboraci6 propia a partir de les dades d’ldescat, Padr6 continu d’habitants.

La poblacié de nacionalitat estrangera creix en 15.057 persones (I'1,5% més) i trenca la tendéncia ne-
gativa dels darrers quatre anys. Representa el 13,8% de la poblacié total (13,6% el 2016), xifra que
concentra 1.038.455 persones. En nombres absoluts el creixement de la poblacié de nacionalitat espa-
nyola és similar, 13.632 persones, si bé en termes relatius 'augment és menor, del 0,2%.

A 1 gener de 2017 destaca el creixement de la poblacié estrangera després de quatre anys de descen-
SOS.

No obstant, en aquests resultats cal tenir present els processos d’adquisicié de nacionalitat espanyola.
En aquest sentit, malgrat que encara no es disposa de les dades definitives relatives a I'any 2016, s’ob-
serva que al llarg del 2015 els processos de naturalitzacié han finalitzat de forma favorable per a 29.977
persones. Comparada amb les altres comunitats autonomes, aquesta és la xifra més elevada d’adquisi-
cions de residéncia atorgades. Catalunya i la Comunitat de Madrid (amb 27.236) concentren la meitat
dels processos de I'any (114.351 en total). Cal destacar que el ritme d’adquisicions ha estat inferior als
registrats al llarg del 2014 i del 2013 (58.419 i 49.344, respectivament), si bé els anys precedents es
va accelerar la resolucio de les sollicituds fins aleshores acumulades. Amb tot, les dades provisionals del
primer semestre del 2016 ja auguren un nou creixement perqué situen el nombre d’adquisicions regis-
trades en 20.529.

Els trets més rellevants sobre les adquisicions de nacionalitat espanyola del 2015 sén:

= Per edats hi ha dos blocs molt pronunciats, el que es refereix a les persones menors de 20 anys que
concentren el 43,0% dels registres i el de les persones amb edats compreses entre els 30 i els 44
anys, que absorbeixen el 31,3%.
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La nacionalitat d’origen més freqlient és la de les persones marroquines (el 27,7%, 8.299 registres).
Tanmateix, I'agrupacié de les nacionalitats segons continent d’origen mostra que les nacionalitats
d’América del Sud sén les que més registres tenen (el 40,8%, 12.242 registres), seguides de les
d’Africa (el 35,4%, 10.621 registres).

El 75,7% de les persones sbn originaries dels mateixos paisos de la seva nacionalitat, mentre que el
23,3% va néixer a Espanya. Aquestes xifres varien significativament entre les persones de nacionali-
tat marroquina, atés que el 44,1% d’elles han nascut a Espanya (3.658). En I'extrem oposat es troben
les persones de nacionalitat sud-americana perqueé en el 90,0% dels casos la nacionalitat coincideix
amb el pais d’origen i només el 9,2% ha nascut a Espanya (1.126).

Com a conseqliéncia d’aquests processos de nacionalitzacié, entre d’altres causes, cada vegada es
fa més evident la diferéncia numeérica entre les persones nascudes a |'estranger i les de nacionalitat
estrangera.

Un altre dels trets demografics que convé destacar en aquesta primera aproximacio a la poblacié cata-
lana és el relatiu a la distribucié territorial. En aquest aspecte s’observa que la distribucié residencial de
la poblacié no és uniforme arreu del territori catala (vegeu el grafic IV.1.A.G1 i el mapa IV.1.AM1 de
[’'annex). Aixi:

El 29,7% de la poblacid a 1 de gener de 2016 resta empadronada en algun dels municipis del Bar-
celonés, fet que fa referéncia a 2.232.833 persones. Aquesta situacid provoca que la seva densitat
s’elevi enormement fins a assolir els 15.319 hab/km?2, mentre que la densitat mitjana a Catalunya
és de 234,3 hab/km2.

La demarcacié metropolitana és la més poblada, atés que hi resideix el 63,7% del total (4.793.592
habitants) i, ampliant el focus al territori que I'envolta, s’observa que el 73,7% viu a la provincia de
Barcelona (5.542.680 habitants).t

L’analisi en funcié dels municipis de residéncia constata una alta concentracié de la poblacié en
aquells de més de 50.000 habitants. En els 23 municipis d’aquestes caracteristiques hi ha empa-
dronades el 53,9% de les persones. En segon terme, els 98 municipis d’entre 10.001 a 50.000 ha-
bitants concentren el 27,5% de la poblacié. Aixi, el 81,4% de les persones empadronades a Catalunya
resideixen en municipis de més de 10.000 habitants, donant com a resultat una poblacié predomi-
nantment urbana. Tot i aixi, cal tenir present que a Catalunya hi ha 596 municipis amb 2.000 o menys
habitants on resideixen 345.060 persones. Aquesta situacio és forca rellevant, atés que la dispersio
geografica de la poblacié en petits municipis, majoritariament rurals, pot tenir implicacions en el seu
desenvolupament economic i en I'accés de les persones a determinats serveis socials basics (sanitat,
educacio, serveis socials, etc).

1.2. EL MOVIMENT NATURAL, L'ESTRUCTURA DE LA POBLACIO | DE LES LLARS

Els fets vitals que analitza el moviment natural (naixements, defuncions i nupcialitat, incloent-hi les rup-
tures matrimonials) ofereixen informaci6 sobre els canvis de la societat catalana. Amb el mateix objectiu
en aquest apartat s’analitza I'estructura de la poblacio i I'estructura de les llars.

1 La demarcacié metropolitana del Pla territorial concentra les comarques del Baix Llobregat, el Barcelonés, el Maresme, el Vallés Oriental i el
Vallés Occidental. La provincia conté les seglients comarques: Alt Penedés, Anoia, Bages, Baix Llobregat, Barcelonés, Bergueda, Garraf, Ma-
resme, Vallés Occidental i Vallés Oriental.
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El moviment natural

A Catalunya al llarg de I'any 2015 s’han registrat 70.450 naixements, I'1,6% menys que I'any precedent2
(vegeu la taula IV.1.A.T1 de I'annex). Per tant, el descens de la natalitat es cronifica, ja que persisteix la
tendéncia negativa iniciada el 2008.3 La taxa bruta de natalitat se situa en 9,5 naixements per cada mil
habitants, mentre que només quatre anys enrere era del 10,3%0 (2012). Tot i aixi, cal destacar que la
disminucié del nombre de nascuts vius no és homogenia al territori, perqué hi ha 18 comarques on la
xifra és superior a la de I'any anterior. Les comarques gironines mostren uns indicadors de fecunditat
més positius, mentre que comarques com I'Urgell, I’Aran i el Pla d’Urgell registren les variacions intera-
nuals del nombre de naixements més negatives (-17,4%, -14,0% i -13,7%, respectivament).

La causa de la baixada de la natalitat en conjunt respon a una disminuci6 del nombre de dones en edat
fertil, ja que el nombre mitja de fills/es per dona (1,41) (una altra de les possibles explicacions a aquesta
circumstancia) és lleugerament superior al de I'any precedent (1,39). Ara bé, aquestes xifres presenten
diferéncies en funcié de la nacionalitat de la mare, ja que en les mares de nacionalitat estrangera el
nombre mitja de fills/es per dona s’eleva fins a I'1,85 mentre que en les de nacionalitat espanyola des-
cendeix fins a I’1,30.

En la relaci6 amb la natalitat segons la nacionalitat de la mare, cal esmentar que 17.929 dels infants
nascuts vius son fills/es de mare estrangera (el 25,4%), per bé que també s’aprecia un descens intera-
nual lleugerament superior, del -2,9% (-1,1%, en el cas de mares de nacionalitat espanyola). En la nata-
litat de les mares estrangeres predomina el nombre de nadons de mares marroquines (5.688 nascuts
vius), seguides pels fills/es de mares romaneses (1.430), xineses (751), pakistaneses (702), bolivianes
(681) i italianes (485) (vegeu la taula IV.1.A.T3 i el grafic IV.1.A.G2 de I'annex).

Es retarda cada vegada més la maternitat i la nupcialitat.

Juntament amb la reducci6 en la natalitat s’observa un increment de I'edat mitjana a la maternitat fins
als 31,9 anys (31,7 anys el 2014) i de I'edat mitjana al primer fill, 30,6 anys (30,5 el 2014). La fecunditat
de les dones que més augmenta és la de les de 35 a 39 anys. Igualment, destaca que el 8,1% dels
nadons tenen mares de 40 anys o més (5.681), mentre que 10 anys enrere la proporcidé només agluti-
nava el 3,1% dels nascuts vius.

Val a dir que el retard en la maternitat en ocasions esta condicionat per les trajectories vitals i les cir-
cumstancies laborals de les dones,+ que en ocasions condueixen a un endarreriment de 'edat de cons-
titucio de les parelles, entre d’altres. Una bona mostra de la importancia que té la situacié de convivéncia
és que en el 75,6% dels nascuts vius la mare declara que té una uni6 estable. Amb tot, els canvis en les
estructures familiars segueixen el seu curs i de nou disminueix el percentatge de nadons de parelles
casades (el 52,3% del total, 53,0% el 2014) (vegeu la taula IV.1.A.T2 de I'annex).

Contrariament al que es podria intuir en veure aquest descens de la natalitat de les mares casades, es
manté la tendéncia creixent en la nupcialitat que es va iniciar el 2012. El nombre de matrimonis registrats
el 2015 és de 27.592 (26.823 el 2014). Val a dir que I'augment en el nombre de registres es deu a un
increment del 4,6% dels matrimonis exclusivament civils, que son els més nombrosos (23.302), ja que

2 El nombre d’infants a Catalunya també esta influit pel nombre d’adopcions internacionals que es realitzen. Amb tot, a I'igual que passa amb
la natalitat, les adopcions internacionals presenten una disminuci6 notoria, atés que el 2016 només s’han produit 139 adopcions (159 el 2015).
Els paisos on s’han formalitzat més adopcions han estat: Russia (29), Vietnam (29), Coldmbia (14), Bulgaria (12), india (8), Madagascar (8) i
Polonia (8) ( vegeu la taula IV.1.A.T5 de I'annex).

3 A més, segons les projeccions de poblacié de Catalunya 2013-2051 elaborades per Idescat, el descens es mantindra fins a la tercera década
del segle.

4 També poden influir les facilitats vers la natalitat propiciades per les politiques publiques: ajudes, mesures de conciliacid, accés a escoles
bressol, entre d’altres.
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els catolics segueixen descendint (4.083, el -6,0%). Els celebrats amb ritus d’altres religions també crei-
xen (+4,5%), si bé la proporcié encara és molt reduida (207 matrimonis) (vegeu la taula IV.1.A.T6 de
I'annex).

Aquesta linia de canvi també es posa de manifest en I'increment del nombre de matrimonis en segones
i posteriors ndpcies per als conjuges. Per als homes la proporcié s’eleva al 20,5% i per a les dones al
19,8% (19,7% i 18,9%, respectivament). Tal com succeeix en la natalitat, el retard en la nupcialitat és
evident (34,5 anys per a les dones i 36,7 anys per als homes) i I’edat mitjana al matrimoni de les dones
i dels homes augmenta cada any (32,6 anys per a les dones i 34,7 per als homes).

GRAFIC IV.1.G2. Evolucié d’alguns indicadors del moviment natural de la poblacié. Catalunya 2004-2015
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Font: elaboracié propia a partir de les dades d’ldescat i I'INE, Moviment natural de la poblaci6.

Atenent la tipologia s’observa que 26.793 dels matrimonis han estat celebrats amb persones de diferent
sexe (el 97,1%), en 432 el conjuges s6n dos homes i en 367 sén dues dones. Val a dir que la proporcié
de matrimonis de diferent sexe s’ha mantingut relativament estable al llarg dels darrers anys, amb fluc-
tuacions petites des de I'any 2012.

On la tendéncia si que ha canviat el seu sentit és en el nombre de matrimonis de diferent sexe quan
ambdoés conjuges s6n de nacionalitat espanyola. L'any 2000 aquesta tipologia concentrava el 93,9%
dels matrimonis, pes que es va reduint fins a assolir un minim el 2009 (el 69,3% del total). Pero, a partir
d’aleshores progressivament recuperen el seu pes relatiu fins que el 2015 la xifra s’eleva fins el 79,1%.
Val a dir que aquesta diferéncia interanual esta provocada principalment per un descens del nombre de
matrimonis amb conjuges estrangers i un increment del matrimonis de conjuges ambdés de nacionalitat
espanyola (2.756 matrimonis més)s (vegeu la taula IV.1.A.T7 de 'annex).

El lleuger repunt en la nupcialitat s"acompanya d’un lleu descens de les dissolucions matrimonials.

Les 18.898 nullitats, separacions i divorcis registrades el 2015 mostren una reducci6 del 3,5% (-693),
principalment perqué s’han produit 678 divorcis menys. Concretament, s’han registrat 18.062 divorcis,
875 separacions i 52 nullitats. Amb tot, no es pot obviar que existeix un cert parallelisme entre les xifres
de nupcialitat i les de dissolucions matrimonials (vegeu els grafics IV.1.A.G3 i IV.1.A.G4 de I'annex).

5 Entre els matrimonis amb algun conjuge de nacionalitat estrangera destaca el descens dels de dones de nacionalitats estrangeres amb homes
de nacionalitat espanyola i del de conjuges ambdds de nacionalitat estrangera (-1.242 i -984 matrimonis menys, respectivament), mentre que
els de dona estrangera i home espanyol es redueixen menys (-350 matrimonis).
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Del total de les demandes de divorci plantejades, 14.997 han estat consensuades, el 83,0% del total.
Segons la durada del matrimoni, la major part dels divorcis tenen lloc amb 20 anys o més de matrimoni
i entre 6i 10 anys (29,9% i 23,7% del total de divorcis respectivament), si bé cal tenir present que la
forquilla d’edat compresa en més de 20 anys és molt amplia. En nombres absoluts s’han registrat 5.401
divorcis de parelles amb 20 anys o més de convivéncia i 4.287 amb 6 a 10 anys de matrimoni. El nombre
de divorcis en els cinc primers anys de matrimoni ascendeix a 2.634. Una altra caracteristica dels divorcis
que s’han produit a Catalunya és que més de la meitat sén de parelles amb fills/es menors d’edat
(47,2%) i/0o fill/es depenents majors i menors d’edat (8,4%) (vegeu la taula IV.1.A.T8 de I'annex).

El nombre de custodies compartides creix any rere any.

En el cas dels divorcis de parelles de diferent sexe, en el 47,5% de les ocasions no procedeix la custodia
dels fills/es. Perd en els 9.987 divorcis en que si procedeix, s’hi ha atorgat a les mares en el 52,8% dels
casos i en el 40,5% I'exerceixen ambdés progenitors (4.934 i 3.780 divorcis, respectivament). El pes de
la custodia atorgada a les mares cada vegada és menor, mentre que el nombre de les custodies compar-
tides creix any rere any.

Un altre fet que cal destacar en aquesta tipologia de divorcis és que cada vegada prenen més pes els
divorcis en els quals I'estat civil dels conjuges en contraure matrimoni era el de divorciat o divorciada,
situacié que coincideix amb 'augment esmentat de les segones i posteriors nlpcies. Amb tot, es tracta
d’una proporcié encara baixa (8,7% dels homes que es divorcien i 8,4% de les dones), ja que en el 91%
dels casos |'estat civil previ al matrimoni era el de solter o soltera tant per al marit com per a la muller.

El creixement natural o vegetatiu és positiu malgrat que les xifres de naixements i defuncions estan cada
cop més properes.

Una altra de les variables que cal analitzar en el moviment natural sén les defuncions registrades al llarg
de l'any. Les defuncions comptabilitzades el 2015 han estat 64.866, xifra lleugerament superior a la
registrada I'any anterior (5,8% més) (vegeu el grafic IV.1.A.G5 de I'annex). La mortalitat registrada dels
menors d'un any ha estat de 170 infantsii la de les persones de nacionalitat estrangera de 1.384 efectius
(vegeu la taula IV.1.A.T6 i la taula IV.1.A.T8 de I'annex). L’any 2015 la taxa bruta de mortalitat® ha estat
de 8,77%o0 (8,29%o0 'any precedent), . Per trobar una xifra tan elevada cal retrocedir fins al 2005, quan la
taxa registrada va ser de 8,90%.. No obstant aix0, la taxa de mortalitat infantil” actual és de 2,41%o
(2,74%0 el 2014) (vegeu la taula IV.1.A.T8 de I'annex).

Convé destacar que amb aquestes xifres el creixement natural o vegetatiu resultant, és a dir, la diferéncia
entre el nombre de naixements i el de defuncions, és positiu. Concretament, el resultat fa referéncia a
5.584 persones, situacidé que contrasta amb els calculs per al conjunt d’Espanya, on el saldo ha estat
negatiu per primer cop des de 1975 (-2.278 persones).8

La xifra de defuncions de les dones supera per primer cop la dels homes.

La desagregacio segons el sexe mostra que la taxa de mortalitat de les dones és de 8,66%o0, mentre que
en el cas dels homes és de 8,89%.. Val a dir que, habitualment, la taxa de defuncions és més baixa en
les dones, mentre que el nombre d’anys de vida en el moment del naixement de les dones és més elevat.
Aixi, I'esperanca de vida en néixer a Catalunya és de 85,81 anys per a les dones i 80,33 anys per als
homes (en conjunt 83,14 anys). Respecte a la darrera década, els homes augmenten en 2,3 anys l'es-
peranca de vida mentre que les dones ho fan en 1,3 anys. La bretxa de I'esperanca de vida entre els

6 Taxa bruta de mortalitat: Quocient entre el nombre de defuncions registrades en un any determinat i la poblacié a meitat del periode.

7 Taxa bruta de mortalitat infantil: Quocient entre les defuncions de menors d’1 any i els nascuts vius del mateix periode.

8 També cal esmentar que cada cop hi ha més comunitats autdbnomes que tenen un resultat de creixement vegetatiu negatiu (10 el 2015, 8 el
2014, 5 el 2012). EI 2015 han estat les seglients: Astlries, Castella i Lled, Galicia, Cantabria, Extremadura, Arago, Pais Basc, La Rioja, Castella-
La Manxa i la Comunitat Valenciana. El 2015 per primera vegada a Espanya s’han registrat més defuncions que naixements.
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homes i les dones s’escurga. L’esperanca de vida als 65 anys® és de 22,99 anys per a les dones i de
19,07 anys per als homes10 (vegeu la taula IV.1.A.T12 de I'annex). Amb tot, convé destacar que aquest
any el rati de masculinitat!! ha variat i se situa en 98,6 morts d’homes per cada 100 de dones. Aquesta
circumstancia no s’ha produit anteriorment, si bé les xifres disponibles només es remunten a I'any 1975.
Aixi, el nombre de defuncions de dones és superior al d’homes; concretament s’han produit 32.654 de-
funcions de dones i 32.212 d’homes.

Un altre tret diferencial entre els dos sexes se’'n deriva de la causa de la defuncié. Els tumors sén la
primera causa de mort en els homes (32,6% de les defuncions), mentre que sén la segona per a les
dones (21,2%). En aquest darrer cas tenen més incidéncia les malalties del sistema circulatori (30,0%
de les defuncions de dones), mentre que en el cas dels homes aquestes resten en un segon grau (25,3%
de les morts). La tercera causa de les defuncions per a ambdds sexes son les malalties del sistema
circulatori (vegeu la taula IV.1.A.T10 de I'annex).12

L’estructura de la poblacio

Els efectes de la baixada constant de la natalitat i I'allargament de I’esperanca de vida transformen I'es-
tructura de la piramide d’edats. Per aquest motiu, la caracteristica més rellevant que s’observa en la
piramide poblacional és I'envelliment.

Els trets més importants de I'analisi de I'estructura de la poblaci6é per edats segons el Padré continu
d’habitants a 1 de gener del 2016 sbn els seglents:

= En el periode des de I'any 2004 fins al 2008 la natalitat va augmentar i la seva representacié en
I’histograma actual mostra una franja més ampla entre les edats compreses entre els 5 i els 9 anys.
Per contra, el descens de la natalitat dels darrers anys provoca una franja més estreta corresponent
als infants menors de 5 anys. Amb tot, el pes de la poblacid menor de 16 anys es manté estable els
darrers tres anys, amb dades que se situen al voltant del 16% del total.

= La longevitat de les dones és més elevada, malgrat que I'esperanca de vida ha augmentat per als
dos sexes, tal com s’ha comentat. Una de les caracteristiques més rellevants de les darreres décades
ha estat la millora de les expectatives de vida de les persones en edat madura i avancada. En con-
seqliéncia, els augments sostinguts de I'esperanca de vida propicien un creixement de la clspide de
la piramide.13

9 Nombre mitja d'anys que pot viure una persona que ha arribat als 65 anys, si se la sotmet durant la resta de la seva vida a les condicions de
mortalitat actuals (probabilitats especifiques de morir a una edat concreta).

10 En conjunt, tot i el lleuger retrocés respecte a les xifres de I'any anterior, en la darrera década I'esperanca de vida en néixer a Catalunya ha
augmentat aproximadament dos anys (83,14 el 2015, 83,23 el 2014 i 31,32 el 2006). L'esperanca de vida als 65 anys també s’incrementa
enun any (21,16 el 2015 i 20,03 el 2006).

11 Nombre de defuncions d’homes per cada 100 defuncions de dones.

12 per a més informacid, vegeu el capitol de salut.

13 Aquest efecte és compartit amb altres paisos de la UE. L'informe conjunt de la Comissid Europea i I'OCDE Health at a Glance: Europe 2016,
publicat el mes de novembre de 2016, mostra que I'esperanga de vida supera en I'actualitat els 80 anys en la major part dels paisos de la UE.
Amb tot, en I'informe s’adverteix que aquesta xifra récord no sempre es correspon amb anys de vida amb bona salut. Segons les estimacions
realitzades, al voltant de 50 milions de persones en la UE pateixen dos o0 més afeccions croniques i la major part d’aquestes persones tenen
més de 65 anys. Conclusions similars es recullen a I'Informe de salut 2016, presentat per la Generalitat de Catalunya. Per a més informacio,
vegeu I'apartat “Salut” d’aquest mateix capitol.


http://www.oecd.org/health/health-at-a-glance-europe-23056088.htm
http://salutweb.gencat.cat/web/.content/home/el_departament/pla_de_salut/documents/arxius/informedesalut2016.pdf
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GRAFIC IV.1.G3. Piramide poblacional segons nacionalitat. Catalunya 2016
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Unitats: percentatges.
Font: elaboraci6 propia a partir de les dades d’ldescat, Padré continu d’habitants.

= |’edat mitjana dels homes i de les dones és 40,9 anys i 43,6 anys respectivament (42,3 en conjunt).
Les persones de nacionalitat estrangera tenen una mitjana d’edat forca més jove, 33,4 anys per als
homes i 33,3 per a les dones, mentre que les de nacionalitat espanyola mostren edats més elevades,
42,1 anys per als homes i 43,6 per a les dones. Val a dir que situacions com I'arribada de persones
estrangeres d’edats més joves en la darrera década i/o el repunt de la natalitat fins al 2008, entre
d’altres, han provocat un cert alentiment del procés d’envelliment, si bé el procés no s’ha aturat.

TAULA IV.1.T1. Evolucié dels principals indicadors demografics. Catalunya 2006-2015

‘ 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 ‘ 2015

index d'envelliment 1 112,1| 109,5 | 107,8 | 107,4 | 107,6 | 108,2 | 109,8 | 112,6 | 114,6 | 116,0
index de sobreenvelliment 2 12,7 | 13,1 13,7 14,1 14,7 14,7 15,0 | 15,3 | 15,7 | 16,1
index de dependéncia juvenil 3 21,2 | 21,5 22,0 22,6 23,1 23,5 | 23,8 | 24,1 | 24,3 | 24,3
index de dependéncia de la gent gran 4 | 23,8 | 23,6 23,8 24,2 24.8 254 | 26,2 | 27,1 | 27,8 | 28,1

Unitats: percentatges.

(1) index d'envelliment: quocient entre el nombre de persones de 65 anys i més i el nombre de joves menors de 15 anys.

(2) index de sobreenvelliment: quocient entre el nombre de persones de 85 anys i més i el nombre de persones de 65 anys i més.

(3) Index de dependéncia juvenil: quocient entre el nombre de joves menors de 15 anys i el nombre de persones de 15 a 64 anys.

(4) Index de dependéncia de la gent gran: quocient entre el nombre de persones de 65 anys i més i el nombre de persones de 15 a 64 anys.
Font: elaboracié propia a partir de les dades d’ldescat, indicadors demografics.

= [’evolucié demografica no només té efectes en la despesa social en serveis i en proteccié social que
pot haver de menester una poblacié envellida siné que també es tradueix en un envelliment de la
poblacié activa. En termes de poblacioé potencialment activa, les xifres demografiques es tradueixen
en una proporcié de persones en edat de treballar (de 16 a 64 anys) del 64,6%, xifra sensiblement
més baixa que la resultant fa una década (68,1% el 2006). Val a dir que des de I'any 2008 la pérdua
de pes de la poblacié en edat laboral és progressiva.14

14 Un primer efecte sobre aquesta situacié a escala europea ha estat la reforma dels sistemes de pensions, augmentant I'edat de jubilacio i
fent més restrictiu I'accés a la jubilacioé anticipada. Amb tot, en la majoria dels paisos de la UE, es manté una diferéncia entre I'edat oficialment
prevista per a la jubilacio i I'edat real de jubilacié.
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= Per contra, la proporci6 del grup de més edat (65 anys i més) és del 18,5%, xifra que manté I'ascens
dels darrers anys, ja que una década enrere era de 16,6%. Aquesta xifra s’incrementa en les dones,
ja que arriba al 20,7%, i es redueix entre els homes fins al 16,1%.15

Pel que fa a I'estructura de la poblacié segons el sexe, les dones absorbeixen el 50,8% del conjunt po-
blacional. En una desagregacio6 per grups d’edat s’observa que en els grups de les persones menors de
50 anys la proporcidé d’homes és lleugerament superior a la de dones, amb I'excepcié de les cohorts de
25 a 29 anys, on el 50,4% sén dones. La proporcidé de dones a partir dels 60 s’eleva cada quinquenni
fins a assolir el 67,9% del total de persones de 85 anys i més. Si s’analitza la proporcioé de dones segons
la nacionalitat de les persones empadronades, s’observa que les nacionalitats americanes i les europees
no comunitaries sén les més feminitzades, ja que al voltant del 57% sén dones. Les nacionalitats asiati-
ques i les africanes mostren un grau més gran de masculinitzacié (aproximadament del 41%).

En aquest sentit convé esmentar que el 13,6% de la poblacid resident a Catalunya és de nacionalitat
estrangera (1.023.398 persones).

Catalunya es manté com la comunitat amb un nombre més elevat de persones estrangeres.

Respecte a les altres comunitats autonomes de I'Estat espanyol, Catalunya és el territori amb un nombre
més elevat de persones estrangeres. Catalunya absorbeix el 22,2% de les residents a Espanya, seguida
de Madrid, que concentra el 17,2% (792.627 estrangers/es, 230.771 persones menys que Catalunya).
La desagregacio continental de les dades del padr6 posa de manifest la preeminéncia de les nacionali-
tats europees, amb 341.032 persones inscrites al padré (el 33,3%), seguides de prop per les africanes
amb 288.265 (el 28,2%) i per les americanes amb 247.782 persones (el 24,2%). A forga distancia se
situen les nacionalitats asiatiques que, amb 146.319 persones, concentren el 14,3%.

TAULA IV.1.T2. Estructura de la poblaci6 segons nacionalitat. Catalunya 2016

Resta d’Eu- . Ameérica del América  Asia i Oce-
Espanyola Resta UE ropa Africa Nord i Central  del Sud ania Total
De 0-14 anys 1.015.588 | 34.473 9.267 68.043 8.534 16.630 27.519 |1.180.054
De 15-29 anys 898.350 56.862 14.481 58.573 21.834 44,381 36.263 | 1.130.744
De 30-44 anys 1.426.514 | 105.199 23.091 109.270 26.792 75.661 54.294 | 1.820.821
De 45-64 anys 1.816.281 | 60.509 16.299 47.105 11.140 34.256 26.110 |2.011.700
De 65 anysimés | 1.342.465| 17.703 3.148 5.274 2.220 6.334 2.133 | 1.379.277
Total 6.499.198 | 274.746 66.286 288.265 70.520 177.262 | 146.319 | 7.522.596

Unitats: nombres absoluts.
Font: elaboracié propia a partir de les dades d’ldescat, Padré continu d’habitants.

En conjunt, a Catalunya hi ha representades 165 nacionalitats, si bé numéricament el 50,2% de la po-
blaci6 estrangera pertany a una de les 7 nacionalitats predominants. Aixi, per paisos, el Marroc continua
destacant per ser el collectiu més nombrés, el 20,7% del total d’estrangers (211.384), seguit pel 8,9%
dels nacionals de Romania (90.874). Les nacionalitats de Xina, d’ltalia, de Pakistan, de Bolivia i de
Franca registren cadascuna gruixos poblacionals entre els 30.000 i les 55.000 personesté (vegeu els
grafics IV.1.A.G6 i IV.1.A.G7 de I'annex)

Amb tot, la seva preséncia al territori no és uniforme i n’és més intensa en algunes comarques. El Barce-
lonés en concentra el 35,5% del total de poblacid estrangera. Si a aquesta comarca s’afegeixen el Vallés

15 La proporcid de persones més grans de 65 anys catalana és lleugerament menor que la mitjana de la UE-28 a 1 de gener de 2016, que se
situa en 19,2%. Italia, Grécia i Alemanya encapcalen la relacié de paisos amb un percentatge més alt de persones de 65 anys (ltalia el 22,0%,
21,3% a Grécia i Alemanya el 21,1%).

16 Xina 54.545, Italia 49.421, Pakistan 43.093, Bolivia 32.724 i Franca 31.716. En conjunt, els sis paisos concentren 513.767 persones.
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Occidental (8,5%), el Baix Llobregat (7,3%) i el Maresme (4,6%), s’obté la residéncia del 56,3% de la
poblacio6 estrangera. Amb tot, la poblacié de nacionalitat estrangera es fa més evident en les comarques
de la Segarra i I'Alt Emporda, on constitueix el 25% de les persones residents (vegeu els grafics IV.1.A.G8,
IV.1.A.G9i IV.1.A.G10 i mapa IV.1.A.M4 de I'annex).

L’estructura de les llars
La progressiva reduccié de la dimensié de les llars.

A Catalunya el 2016 hi ha 2.962,1 llars, fet que suposa un increment del 0,4% respecte del 2015
(12.500 llars més). La dimensié mitjana de la llar és de 2,48 persones (2,50 a Espanya), cada vegada
més petita (el 2001 hi havia 2,74 membres) 17 (vegeu la taula IV.1.A.T14). Una de les causes explicatives
del descens de la dimensié de les llars en el seu conjunt és I'augment del nombre de les llars uniperso-
nals i de les monoparentals els darrers anys. Les llars unipersonals absorbeixen el 25,3% del total (20,9%
el 2001, 750,2 milers de llars) i les monoparentals, el 10,2% (300,8 milers de llars).

Tot i aquestes tendéncies, les llars més frequlients son les constituides per parelles, ja que concentren el
54,1% de les llars. Alhora, les llars formades per parelles -de fet o de dret- es poden desagregar en dos
tipus, segons si hi ha fills/es que conviuen a la llar (946,9 milers de llars, el 32,0% de les llars) o sense
fills/es (656,2 milers, el 22,0%).

Atenent I'edat, la major part de les llars unipersonals sén de persones menors de 65 anys (el 58,5%,
438,7 milers de les 750,2 milers d’unipersonals). Tres de cada cinc d’aquestes llars son d’homes (el
58,5%), que son solters o bé sén divorciats (57,1% i 18,6%, respectivament).i8 Ara bé, si s’analitzen les
llars de les persones de més de 65 anys, s’observa que el 71,4% estan constituides per dones (222,3
milers). Aleshores, I'estat civil predominant és el de vidua, que absorbeix el 78,9%, enfront del 41,3% en
el cas dels homes vidus.

Les llars monoparentals, és a dir, les formades per una de les persones progenitores amb fills, estan
majoritariament integrades per una mare amb fill/es (243,6 milers, el 80,0%). En quasi la meitat de les
llars de mares amb fills la dona té una edat compresa entre els 35 i els 54 anys (48,6%), si bé hi ha un
no menyspreable 31,5% de les mares amb 65 anys o més. L'edat de les mares explica en gran mesura
que el 35,6% de les dones siguin vidues, el 28,5% divorciades, el 13,4% solteres i el 12,6% separades.

Finalment, convé esmentar que I'agrupacié de les llars on conviu un nucli familiar amb altres persones,
les llars de diverses persones sense ser nucli familiar i/o les llars amb dos o més nuclis absorbeix el
10,4%.

1.3. ELS MOVIMENTS MIGRATORIS

A partir de les estadistiques de variacions residencials de Catalunya s’observa que les migracions inter-
nes dins de Catalunya durant el 2015 (darrera dada disponible) viuen un moment d’estabilitzacié amb
relacio a I'any anterior. Concretament, s’han registrat 244.339 canvis de residéncia entre municipis ca-
talans (244.278 el 2014). Els municipis de grandaria mitjana (entre 10.001 i 100.000 habitants) sén
els que més poblacié han guanyat, 4.551 habitants més en total. Per contra, Barcelona i els municipis
de fins a 2.000 habitants perden, tot i que les xifres sén discretes (3.902 i 1.094 habitants menys, res-
pectivament). El comput comarcal mostra que les que son limitrofes al Barcelonés sén les receptores de
gran part dels fluxos intercomarcals. El Valles Occidental (1.535 habitants més), Maresme (1.375) i el

17 La llar és un concepte ampli que inclou els nuclis familiars (llars de parelles amb o sense fills/es o llars monoparentals) i les persones que
viuen soles (llars unipersonals) o que viuen amb d’altres persones, perd sense constituir un nucli familiar (llars multipersonals). EI nombre i la
tipologia de les llars depén de diverses variables com I'estructura per edats de la poblacié, el volum de poblacio, les pautes de comportament
vers la natalitat, la nupcialitat o les ruptures matrimonials, entre d’altres.

18 val a dir que aquestes proporcions també son similars a les que s’aprecien en les llars unipersonals de les dones menors de 65 anys (59,2%
i 15,9%, respectivament).
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Baix Llobregat (885) son les que registren saldos migratoris més alts amb la resta de Catalunya. A l'altre
extrem hi ha 25 comarques amb saldos negatius, entre les quals destaquen el Barcelonés (-3.580), el
Tarragoneés (-428) i la Selva (-340) (vegeu la taula IV.1.A.T.15 de I'annex).

El saldo migratori de Catalunya amb la resta de I’Estat per segon any consecutiu és positiu, tant en el
seu conjunt com per a 22 comarques catalanes. Aixi, s’observa que s’han produit 54.754 entrades, el
20% de les quals procedeix d’Andalusia (1.196), el 16,4% de la Comunitat Valenciana (8.994) i el 12,5%
de la Comunitat de Madrid (6.849). Les principals destinacions de les 49.561 emigracions s6n a les
mateixes comunitats autonomes esmentades: el 19,6% a Andalusia (9.733), el 14,9% a la Comunitat de
Valencia (7.397) i el 14,5% a la Comunitat de Madrid (7.213). La taxa d’immigracions se situa en 7,0
persones immigrades per cada 1.000 habitants, xifra que manté la tendéncia a 'alca dels darrers dos
anys, mentre que la taxa d’emigracio se situa en 6,7 persones emigrades per cada 1.000 habitants, dada
que es redueix cada any des de I'any 2007.

En el marc de les migracions externes, a I'igual que I'any anterior, I'OCDE constata que els fluxos migra-
toris estan augmentant per segon any consecutiu segons les dades analitzades del 2015.12 Entre les
principals causes migratories registrades es troba la reunificacié familiar i la lliure circulacié dins del
territori de la UE, fluxos que concentren el 30% de les migracions als paisos de I'OCDE. Aquestes mateixes
raons es repliquen a Catalunya. En aquesta linia, convé esmentar que s’han tramitat 11.033 sollicituds
d’informes per a I'adequacié d’habitatge per sollicitar el reagrupament familiar o per renovar les autorit-
zacions de residéncia dels familiars reagrupats (9.777 han estat favorables, el 90,6%) i 11.619 solici-
tuds d’informes acreditatius del grau d’integracié per accedir a I'arrelament social a Catalunya o per
renovar o modificar I"autoritzacié de residéncia temporal (9.610 favorables, el 84,4%).20

Altrament, I'informe de I'OCDE detecta un maxim historic en el registre de nous sollicitants d’asil (1,65
milions), on el 25% aproximadament de les sollicituds sén de persones procedents de Siria i el 16%
d’Afganistan. També la Comissid Europea en I'Informe General sobre I'activitat de la UE en 2016 quanti-
fica que més d’un mili6é de persones van sollicitar proteccio internacional en 2015 i s’espera que el 2016
se superi el milié. Segons I'Informe del CEAR (Comissio Espanyola d’Ajuda al Refugiat) a Espanya 2016
al llarg del 2015 es van presentar al voltant de 14.881 sollicituds de protecci6 internacional a Espanya
i el 88,5% van tenir una resolucié desfavorable. L’estatut de refugiat el van obtenir 220 persones (per-
manent) i la proteccié subsidiaria 800 persones (renovable als cinc anys). Pel que fa al compromis ad-
quirit per I'Estat a la UE d’acollir 17.387 persones refugiades, la realitat mostra que a la fi del 2016 s’han
acollit 896 persones (607 via reubicacié des de Grécia i Italia i 289 via reassentament des de provincies
de Turquia i Liban). D’elles, a Catalunya hi ha 495 persones seguint el Programa estatal d’acollida de
refugiats. Un total de 175 sollicitants d’asil, nacionals de Siria, Eritrea, Iraq i Palestina, han arribat via
reubicacié o via reassentament.zt

L’emigracio consolida el seu creixement progressiu i la immigracié el seu descens.

A més, Catalunya coincideix amb altres paisos de 'OCDE en el creixement dels moviments migratoris
dins del territori de la UE. En aquest marc cal tenir present que I'emigracié consolida una dinamica de
creixement progressiu. Aixi, el nombre de persones de nacionalitat espanyola que resideixen a |'estranger
és de 284.374 a 1 de gener del 2017 segons el Registre del Padré de Residents a I'Estranger, 20.340
persones més, fet que suposa el 7,7% d’increment (el 3,8% respecte a la poblacio resident a Catalunya).
En totes elles la darrera inscripcié al padrd ha estat en un municipi catala. Territorialment, I'emigraciod

19 International Migration Outlook 2016, Summary in Spanish.

20 Els aspectes administratius vinculats a la residéncia, a les autoritzacions de treball i a I'accés a la nacionalitat son de vital importancia i, per
bé que es tracta de matéries de competéncia de I'Estat, des de la Generalitat es tramiten els informes que acrediten el grau o I'esfor¢ d’integra-
cio, aixi com de I'adequacioé de I'habitatge, que és un dels requisits necessaris per tramitar el reagrupament familiar.

21| es dades d’Espanya estan estretes de la nota de premsa del Ministeri d’interior de 5 de maig de 2017. Les de Catalunya son de la Secretaria
d’lgualtat, Migracions i Ciutadania del Govern de la Generalitat. Catalunya manté el compromis d’acollir 4.500 persones refugiades. Per a les
persones refugiades que finalitzen el Programa estatal de refugi a Catalunya sense haver assolit una autonomia suficient s’ha desplegat el
Programa catala de refugi, que s’aplicara a partir del gener del 2017.
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s’ha viscut en totes les comarques, encara que no amb la mateixa intensitat. La variacié interanual en
nombre absoluts es mostra més intensa al Barcelonés, amb 8.814 persones més a I'estranger i propor-
cionalment és més forta a ’'Osona (la variacio interanual ha estat del 17,4%, corresponent a 625 perso-
nes emigrades més que el gener del 2016).

El grup més nombrés correspon a persones que han nascut a I'estranger, 173.773, el 61,1% del total.
D’elles, el 49,7% resideix al mateix pais on van néixer, probablement com a consequéncia d’'una migracié
de retorn de la poblacié autoctona a aquests paisos. Concretament, aquesta situacié es viscuda per
141.239 persones. La poblacié emigrada nascuda a Catalunya constitueix el segon gran grup amb
96.379 persones (el 33,9%), mentre que els nascuts a la resta de I'Estat son 13.619 persones.

La preeminéncia d’alguns paisos de destinacio en els fluxos emigratoris s’ha mantingut estable al llarg
dels darrers anys. Els principals paisos escollits son Franca, Argentina, Alemanya, EEUU, el Regne Unit,
Méxic, Andorra i Suissa, que absorbeixen el 58,7% de I'’emigracié. En conjunt, I'agrupacié de paisos se-
gons continents de destinacidé presenta una clara polaritzacié, ja que el 49,1% de les localitzacions de
desti s6n paisos d’Ameérica i el 46,4% d’Europa. La preséncia de persones emigrades a Asia, a Africa i
Oceania és molt minsa (2,3%, 1,2% i 1,0%). Les persones nascudes a Catalunya mostren una clara pre-
feréncia per Franca (el 15,8% del total), Alemanya (9,4%) i Andorra (9,3%). Les persones nascudes a
I’estranger en conjunt mostren més dispersié entre les destinacions, tot i que destaquen alguns paisos
com Argentina (13,5%), Franca (10,4%) i Méxic (7,6%).

L’estructura per edat de les persones residents a I'estranger és més jove que la del conjunt poblacional.
En aquest cas, els menors de 15 anys representen el 19,9% de la poblacio, els de 15 a 64 anys el 65,3%
i les persones més grans de 65 anys el 14,8%. Hi ha un equilibri entre els dos sexes, ja que hi ha 143.150
homes residint a I'estranger, vers les 141.224 dones (vegeu la taula IV.1.A.T16 de I'annex)

GRAFIC IV.1.G4. Variacié interanual del nombre de residents a I'estranger segons els principals paisos de destina-
ci6. 2015-2017
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Font: elaboraci6 propia a partir de les dades d’ldescat, Padré d’habitants a I'estranger.

Al llarg de I'any 2016 s’han registrat 31.202 noves inscripcions al Padr6 d’habitants residents a I'estran-
ger que es produeixen per naixement, nacionalitzacid, omissié i emigracio de Catalunya a I'estranger. Val
a dir que l'augment de registres durant el 2016 representa el 0,5%, fet que contrasta amb els increments
registrats els anys anteriors (13,8% el 2013 i 12,9% el 2014). En coheréncia amb els paisos de destina-
ci6 escollits esmentats s’observa que una de cada tres s’ha registrat en algun pais europeu, mentre que
una altra s’ha fet en algun pais america (10.931 i 13.248, respectivament). Entre els paisos comunitaris
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destaquen les realitzades a Franca, Regne Unit i Alemanya (4.126, 3.230i 3.077, respectivament), men-
tre que entre els del continent america els registres sén més nombrosos als EEUU, I’'Equador i I’Argentina
(2.225, 2.052 i 1.384, respectivament) (vegeu el grafic IV.1.A.G12).22

La variacié interanual mostra un increment més lleuger que I'any anterior, del 7,7% (20.340 persones
més), enfront del 9,1% de I'any anterior. En atencié al lloc de naixement, s’observa que el moviment
emigratori ha estat més intens per a aquelles persones nascudes a I'estranger (8,3%), mentre que les
persones nascudes a Catalunya actualment residents a I'estranger han augmentat el 7,4% (6.678 per-
sones més) (vegeu el grafic IV.1.A.G11 de I'annex)

En el cas dels fluxos migratoris de sortida del territori,23 les variacions de les xifres del Padré de la pobla-
ci6 de nacionalitat estrangera mostren que, tal com s’ha esmentat, s’ha produit un descens per quart
any consecutiu. Amb tot, la variacié ha estat molt lleugera, ja que enguany numeéricament respon a 4.671
persones de nacionalitat estrangera menys (vegeu la taula IV.1.A.T17).24 El nombre de persones de naci-
onalitat estrangera va experimentar una reduccié en la major part de les nacionalitats, bé perqué s’ha
iniciat un procés migratori vers altres paisos o, en ocasions, com a consequléncia de les adquisicions de
nacionalitat. Aquest darrer argument es veu reforcat en tant que si les dades s’analitzen segons el lloc
de naixement les variacions interanuals mostren xifres diferents. En aquesta ocasi6 s’ha produit un in-
crement d’efectius de 13.263 persones més residents i nascudes a 'estranger. El total de persones
nascudes a I'estranger el 2016 és de 1.292.774.

L’analisi dels moviments migratoris experimentats per les nacionalitats americanes mostra que el seu
descens ha estat el més alt, del 2,2%, corresponent a 5.558 persones menys. Una aproximacié més gran
mostra que les nacionalitats de I’América del Sud s’han reduit en 8.205 efectius, compensades per in-
crements en les nacionalitats de I’América del Nord i Central. Les nacionalitats africanes també veuen
certa minva en els seus nacionals, del 0,9% (-2.579 persones). Les nacionalitats europees mostren certa
polaritat, atés que les procedents de la UE es redueixen (5.520 persones) i les de la resta d’Europa
augmenten (3.505 persones). També es produeix un moviment d’entrada de les nacionalitats asiatiques
(5.435). Entre les nacionalitats concretes que més han reduit el nombre de persones empadronades a
Catalunya convé destacar les persones originaries de I’'Equador (-2.923), les del Marroc (-2.866), les de
Romania (-2.794) i les de Bolivia (-2.642), xifres que en part s’expliquen pels processos d’adquisicié de
la nacionalitat.2s Per contra, destaca I'augment de la poblaci6é procedent de la Xina (3.035), Hondures
(2.560), Ucraina (1.636), Venecuela (1.138) i Russia (1.124) (vegeu el grafic IV.1.A.G13 i IV.1.A.G14 de
I"annex).

Per a més informacio sobre la normativa relacionada amb la demografia i la immigraci6 apro-
vada durant I'any 2016, vegeu el Recull normatiu al web del CTESC.

22 En relaci6 a la poblacié catalana resident a I'estranger convé esmentar que, arran d’aquests moviments, al setembre d’aquest any es va
aprovar el Projecte de llei de la comunitat catalana a I'exterior per regular el marc de les relacions de la Generalitat, les seves institucions i la
societat catalana resident a I'estranger i les entitats en les quals s’organitzen.

23 Els registres sobre sortides només ofereixen dades sobre les persones que s’acullen a programes de retorn voluntari i, sens dubte, son poc
representatives ja que es tracta de xifres molt discretes (102 persones al llarg del 2016). Concretament, a Catalunya al llarg del 2016 s’han
acollit al programa PRV de retorn voluntari, 102 persones. La major part d’elles son originaries d’algun pais sud-america, entre les quals desta-
quen en nombre les persones retornades d’Hondures (33), Bolivia (18) i Argentina (12). Pel que fa al génere, s’observa un cert equilibri en tant
que 49 de les persones retornades sén homes i 53, dones. Per demarcacions, la majoria s’han tramitat a Barcelona (92) Altrament, el padrd
pot reflectir processos migratoris de persones que van tenir lloc fa més temps i que, en abséncia d’una renovacié de la inscripcié al padr6, s’ha
produit enguany la baixa per inscripcié indeguda.

24 Aquestes xifres de descens cal estudiar-les amb cura perqué si el focus temporal s'amplia a la darrera década s’observa un increment de
persones de nacionalitat estrangera de 224.494 entre els anys 2005 i el 2016.

25 Al llarg del 2015 s’han resolt favorablement 8.289 sollicituds de nacionalitat espanyola de persones procedents del Marroc, 2.988 de I'Equa-
dor, 2.857 de Bolivia i 1.935 de Colombia.
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2. SALUT
2.1. LA SALUT DE LA POBLACIO CATALANA

21.1. ESPERANCA DE VIDA | MORTALITAT

L’esperanga de vida, I'esperanga de vida lliure de discapacitat i I'esperanga de vida en bona salut evo-
lucionen favorablement a mitja termini, pero s’incrementa el pes relatiu de la discapacitat en la vida de
les persones.

Tal com s'ha comentat en I'apartat IV.1. sobre dinamica demografica, I'any 2015 I'esperanca de vida en
néixer (EV) a Catalunya és de 83,14 (85,82 anys per a les dones i 80,34 per als homes). L’evoluci6 de
I’'EV ha estat globalment positiva al llarg dels Ultims vint anys, un periode de temps en qué ha crescut
uns cinc anys. No obstant aix0, I'EV ha experimentat recentment alguna petita oscillacié, com ara la
reduccié de tres décimes de I'indicador entre els anys 2014 i 2015.

L'EV, pero, no informa sobre la qualitat de vida de les persones des del punt de vista de la seva salut. Tal
com s'ha indicat en memories socioecondomiques i laborals (MSEL) anteriors, I'esperancga de vida lliure
de discapacitat (EVLD) i I'esperanca de vida en bona salut (EVBS) son estimacions que tenen en compte
els fenomens de mortalitat i de morbiditat.2s Ambdés indicadors -particularment el segon- han tingut una
evolucié globalment positiva entre els anys 1994 i 2014.27 Es a dir, les persones viuen de mitjana més
anys lliures de la condici6 de discapacitat i en bona salut. A més, tal com s’observa en el grafic IV.2.G1,
les EVLD i les EVBS de dones i homes tendeixen a convergir amb el temps, encara que les dones visquin
de mitjana més anys.

GRAFIC IV.2.G1 Esperanca de vida, esperanca de vida lliure de discapacitat i esperanca de vida en bona salut

per sexe. Catalunya, 1994, 2012 i 2015
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Les defuncions per malalties del sistema circulatori superen per primera vegada des de I'any 2010 les
defuncions per cancer. La mortalitat evitable es mante relativament estable enga de I'any 2009.

26 \Vegeu Esperanca de vida, lliure de discapacitat i en bona salut. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2014. Consulta:
abril de 2017.
27 Analisi de la mortalitat a Catalunya 2014: avanc de resultats. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta:
abril de 2017.
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La mortalitat és un indicador complementari de I'EV que proporciona informaci6 sobre I'estat de salut de
la poblaci6 i I'evolucié de fenomens epidemiologics (vegeu I'apartat IV.1 sobre dinamica demografica).

D'acord amb les dades de I'INE corresponents a l'any 2015,28 la proporcié de defuncions per cancer a
Catalunya (26,8%) és per primera vegada des de I'any 2010 inferior a la de defuncions per malalties del
sistema circulatori (27,6%). La causa més freqlient de defuncié en les dones son les malalties del sis-
tema circulatori (30,0%) mentre que en els homes ho son els tumors (32,6%).

Pel que fa a les causes detallades de mortalitat, un any abans -el 2014- es constatava que les demén-
cies (8,5%) i les malalties cerebrovasculars (7,3%) eren les causes que provocaven el nombre més elevat
de defuncions en les dones, seguides de la malaltia d'Alzheimer (6,8%). En els homes havien estat els
tumors malignes de pulmé (8,7%), la cardiopatia isquémica (8,6%) i el grup de bronquitis i asma (6,4%).2¢

De les causes que han ocasionat més mortalitat prematura,3° les que han provocat I'any 2014 la pérdua
mitjana més elevada d’anys de vida a les persones que les han patit son els accidents de transit (28,9
anys), els enverinaments accidentals (26,3 anys) i els suicidis (23,1 anys).

La mortalitat evitable continua mantenint-se relativament estable enca de I'any 2009. A partir d’aquell
moment, conviuen dues tendéncies: d’una banda, 'estabilitat i millora suau de la mortalitat evitable per
causes susceptibles d'intervencio pels serveis d'assisténcia sanitaria (i.e. rehabilitacio i tractament) i, de
I'altra, I'estabilitat i empitjorament suau de la mortalitat evitable per causes susceptibles d'intervencié
per les politiques sanitaries intersectorials (i.e. promocio i prevencid). L'any 2014, el primer conjunt de
causes de mortalitat evitable va provocar 3.107 defuncions i el segon conjunt, 4.947.

Les causes de mortalitat evitable que han ocasionat les taxes més elevades de defuncié en les dones
son el tumor maligne de mama (14,44) i el tumor maligne de pulmé (12,33) i, en els homes, el tumor
maligne de pulmé (42,72) i la malaltia isquémica del cor (45,87).

En aquest sentit, val a dir que | nou Pla de salut de Catalunya 2016-2020 es proposa seguir augmentant
I’'EVBS, aixi com disminuir la mortalitat per cancer i per malalties circulatories, respiratories i mentals. A
banda d’aix0, els 28 objectius del pla també preveuen millorar els indicadors de risc (i.e. tabaquisme,
sedentarisme, mals habits alimentaris i consum excessiu d’alcohol), reduir I'impacte de malalties preva-
lents com el VIH, les infeccions de transmissio sexual (ITS) o la fractura de féemur i millorar la qualitat dels
serveis i la seguretat. El nou Pla de Salut té com a una de les seves novetats la disminucié de les desi-
gualtats socials en salut i com a una de les seves apostes el foment de la recerca i la innovacié a través
del desplegament del Pla estratégic de recerca i innovacio en salut 2016-2020 (PERIS).

2.1.2. MORBIDITAT

El 83,4% de la poblacio general valora positivament el seu estat de salut alhora que creix el pes relatiu
de la cronicitat. Es constaten desigualtats de génere i de classe social en ambdés indicadors.

D'acord amb l'avenc de resultats de I'Enquesta de salut de Catalunya 2016 (ESCA 2016),3t el 83,4% de
la poblacid general considera que la seva salut és "bona", "molt bona" o "excellent", enfront del 16,6%
restant, que la valora com a "regular" o "dolenta". Aquest resultat posa de manifest que la prevalenca de

28 Vegeu I'Estadistica de defuncions segons causa de mort en el lloc web de I'INE. Consulta: abril de 2017.

29 Analisi de la mortalitat a Catalunya 2014: avanc de resultats. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta:
abril de 2017.

30 Analisi de la mortalitat a Catalunya 2014: avanc de resultats. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta:
abril de 2017.

31Vegeu les taules a "Resultats de I'enquesta de salut de Catalunya (ESCA)" en el lloc web del Departament de Salut, aixi com l'informe Enquesta
de salut de Catalunya: comportaments relacionats amb la salut, I'estat de salut i I'Gs de serveis sanitaris a Catalunya: informe dels principals
resultats 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: abril de 2017.
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I'autopercepcié positiva de I'estat de salut s’ha estabilitzat a I'entorn del 83% en la poblacié general
després d’un periode entre els anys 2010 i el 2012 en qué s’hi van produir millores destacables (del
79,3% al 82,8%).

Si es deixa de banda l'edat, les persones que manifesten tenir un estat de salut pitjor sén les dones amb
estudis primari o sense estudis, seguides de les dones de la classe social lll (baixa):32 el 35,9% i el 22,1%
d'aguestes dones, respectivament, valora negativament el seu estat de salut fisic i mental. En I'extrem
contrari s'hi troben els homes amb estudis universitaris seguits dels homes de la classe social | (alta):
només el 7,0% i el 8,5% d'aquests homes, respectivament, valora negativament el seu estat de salut fisic
i mental.

GRAFIC IV.2.G2 Autopercepci6 positiva (excelent, molt bona i bona) de I'estat de salut en la poblacié general per
sexe, classe social i nivell d'estudi. Catalunya, 2016
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La cronicitat en salut és un fenomen cada cop més rellevant com a consequéncia de l'envelliment demo-
grafic i dels avencos terapeutics, els quals allarguen I'EV de les persones amb malalties. L'any 20186, el
34,9% de la poblaci6é general de Catalunya manifesta patir alguna malaltia o problema de salut cronic,
entés com aquell que dura o s'espera que tingui una durada superior als sis mesos. Aquest percentatge
és 6 déecimes superior al de I'any anterior.

Si es deixa de banda l'edat, les dones amb estudis primaris 0 sense estudis seguides de les dones de la
classe social lll (baixa) son les persones amb la prevalenca més elevada de malalties o problemes de
salut cronics: 56,3% i 39,2%, respectivament. Contrariament, els homes de la classe social Il (mitjana)
seguits dels homes amb estudis universitaris s6n les persones amb la prevalenca més baixa de cronicitat:
27,1% i 30,4%, respectivament.

Tant pel que fa a l'autopercepcié de l'estat de salut com de la cronicitat en la malaltia, cal tenir present
la sobrerepresentacio de les persones de més edat en els nivells d'estudis més baixos.

32 Segons I'ESCA (2016), la variable classe social es determina a través de la posicié socioprofessional de les persones enquestades (variable
d'aproximacioé o proxy). La classe social | esta formada per les persones que desenvolupen tasques de direccid i geréncia i pels/per les profes-
sionals universitaris; la classe social Il per les persones que tenen ocupacions intermédies i pels treballadores i treballadores per compte propi;
i la classe social lll pels treballadors i treballadores manuals.
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Resum de I'informe Desigualtats socioeconomiques en la salut i utilitzacio de serveis sanitaris publics en la po-
blacio de Catalunya. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Observatori del Sistema de Salut de Catalunya, 2017.33

L'any 2015 es publica el segon Informe de I'Observatori del Sistema de Salut de Catalunya sobre els efectes de
la crisi en la salut.34 L'informe del 201435 mostrava que en el curt termini la crisi havia impactat sobre alguns
determinants de la salut i sobre la salut d'alguns collectius vulnerables. L'informe del 2015 refor¢a aquesta
conclusioé i especifica que on més patent es fa la relacié entre els indicadors socioeconomics i els de salut és en
I'atur de molt llarga durada (i.e. de més de dos anys) i en I'EV en néixer, amb una associacié negativa. En aquest
segon informe també es posa de manifest que la poblacié aturada i, sobretot, la poblacié en situacié d'atur de
llarga durada (i.e. més d'una any sense ocupacid), presenta pitjors resultats de salut mental que la poblacid
ocupada.

En linia de continuitat amb els seus projectes anteriors, I'Observatori del Sistema de Salut de Catalunya elabora
I'any 2017 un nou informe sobre les Desigualtats socioeconomiques en la salut i utilitzacio de serveis sanitaris
publics en la poblacié de Catalunya a partir de dades individuals del conjunt de la poblacié. L'informe posa de
manifest I'existéncia d'un gradient socioecondmic en els vint indicadors de salut que analitza, particularment en
aquells que fan referéncia a la mortalitat, la malaltia amb complexitat elevada, el consum de farmacs (sobretot
antipsicotics), I'Us de serveis de salut mental i les hospitalitzacions (sobretot les psiquiatriques i les potencialment
evitables).

Les desigualtats en salut segueixen una distribucié exponencial, fet que indica que es tracta d'aspectes molt
sensibles a les condicions socials extremes, com ara estar a I'atur i haver esgotat les prestacions. Les dades
mostren també un gradient molt intens en I'estat de salut i la utilitzacié de serveis de salut per part dels nens i
sobretot de les nenes en funcié del nivell socioeconomic dels seus progenitors.

Tal com s'indica a l'informe, la direccio del gradient en les persones de fins a 65 anys és gairebé sempre la
mateixa. De millor a pitjor estat de salut hi hauria les categories socioeconomiques segilients: 1.-Persones ocu-
pades amb rendes superiors als 100.000 euros; 2.-Persones ocupades amb rendes de 18.000 a 100.000 euros;
3.-Persones ocupades amb rendes inferiors als 18.000 euros; 4.-Persones aturades que reben la prestacié con-
tributiva d'atur; 5.-Persones aturades que han esgotat la prestacié contributiva d'atur; 6.-Persones aturades que
reben subsidis assistencials; i 7.-Persones aturades que han esgotat subsidis, la renda minima d'insercié (RMI) i
la renda activa d'insercio (RAI).

2.1.3. MALALTIES DE DECLARACIO OBLIGATORIA, INFECCIONS | BROTS:s

La taxa de nous diagndstics de VIH es manté relativament estable, pero esta per sobre de la mitjana
europea. Es manté I'increment de la incidéncia de les infeccions de transmissio sexual.

Durant el 2015, el nombre estimat de nous diagnostics de VIH a Catalunya va ser 865, xifra que repre-
senta una taxa de 12,0 casos per 100.000 habitants.3? La taxa de diagnostic s'ha mantingut relativament
estable al llarg dels darrers deu anys, pero es constata I'existéncia de tendéncies diferents en funcié de
la via de transmissio. Es calcula que els diagnostics del VIH en homes que tenen sexe amb homes (HSH)
s'han incrementat entre un 40 i un 50% al llarg del periode 2006-2015.

El 46% dels nous diagnostics en qué es disposava d'aquest tipus d'informacié va ser un diagnostic tarda
(DT), dels quals el 22% presentava malaltia avancada (DTA). Tot i aix0, entre els anys 2006 i 2015 el DT
ha disminuit en 9 punts percentuals (del 55% al 46%).

33 Desigualtats socioecondmiques en la salut i la utilitzacid de serveis sanitaris publics en la poblacié de Catalunya. Barcelona: Generalitat de
Catalunya, Observatori del Sistema de Salut de Catalunya, 2017. Consulta: maig de 2017.

34 Informe de |'Observatori del Sistema de Salut de Catalunya sobre els efectes de la crisi en la salut. Barcelona: Generalitat de Catalunya,
Observatori del Sistema de Salut de Catalunya, 2015. Consulta: maig de 2017.

35 Determinants socials i economics de la salut: efectes de la crisi economica en la salut de la poblacio de Catalunya. Barcelona: Generalitat de
Catalunya, Observatori del Sistema de Salut de Catalunya, 2014. Consulta: maig de 2017.

36 A diferéncia d'altres anys, en el moment d'elaboracié de ’'MSEL 2016 no es disposa de dades actualitzades definitives sobre infeccions
d'hepatitis C ni altres malalties I'evolucié de les quals es reporta sistematicament en el Butlleti Epidemiologic de Catalunya (BEC).

37 Vigilancia epidemiologica de la infeccio pel VIH i la sida a Catalunya: informe anual 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Centre d'Es-
tudis Epidemiologics sobre les Infeccions de Transmissié Sexual i Sida de Catalunya, 2016. Consulta: maig de 2017.
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Pel que fa a la sida, I'any 2015 es van declarar 116 casos, el que es tradueix en una taxa global d'1,6
casos per 100.000 habitants. El nombre de diagnostics de sida continua en descens com a consequién-
cia de l'accés als tractaments antiretrovirals.

A banda d'aix0, s'ha de mencionar que des de finals dels anys 90 es detecta un creixement exponencial
de les infeccions de transmissi6é sexual (ITS) a Catalunya. Aquesta tendéncia té a veure amb la millora
dels sistemes de vigilancia epidemiologica i amb I'augment real de la incidéncia d'aquestes infeccions.3s
D'acord amb les dades provisionals publicades en I'informe de salut 2016,3 les ITS més rellevants en
tant que més freqlients i amb tractament antibiotic d’origen bacteria son la clamidia, la gonococcia i la
sifilis infecciosa. L'any 2015, les taxes de nous diagnostics per 100.000 habitants d'aquestes ITS van
ser de 38,6, 25,0 i 18,0, respectivament, totes elles superiors a les registrades un any abans. La inci-
déncia de les ITS a Catalunya és comparativament elevada en els homes, les persones joves i les prime-
res edats adultes, en els origens estrangers i en els HSH.

Es manté la millora dels indicadors de control de la tuberculosi. Tot i aix0, a Catalunya aquesta malaltia
encara presenta una incidéncia superior a la dels paisos industrialitzats del seu entorn.

La tuberculosi (TBC) és encara un problema de salut publica global que afecta milions de persones al
mon. Als 29 paisos de la UE i I'Espai Economic Europeu (EEE) s'ha interromput la tendéncia continua a la
baixa observada des de I'any 2002.40

L'any 2015 es van notificar 1.074 casos de TBC en persones residents a Catalunya, xifra que correspon
a una taxa de 14,3 casos per 100.000 habitants4t (10,9 casos per 100.000 habitants al conjunt de
|'Estat). Es manté la millora dels indicadors de control de la TBC com ara la reduccié de la incidéncia de
casos, I'augment de la realitzacié d'estudis de contactes en els casos de TBC pulmonar i I'alta taxa de
compliment del tractament (el 86,7% dels casos de TBC declarats I'any 2014 han conclos el tractament
amb indicacié de "cura" o "complet"). També ha millorat el temps de retard diagnostic dels casos de TBC
pulmonar (49,5 dies de mediana lI'any 2015 vs. 58 I'any 2014), tot i que aquest continua sent molt ele-
vat.42

Malgrat aquests progressos i el declivi mitja anual del 5,8% al llarg del periode 2008-2015, la TBC pre-
senta a Catalunya una incidéncia superior a la dels paisos industrialitzats del seu entorn. Per aquet motiu
no entra a formar part dels paisos amb incidéncia baixa de TBC, que I'Organitzacié Mundial de la Salut
(OMS) defineix com els que presenten una incidéncia inferior o igual a 10 casos per 100.000 habitants.
L'estratégia mundial de I'OMS aspira a aconseguir una reduccioé del 80% en la taxa d'incidéncia de TBC
entre els anys 2015 i 2030 i I'eliminacié d'aquesta malaltia al 2050. A Catalunya la magnitud del declivi
anual observat és insuficient per assolir els objectius d'aquesta estratégia en el territori.43

Es continuen produint alguns brots de malalties immunoprevenibles malgrat 'assoliment d’unes cober-
tures vacunals elevades.

38 Vigilancia epidemiologica de les infeccions de transmissi6 sexual a Catalunya: a partir del sistema de notificacié de malalties de declaracié
obligatoria i del sistema de notificacio microbiologica. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Agéncia de Salut Publica de Catalunya, 2015. Con-
sulta: maig de 2017.

39 Informe de salut 2016. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2017. Consulta: maig de 2017.

40 |nforme anual 2015: situacio epidemiologica i tendéncia de I'endémia tuberculosa a Catalunya. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Depar-
tament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

41| atuberculosi a Catalunya I'any 2015. Butlleti epidemioldgic de Catalunya, vol. 37, nim. 8 (agost 2016). Barcelona: Generalitat de Catalunya,
Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

42| atuberculosi a Catalunya I'any 2015. Butlleti epidemioldgic de Catalunya, vol. 37, nim. 8 (agost 2016). Barcelona: Generalitat de Catalunya,
Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

43 Informe anual 2015: situacio epidemiologica i tendéncia de I'endémia tuberculosa a Catalunya. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Depar-
tament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.
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A Catalunya es continua detectant nous casos i brots de malalties immunoprevenibles malgrat I'assoli-
ment d'unes cobertures vacunals elevades. D'acord amb I'Informe de salut 2016, les malalties comuni-
cades amb més freqliéncia al sistema de notificacié de malalties de declaracié obligatoria (MDO) sén la
tos ferina, la parotiditis i les hepatitis A i B.

Durant lI'any 2015 es van notificar 3.603 casos de tos ferina, 437 de parotiditis, 89 d'hepatitis Bi 76
d'hepatitis A. La taxa d’incidéncia, entesa com el nombre de casos per cada 100.000 habitants que inicia
simptomes en el 2015, va ser 48,3 per a la tos ferina, 5,8 per a la parotiditis, 1,2 per a I’hepatitis Bi 1,0
per a I'hepatitis A. L'any 2015, la taxa d’incidéncia de la tos ferina i la de la parotiditis van ser més
elevades que I'any anterior.

La tos ferina cursa en pics epidémics de forma ciclica i I'any 2015 va ser un any epidémic a Catalunya i
als paisos del seu entorn. La tendéncia a l'alta d'aquesta malaltia, iniciada els anys 2011 i 2012, té a
veure probablement amb la millora de la deteccié i notificacié dels casos, perd també amb la sobreesti-
maci6 de l'eficacia de la vacuna acellular, que va substituir la vacuna completa I'any 2011. Aixo ha fet
que s'acordi prioritzar la profilaxi postexposicié i que es consideri la proteccié de les persones més vul-
nerables com, per exemple, els infants de menys d'un any.4

D'altra banda, en relacié6 amb el xarampid, el Departament de Salut va posar en marxa I'any 1990 el
Programa d'eliminacié del xarampié a Catalunya. Malgrat aix0, els dispositius de vigilancia epidemiolo-
gica han confirmat diversos brots comunitaris intercalats els anys 2006-2007 (389 casos), 2011 (260),
2013 (54) i 2014 (140).4s Durant I'any 2015 es van confirmat un total de 8 casos, tots ells importats o
derivats d'un cas importat i 4 d’ells associats en un brot localitzat.4s

2.1.4. HABITS | ESTILS DE VIDA

La manca de seguiment de les recomanacions per a una dieta i vida saludable provoca que gairebé el
50% de la poblacié de 15 a 74 anys tingui sobrepés o obesitat a Catalunya.

Com s'ha comentat en edicions anteriors de I'MSEL, les actuacions comunitaries de promocié i prevencio
de la salut sén més rendibles que les actuacions de tractament de les malalties i restauracio de la bona
salut. Tot i aix0, el desplegament de les actuacions de salut publica a Catalunya i el conjunt de I'Estat va
coincidir en el temps amb una caiguda dels recursos originariament previstos per aquesta finalitat.47 El
nou Pla de Salut de Catalunya 2016-2020 preveu, a diferéncia de I'anterior, reforcar 'ambit de la salut
plblica i per aix0 el converteix en una linia estratégica d’actuacio.

Els habits relacionats amb el sedentarisme i l'alimentacié no saludable es reprodueixen any rere any
sense que es produeixin millores significatives. Ans tot el contrari: els objectius d'estil de vida del Pla de
salut de Catalunya a I'horitz6 2010 i I'objectiu de sedentarisme del Pla de salut de Catalunya 2011-
201548 no es van poder assolir.

D'acord amb els resultats de I'ESCA, I'any 20154 el 22,3% de les dones de 18 a 74 anys sén sedentaries
(el 18,3% l'any 2011). En el cas dels homes, la prevalenca del sedentarisme és del 19,5% (el 15,4% l'any

44 Actualitzacio del protocol d'actuacio per a la prevencio i el control de la tos ferina a Catalunya. Butlleti epidemioldgic de Catalunya, vol. XXXVI,
ndm. 8 (agost 2015), p. 96-108. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2015. Consulta: maig de 2017.

45 programa d'eliminacio del xarampio a Catalunya. Informes anuals: xarampio 2013-2014 a Catalunya. Barcelona: Generalitat de Catalunya,
Agencia de Salut Publica de Catalunya, 2015. Consulta: maig de 2017.

46 programa d'eliminacio del xarampi6 a Catalunya. Informes anuals: xarampio 2015 a Catalunya. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Agéncia
de Salut Pdblica de Catalunya, 2016. Consulta: maig de 2017.

47 |a reforma del sistema sanitario en Espana. Cauces: cuadernos del Consejo Economico y Social, nim. 3 (primavera 2013),p. 33-41. Madrid:
Consell Economic i Social d'Espanya. Consulta: abril de 2017.

48 Pla de salut de Catalunya 2016-2020. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: abril de 2017.

49 Les dades sobre sedentarisme corresponents a I'any 2016 no estaven disponibles en el moment d’elaboracié d’aquesta Memoria.
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2011). Pel que fa a la poblaci6 infantil, només el 31,7% de les nenes i el 42,9% dels nens de 3 a 14 anys
té un estil d'oci actiu I'any 2015, és a dir, fan com a minim 1 hora diaria d'activitat fisica extraescolar
esportiva o juguen diariament al parc o al carrer. Mirar la televisioé continua sent l'activitat en temps de
lleure i fora de I'horari escolar més freqiientment practicada pels nens i nenes d'aquestes edats (el
96,1%).

Quant als habits alimentaris, I'ESCA 2016 posa de relleu que només el 18,2% de les dones i el 13,9%
dels homes de 15 anys i més fa una ingesta diaria de cinc o més racions de fruita i/o verdura. En la
poblaci6 infantil de 6 a 14 anys, aquest habit només el practica I'any 201550 el 5,3% de les nenes i el
4,6% dels nens. Al mateix temps, es manté a mig termini el consum frequient de productes hipercalorics
en la poblaciéo de 3 a 14 anys: I'any 2015 el 26,2% de les nenes i el 28,8% dels nens d'aquestes edats
els consumeixen més de tres vegades a la setmana.

La manca de seguiment de les recomanacions per a una vida saludable causa un dels problemes de
salut plblica més preocupants a Catalunya i a la major part dels paisos desenvolupats: el de I'obesitat.
L'any 2016 el 14,2% de les dones i el 14,7% dels homes de 15 a 74 anys té obesitat, i el 26,9% de les
dones i el 42,8% dels homes d'aquestes edats té sobrepés. Aixd significa que el 49,3% de la poblacid
d’aquestes edats té sobrepés o obesitat. Quant a la poblacié infantil de menys de 14 anys, 1'11,4% de
les nenes i el 17,7% dels nens té obesitat, i el 18,5% de les nenes i el 19,6% dels nenes té sobrepés. En
total, el 29,3% dels nens i nenes de Catalunya de menys de 14 anys té sobrepés o obesitat.

Els resultats de les diferents edicions de I'ESCA posen de manifest I'existéncia d'una relacidé consistent
entre els habits d'activitat fisica i alimentacid, d’'una banda, i el génere, el nivell d'estudis i/o la classe
social de les persones, de I'altra.

GRAFIC IV.2.G3 Sobrepés i obesitat en la poblacié infantil de 0 a 14 anys per classe social segons ocupacié de la
persona de referéncia de la llar i sexe. Catalunya, 2016
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Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

Continua disminuint el percentatge de poblacié fumadora, perd una quarta part de les persones de 15
anys i més és fumadora diaria o ocasional. Contrariament, es constata un nou repunt en el consum de
risc d’alcohol.

50 |es dades sobre habits alimentaris de la poblacié infantil corresponents a I'any 2016 no estaven disponibles en el moment d’elaboracio
d’aquesta Memoria.
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El consum de tabac és la primera causa de pérdua de salut i de mortalitat prematura i evitable.s: El
percentatge de poblacié fumadora ha disminuit en el periode 1990-2016, especialment en els homes, i
es manté el descens després d'un periode intermedi (2006-2010) de relativa estabilitat. Tot i aix0, a
Catalunya l'any 2016 el 24,7% de les persones de 15 anys i més és fumadora diaria o ocasional. Els
homes tenen prevalences de tabaquisme superior a les dones (29,0% vs. 20,6%) en tots els trams d'edat.
En el cas dels homes, I'habit tabaquic més baix es donava fins ara en el grup més benestant, el de la
classe | pero I'any 2016 s'ubica en el grup d'estudis universitaris (18,6%). En el dones, en canvi, I'habit
tabaquic més baix es troba en el grup d'estudis primaris o sense estudis (14,4%).

L'abandonament de I'habit tabaquic descriu una tendéncia creixent: la taxa d'abandonament en la po-
blaci6 de 15 anys i més (persones exfumadores / [persones fumadores + persones exfumadores] x 100)
s'ha incrementat del 43,5% l'any 2013 al 44,3% el 2014 iel 2015 ial 47,7% al 2016.

L'any 2016, l'exposicioé passiva al fum ambiental del tabac a la feina continua sent una realitat per al
5,1% dels homes i el 2,7% de les dones que no son fumadors habituals. Al mateix temps, el 16,0% dels
nens i les nenes de fins a 14 anys conviuen amb una o més persones que fumen dins de la llar familiar.

Pel que fa a l'alcohol, les dades del 2016 posen de manifest un repunt en el consum de risc d'aquesta
substancia similar al que va tenir lloc I'any 2014. Aixi, el 4,5% de les persones de 15 anys i més practica
un consum de risc en qué es busca la intoxicacio (el 2,2% de les dones i el 6,9% dels homes) enfront del
3,8% del 2015. Les prevalences més elevades del consum de risc d'alcohol es donen en les edats més
joves aixi com, en el cas dels homes, en els de la classe social | (alta) i en els que tenen estudis univer-
sitaris i, en el cas de les dones, en les de la classe social Il (mitjana) i en les que tenen estudis universi-
taris.

Conclusions de I'Informe dels resultats per a Catalunya de I’Enquesta estatal sobre I'Us de drogues a I’ensenya-
ment secundari (ESTUDES) 2014. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016.52

L’alcohol i el tabac son novament les drogues més consumides pels i per les estudiants d’ensenyament secundari
a Catalunya, seguides del cannabis i, a més distancia, dels hipnosedants. El consum d’altres substancies psico-
actives, com ara la cocaina, I'éxtasi/drogues de sintesi, les amfetamines/speed, els allucindgens, els inhalants,
I’heroina o el GHB (“éxtasi liquid”) és molt inferior al consum d’alcohol, tabac, cannabis i hipnosedants.

Els nois consumeixen més freqlientment tabac, alcohol i totes les drogues illegals llevat del consum de cocaina
alguna vegada a la vida i durant els darrers dotze mesos. El consum d’hipnosedants és més frequient en les noies.
En general, el percentatge de persones consumidores de drogues amb prevalences més altes de consum (alco-
hol, tabac, cannabis i hipnosedants amb recepta meédica o sense) tendeix a augmentar amb I'edat.

Si es pren com a referéncia el consum de drogues durant els darrers dotze mesos, s’observa que I'any 2014 el
consum de tabac i d’alcohol es manté estable en relacié amb I'any 2012 mentre que el de cannabis augmenta.
El consum d’hipnosedants s’incrementa molt lleugerament i la resta de drogues experimenta un descens o una
estabilitzacio en la freqiéncia del consum. El policonsum de drogues és freqiient entre els iles estudiants que
consumeixen substancies psicoactives.

L’any 2014 les conductes de consum de drogues que els i les estudiants associen a un risc percebut menys
important soén prendre’s una o dues canyes o copes d’alcohol cada dia, beure cinc o sis canyes o copes de begu-
des alcoholiques el cap de setmana i el consum esporadic (una vegada al mes o menys freqiientment) de can-
nabis. Les conductes que associen a un risc més gran son el consum diari de tabac i el consum habitual (una
vegada per setmana o més freqlientment) de cocaina en pols, heroina, cannabis, éxtasi i hipnosedants. El con-
sum diari de tabac (fumar un paquet de tabac al dia) és la conducta que s’associa a un risc percebut més impor-
tant.

51 Enquesta de salut de Catalunya: comportaments relacionats amb la salut, I'estat de salut i I'Us de serveis sanitaris a Catalunya: informe dels
principals resultats 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

52 |nforme dels resultats per a Catalunya de I'Enquesta estatal sobre I's de drogues a I'ensenyament secundari (ESTUDES) 2014. Barcelona:
Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.
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En comparar el risc percebut I'any 2014 amb el de I'any 2012, totes les conductes de consum de drogues expe-
rimenten un augment de la percepcié de risc. Les drogues percebudes pels i per les estudiants com les més
accessibles son les de comerg legal (tabac i alcohol) i el cannabis. S’observa un increment lleuger de la disponi-
bilitat percebuda de gairebé totes les substancies estudiades en relacié amb I'any 2012. Els increments més
importants corresponen al cannabis, les begudes alcohdliques i el tabac.

S’observa un relaxament en el comportament de la conduccié respecte d’anys anteriors. Aquest fet,
sumat a 'augment de la mobilitat, ha donat lloc a un increment del nombre de victimes mortals a 30
dies en accidents de transit.

Catalunya es troba entre els vuit primers paisos europeus en matéria de seguretat viaria, just per darrere
del grup que encapcala el ranquing (Dinamarca, Paisos Baixos, el Regne Unit i Suécia). Entre els anys
2010 i 2015 s'ha registrat una reduccié global del 23,6% en el nombre de victimes mortals a 30 dies i
del 5,3% en el nombre de persones ferides greus. Estadisticament, doncs, s'esta avancant cap al com-
pliment dels objectius de reduccié del 30% de victimes mortals que marca el Pla de seguretat viaria
2014-2016s53 i del 50% que estableix el Pla estratégic de seguretat viaria de Catalunya 2014-2020.54

Malgrat tot, les Ultimes dades publicades a I'Anuari estadistic d'accidents a Catalunya 2015 posen de
manifest un relaxament en el comportament en la conduccié aquell any respecte d'anys anteriors.ss S'han
detectat més accidents a causa de la velocitat inadequada o excessiva, les distraccions (en concret, I'Us
inadequat del teléfon mobil), el consum d'alcohol i estupefaents i un Us més baix dels sistemes de segu-
retat passiva.

Aquest fet, sumat a un augment de la mobilitat, parallel a la recuperacié econdomica, ha donat lloc a un
increment del 7% en el nombre de victimes mortals a 30 dies en el conjunt de la xarxa viaria catalana
respecte del 2014 (de 272 a 291). Darrere d’aquest resultat conviuen dues tendéncies contraposades:
la millora dels resultats en zona urbana i I'empitjorament en zona interurbana, sobretot a la nit i els caps
de setmana (i.e. mobilitat associada a I'oci).

El repunt de la sinistralitat mortal a Catalunya és similar al que s'ha produit a altres paisos europeus com
Franca, Alemanya, Austria, Bélgica i Finlandia. De fet, a ’'MSEL 2014 ja es va reportar la deteccié de
simptomes d'un possible estancament en la linia de reduccié de la sinistrat a la xarxa viaria a mitja ter-
mini. En el cas de Catalunya, aquesta tendéncia es comencava a observar de manera incipient en I'evo-
lucié de la sinistralitat en termes relatius, és a dir, en funcié de I'evolucié del cens de vehicles, del de
persones conductores, del consum de carburants i de la mobilitat real.

Els marges de millora en seguretat a la xarxa viaria a Catalunya es concentren a l'entorn d'ambits espe-
cifics de la sinistrat, com ara els collectius més vulnerables (i.e. vianants, ciclistes, motoristes i poblacid
jove), I'impacte de les drogues i els psicofarmacs en els accidents, la xarxa viaria basica, la percepci6 del
risc i la responsabilitat compartida. Aquest any, per exemple, s'ha incrementat en zona interurbana el
nombre de persones mortes i ferides greus que anaven en motocicleta (de 313 a 352) i en zona urbana
el nombre de vianants morts i ferits greus (de 370 a 393).

53 Pla de seguretat viaria 2014-2016. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Servei Catala del Transit, 2014. Consulta: maig de 2017.

54 Pla estratégic de seguretat viaria de Catalunya 2014-2020. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Servei Catala del Transit, 2014. Consulta:
maig de 2017.

55 Anuari estadistic d'accidents de transit a Catalunya 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Servei Catala del Transit, 2015. Consulta:
maig de 2017.
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GRAFIC IV.2.G4 Nombre de persones mortes i ferides greus per zona i vehicle de dues rodes. Catalunya, 2005-
2015
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2.2. ELS RECURSOS DEL SISTEMA SANITARIse

Els recursos de I'atencié primaria s’han mantingut relativament estables al llarg del 2015, pero les ratios
de personal per 10.000 persones continuen sent més baixes que al 2012.

Les dades publicades a la Memoria del CatSalut indiquen que els recursos de I'atencié primarias” s'han
mantingut relativament estables al llarg del 2015. Tot i aix0, val a assenyalar que les ratios de personal
(metges i metgesses, d’'una banda, i infermers infermeres, de I'altra) per 10.000 persones es mantenen
per sota de les que es van assolir I'any 2012, el moment de maxima dotacid. Segons el Registre central
de persones assegurades (RCA),s8 la poblacidé de referéncia s’havia reduit el 0,1% (52.563 persones
menys) respecte del tall del 2014. L’any 2015 el nombre d’equips d'atencié primaria (EAP) continua sent
369.

56 | levat que s’indiqui el contrari, les dades sobre recursos del sistema sanitari provenen de la Memoria del CatSalut 2015. Barcelona: Gene-
ralitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: abril i maig de 2017.

57 L'atencid primaria de salut és el primer punt d'accés presencial a l'assisténcia sanitaria. Es presta principalment en els centres d'atencio
primaria (CAP) o bé en els consultoris locals en el cas de les poblacions petites de les arees rurals. Els CAP i els consultoris estan organitzats
territorialment en arees basiques de salut (ABS), les quals tenen assignat un equip d'atencié primaria (EAP) amb professionals de I'assisténcia
sanitaria i no sanitaria. Alguns CAP ofereixen atenci6é continuada les 24 hores del dia per garantir la continuitat assistencial de determinats
tractaments i per atendre urgéncies. Son els anomenats punts d'atencié continuada (PAC).

58 Dades de poblacio de referéncia 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2015. Consulta: maig de 2017.
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GRAFIC IV.2.G5 Llocs de treball d'atencié primaria per 10.000 persones. Catalunya, 2011-2015
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Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

Es manté la tendéncia vers la reduccié del nombre de llits hospitalaris del SISCAT i de llits sociosanitaris.
Aquest fet situa les taxes de llits hospitalaris i sociosanitaris en els nivells més baixos des de I'any 2008.

A l'atenci6 hospitalariase I'any 2015 es manté estable el nombre de centres que integren la xarxa d'inter-
nament d'aguts del Sistema sanitari integral d'utilitzacié publica (SISCAT) (63). Per la seva banda, la taxa
de llits hospitalaris per 10.000 persones assegurades continua baixant i passa de 17,6 l'any 2014 a
17,2 l'any 2015 (19,4 el 2008). Aquest fet, en un context caracteritzat per una poblaci6é de referéncia
estable, s'explica per la reduccio del nombre de llits installats en 395 unitats (de 13.297 a 12.902). Tot
i la pérdua progressiva del paper que té el llit hospitalari com a indicador de la dimensi6 i la capacitat
resolutiva dels sistemes sanitaris, s'ha de destacar que l'any 2014 la taxa global de llits hospitalaris
(centres pulblics i privats) de Catalunya se situava per sota de la de la UE-27 (45,6 llits per 10.000 per-
sones vs. 52,0).60 En comparacié amb I'OCDE, I'any 2013 aquesta taxa també era més baixa a Catalunya
(45,5 vs. 48,0).61

A I'atenci6 sociosanitarias2 amb internament es redueix per seté any consecutiu el nombre de llits d'hos-
pitalitzacioé de la xarxa del SISCAT disponibles per 10.000 persones grans (de 73,9 l'any 2008 a 63,5
I'any 2014 i 60,3 I'any 2015) (vegeu taula IV.2.A.T2 de I'annex).s3 La disminucio dels llits de llarga estada
(rehabilitacié profilaxi de complicacions i tractament de malalties croniques de llarga evolucié) (309 uni-
tats menys) no s'ha vist compensada per l'evolucié positiva dels llits de mitjana estada (recuperacio fun-

59 ’atenci6 hospitalaria constitueix el segon nivell d’atencié sanitaria, després del concepte que engloba la promocié de la salut, la prevencio

de la malaltia i I'atencié primaria. L'atenci6 hospitalaria s'ofereix a través de la Xarxa de Centres Proveidors del Sistema sanitari integral d'utilit-
zacié publica (SISCAT) que contracta el CatSalut per a la prestacié de serveis.

60  a taxa global de llits hospitalaris de Catalunya s'ha calculat a partir del Catalogo nacional de hospitales 2104. Madrid: Gobierno de Espafia,
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, 2014 (nombre de llits hospitalaris) i de Dades de poblacio de referéncia 2014. Barcelona:
Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2015 (referéncia poblacional del RCA). Consulta maig de 2017. El Cataleg nacional d'hospitals
recull el nombre de llits installats (incloent les incubadores) en disposicié de ser utilitzats, encara que una part no ho estigui, de tots els centres
sanitaris que estan autoritzats per actuar sota la denominacié geneérica "hospital" (centre amb internament). La taxa de llits hospitalaris de la
UE-27 esta publicada a Health at a Glance. Europe 2016: State of Health in the EU Cycle. Paris: OECD Publishing, 2016. Consulta: maig de
2017.

61 Health at a Glance 2015: OCDE indicators. Paris: OECD Publishing, 2015. Consulta: maig de 2017.

62 | 'atencid sociosanitaria s'adreca a les persones dependents, no autosuficients a nivell funcional i que requereixen ajuda, vigilancia o cura
especial (persones grans, amb malalties croniques degeneratives que curses discapacitat i/o en situacié terminal). Es facilita mitjangant l'inter-
nament o bé mitjangant un conjunt de dispositius alternatius a l'internament.

63 La taxa de llits sociosanitaris s'ha calculat en relacié amb el nombre de persones de 65 anys i més que hi havia a Catalunya I'any 2015 segons
dades de I'ldescat (Padro municipal d'habitants). Consulta: maig de 2017.
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cional -convalescéncia- o tractament de malalties en fase terminal) (18 unitats més). Aquest petit incre-
ment tampoc no ha evitat que la taxa de llits de mitjana estada hagi disminuit per primera vegada des
de l'any 2012.

Continua disminuint el nombre de places d’hospital de dia sociosanitari i la taxa se situa en el nivell més
baix des de I'any 2008. La resta de recursos sociosanitaris alternatius a I'internament roman relativa-
ment estable, llevat dels PADES, que s’incrementen en 8 unitats.

Pel que fa a l'atencié sociosanitaria ambulatoria, continua la tendéncia negativa del nombre de places
d'hospital de dia per 10.000 persones grans iniciada I'any 2008: de 16,8 a 14,4 I'any 2014 i 14,1 l'any
2015) (vegeu taula IV.2.A.T2 de I'annex). Aquest resultat s'explica, d'una banda, per I'envelliment demo-
grafic i, de l'altra, per la disminuci6 efectiva del nombre de places. Més enlla d'aixo, la situacioé general
de la resta de recursos sociosanitaris alternatius a I'internament és relativament estable, llevat dels pro-
grames d’atencié domiciliaria-equips de suport (PADES), els quals s'incrementen en 8 unitats i passen a
ser 118. Aixi, el nombre d'equips de terapia d’observacioé directa ambulatoria (ETODA) i el d'equips d’ava-
luacié integral ambulatoria (EAIA) romanen estables en 6 i 81, respectivament, i el nombre d'unitats fun-
cionals interdisciplinaries sociosanitaries (UFISS) s'incrementa en una unitat (de 65 a 66) gracies a la
posada en marxa d'una nova unitat geriatrica.

Un any més, es redueix el nombre de llits d’hospitalitzacio psiquiatrica i la taxa d’aquest recurs assoleix
el valor més baix des de I'any 2008. La taxa de places dels hospitals de dia infantils i juvenils i d’adults
creix lleugerament.

Quant a I'atenci6 en salut mentalss amb internament, I'any 2015 s'incrementa en dues unitats el nombre
de centres monografics autoritzats i de centres que presten serveis d'internament psiquiatric (de 39 a
42) de la xarxa del SISCAT. Alhora, continua la reduccié del nombre de llits d'hospitalitzacié psiquiatrica
iniciada I'any 2009, quan hi havia 4.285 unitats: el nombre de llits passa a ser 3.884, és a dir, 130
menys que l'any 2014 (vegeu taula IV.2.A.T3 de I'annex). La disponibilitat d'aquest recurs per 10.000
persones assegurades baixa de 5,3 I'any 2014 a 5,2 I'any 2015 (5,6 el 2009).

Els recursos de I'atencié en salut mental alternatius a l'internament romanen relativament estables per
sisé any consecutiu llevat del cas dels hospitals de dia amb serveis per a la poblacié infantil i juvenil, els
guals s'incrementen en dues unitats i passen a ser 25 en lloc de 23. El nombre de places d’aquest recurs
per 10.000 persones s’incrementa lleugerament en el cas de la poblacié adulta (de 1,0 I'any 2014 a 1,1
I'any 2015) i més significativament pel que fa a la poblacié infantil i juvenil (de 3,1 a 3,3).

64 'atencio a la salut mental a Catalunya es basa en un model integral i interdisciplinari que prioritza la inserci6 de les persones malaltes en la
comunitat. Es facilita mitjancant I'internament o bé mitjancant un conjunt de dispositius alternatius a l'internament.
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GRAFIC IV.2.G6 Taxa de llits hospitalaris, taxa de llits sociosanitaris, taxa de places d’hospital de dia sociosanitari
i taxa de llits d’hospitalitzacié psiquiatrica. Catalunya, 2011-2015

Taxa de llits hospitalaris del SISCAT per 10.000 perso-
nes assegurades. Catalunya 2011-2015

Taxa de llits sociosanitaris per 10.000 persones de
65 anys i més. Catalunya, 2011-2015

7,6 17,6
17,2

2011 2012 2013 2014 2015

Unitats: taxa per 10.000 persones.
Font: elaboracio propia a partir del Departament de Salut

Taxa de places d’hospital de dia sociosanitari per
10.000 persones de 65 anys i més. Catalunya, 2011-

71,5
& 68,2 g6 ) 635
v —¢ 60,3
44,8 41,9
) 39,6 36,2
26,8 26,3 33,3
27,0
27,1 27,4
2011 2012 2013 2014 2015
=0==| |its sociosanitaris (total)
== lits de llarga estada
Llits de mitjana estada

Unitats: taxa per 10.000 persones.
Font: elaboracio propia a partir del Departament de Salut.

Taxa de llits d’hospitalitzacié psiquiatrica per 10.000
persones assegurades. Catalunya, 2011-2015

2015

05'4\‘5,3 o 43\
5,2
14,1
2011 2012 2013 2014 2015 2011 2012 2013 2014 2015

Unitats: taxa per 10.000 persones.
Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

Unitats: taxa per 10.000 persones.
Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

2.3. L'ACTIVITAT DEL SISTEMA SANITARIes

Després d’anys de contenci6, I'activitat en I'atencié primaria s’incrementa lleugerament.

L'any 2015 s'han notificat 46.300.054 visites al Registre del Conjunt Minim Basic de Dades d'Atencio
Primaria (CMBD-AP). D'aquestes, 45.191.028 s'han fet als EAP (és a dir, un 1,0% més que I'any anterior)
i 1.109.026 als punts d'atencié continuada (PAC) (vegeu taula IV.2.A.T4 de I'annex). L'any 2015, l'activitat
assistencial en I'atenci6 primaria s'incrementa lleugerament per primera vegada des del 2009.

Prenent com a referéncia I'activitat generada per persones residents a Catalunya financada pel CatSalut
(el 98,5% del total notificat), la freqlientacio als EAP i PAC es manté practicament estable en 6,1 visites
de mitjana per habitant i 8,0 per pacient. Les persones de més de 64 anys representen el 23,3% dels i

65 [ levat que s'indiqui el contrari, les dades sobre activitat del sistema sanitari provenen de la Memoaria del CatSalut 2015. Barcelona: Genera-
litat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: abril i maig de 2017.
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les pacients (el 21,8% l'any 2014) i generen el 38,5% de les visites (el 36,8% I'any 2014.). Enguany no
s'han publicat les dades referides a l'activitat que generen els EAP cap a d'altres nivells assistencials. Al
llarg del 2014, pero, es va reduir en termes absoluts i relatius en el nombre de sollicituds d'analisis
cliniques, de proves de diagnosi per la imatge i d'interconsultes amb l'atenci6 especialitzada.

Continua augmentant I'activitat en I’atencié hospitalaria, sobretot en 'ambit de la cirurgia major ambu-
latoria.

A l'atenci6 hospitalaria els indicadors disponibles posen de manifest per tercer any consecutiu un incre-
ment de l'activitat financada pel CatSalut en I'ambit de I'hospitalitzacié convencional (HC) i la cirurgia
major ambulatoria (CMA) (vegeu taula IV.2.A.T5 de I'annex). L'activitat d’atenci6é hospitalaria que més ha
crescut dins de les modalitats comparables és la de la CMA (el 6,0% respecte del 2014), és a dir, la dels
procediments no urgents duts a terme en situacié d'ingrés en el decurs d'una jornada laboral (no superior
a 12 hores, incloent la recuperacié postquirdrgica).

Al mateix temps, el percentatge de contactes d'HC i de CMA financats pel CatSalut I'any 2015 (el 75,7%
del total: 1.011.077) és lleugerament superior al del 2014 (el 75,1%) i del 2013 (el 74,8%). La durada
mitjana dels contactes d'HC i CMA és de 4,5 dies, inferior a la dels anys anteriors: 5 dies el 2010, 4,8 el
2011, 4,7 el 2012i 4,6 el 2013 i 2014.

Dins de la tendéncia generalitzada envers la implementacié de dispositius alternatius a I’hospitalitzacié
convencional, s’ha de destacar també el creixement dels programes d’hospitalitzacié domiciliaria (HD).ss
Durant els anys 2010-2014, els 30 hospitals del SISCAT que van notificar activitat d’HD van registrar
49.604 contactes de 37.880 pacients. El nivell d'implementacié de I’'HD és encara baix: I'1,6% de les
altes hospitalaries d’aquest periode van ser d’HD. Tot i aix0, el nombre de contactes i de pacients
d’aquesta modalitat hospitalaria va augmentar el 31,7% i el 33,6%, respectivament, entre els anys 2010
i 201467

Pel que fa a la resta de modalitats -consultes externes, hospital de dia, cirurgia menor ambulatoria (CmA)
i urgencies- s'ha de tenir present que no disposen d'un registre propi d'activitat i que els canvis introduits
I'any 2015 en la facturacio del CatSalut fa que no siguin estrictament comparables d'un exercici a un
altre.

66 | 'hospitalitzacié domiciliaria (HD) és una alternativa assistencial del sector salut que consisteix en un model organitzatiu capag de dispensar
un conjunt d'atencions i cures médiques i d'infermeria de rang hospitalari, tant en qualitat com en quantitat, als pacients al seu domicili, quan
aquests ja no necessiten tota la infraestructura hospitalaria, perd encara necessiten vigilancia activa i assisténcia complexa.

67 Vegeu per a més informacio I'article Arias, J., Mufioz, L., Mias, M. et al. (2016) “Avaluacio de I'hospitalitzacio a domicili: analisi de la situacio
a Catalunya en el periode 2010-2014". Annals de Medicina, nim. 99, pp. 169-173. Barcelona: Académia de Ciéncies Médiques i de la Salut de
Catalunya i les Balears, aixi com el lloc web de I’Agéncia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya (AQUAS) sobre avaluacio de I'hospitalit-
zaci6 domiciliaria a Catalunya.
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GRAFIC IV.2.G7 Activitat en I'atencié primaria i en les urgéncies hospitalaries. Catalunya, 2011-2015
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Continua creixent I’activitat en I’atencioé sociosanitaria amb internament i ambulatoria, pero s’escurcen
els temps mitjans d’estada.

L'atenci6 sociosanitaria amb internament es caracteritza, un any més, per un increment important del
nombre d'episodis assistencials: I'any 2015 es registra I'11% més d’ingressos que al 2014 (vegeu taula
IV.2.A.T6 de I'annex). Aquesta tendéncia creixent és parallela a un procés de reconversié de serveis de
llarga estada en serveis de mitjana estada, de manera que es potencien les unitats d'atencié a subaguts,
és a dir, a persones amb una malaltia cronica coneguda i evolucionada que, a causa d’una reaguditzacio
o empitjorament del seu estat de salut, necessiten una intensitat de recursos intermedis per tal d’evitar
I'ingrés en hospitalitzacié d’aguts. L'increment de l'activitat, sumat a la reduccié general dels recursos
disponibles, déna lloc a una intensificacio en I'is de les infraestructures i les installacions sociosanita-
ries. Aixi, el temps mitja d'estada dels i les pacients en llits de llarga estada disminueix rapidament de
206 dies I'any 2011 a 131,5 I'any 2015, el dels i les pacients convalescents de 44,7 a 35,1 i el delsiles
pacients en cures palliatives de 18,4 a 14,6. L’estada mitjana dels episodis dels i les pacients subaguts
és de 9,8 dies, també inferior a la de I'any anterior (10,2 dies).

Quant a l'atencié sociosanitaria ambulatoria, succeeix practicament el mateix (vegeu taula IV.2.A.T6 de
I'annex). D'una banda, es constata un increment general de l'activitat assistencial i, de l'altra, una esta-
bilitat relativa dels recursos llevat dels PADES. Aquest fet déna lloc a un escurcament important dels
temps mitjans d'estada dels episodis als hospitals de dia sociosanitaris (de 229,8 dies l'any 2011 a
195,2 l'any 2015), PADES (de 81,5 a 70,7), als ETODA (de 237,6 a 174,9) i a les UFISS de geriatria
(d'11,7 a 8,8), de cures palliatives (de 24 a 11,5) i mixtes (de 9,2 a 5,9).
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GRAFIC IV.2.G8 Estada mitjana dels episodis a I'atenci6 sociosanitaria amb internament i alternativa a l'interna-

ment. Catalunya, 2011-2015

Estada mitjana dels episodis a I'atencio sociosanitaria
amb internament. Catalunya, 2011-2015

Estada mitjana dels episodis a I'atencié sociosanita-
ria alternativa a I'internament. Catalunya, 2011-2015
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Nota: escala logaritmica.
Font: elaboracio propia a partir del Departament de Salut.

Nota: escala logaritmica.
Font: elaboracio propia a partir del Departament de Salut.

Continua augmentant, un any més, I’activitat de I'atencioé a la salut mental de les persones amb interna-
ment, aixi com I'activitat ambulatoria pel que fa a la poblacio6 infantil i jove.

A l'atencié en salut mental amb internament, I'any 2015 destaca novament l'increment del nombre de
contactes (+6,0%), sobretot en els hospitals generals (+18,9%), respecte de I'any anterior. Enguany les
dades disponibles no permeten comparar la durada mitjana de les estades, pero es pot deduir que es
manté la tendéncia dels darrers anys, caracteritzada per I'escurcament com a consequéncia de l'aug-
ment de l'activitat i I'estabilitat o reduccié dels recursos. La categoria diagnostica més freqlient és l'es-
quizofrénia i altres trastorns psicotics, que representa el 35,2% dels contactes a la xarxa, seguida dels
trastorns de l'estat d'anim, que representen el 24,7%.

Pel que fa a I'atencié en salut mental alternativa a l'internament, destaca, en linia de continuitat amb els
Gltims anys, l'increment de l'activitat ambulatoria amb poblacié infantil i jove (+12,6%). L'atencié a la
poblacié adulta experimenta una reduccié petita del 0,5%, és a dir, I'any 2015 s'han atés 801 persones
menys que al 2014 (vegeu taula IV.2.A.T7 de I'annex). La categoria diagnostica més freqlient en els
centres ambulatoris de salut mental infantil i juvenil (CSMIJ) és la dels trastorns per déficit d'atencio, de
la conducta i per comportament perjudicial, que representa el 29,6% dels contactes, seguida per la dels
trastorns d'adaptacié, que representa el 14,7%. En els centres ambulatoris de salut mental de poblacié
adulta (CSMA) les categories diagnostiques més freqlients son els trastorns de I'estat d'anim (el 31,3%)
i l'esquizofrénia i altres trastorns psicotics (18,0%).

L’any 2016 s’assoleix un nou récord historic de trasplantaments d’organs solids a Catalunya. Tot i aixo,
la llista d’espera continua sent més elevada que a I'lany 2012.

L'any 2016 s'han dut a terme 1.015 trasplantaments d'organs solids a Catalunya, és a dir, el 6,3% més
respecte de I'any anterior.es Aquesta xifra representa un nou récord historic que ha estat possible, entre
d'altres raons, per un increment del 23,0% en el nombre de donants cadaver valids. De fet, les taxes per

68 Activitat de donacio i trasplantament d'organs, teixits i céllules a Catalunya: dades 2016. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Organitzacio
Catalana de Trasplantaments, 2017. Consulta: maig de 2017.
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milié de poblacié (pmp) de trasplantaments d'organs a Catalunya i el conjunt de I'Estat un any abans -el
2015-van ser 127 i 100,7, respectivament, és a dir, les més altes de tot Europa.s®

Quant a la taxa pmp de donacié d'organs, a Catalunya és el doble que a la UE-28 (41,9 vs. 20,8), perd
continua estant per sota de la del conjunt de I'Estat (43). El percentatge de negatives familiars a la do-
naci6 d'0rgans roman practicament estable en comparacié amb l'any anterior (14,4%), pero val a dir que
és el més baix de la série historica 1998-2016 publicada per I'0Organitzacié Catalana de Trasplantaments
(OCATT).

A 31 de desembre de 2016 el nombre de persones que esperen un trasplantament d'organ solid a Cata-
lunya es redueix el 2,5% respecte d'un any abans (1.301 vs. 1.335). Tot i aix0, la llista d'espera continua
sent més elevada que al 2012 (i.e. 1.025), any a partir del qual es produeix un punt d'inflexié que encara
no s'ha pogut compensar del tot.

GRAFIC IV.2.G9 Trasplantament i llista d'espera d'drgans solids. Catalunya, 2011-2016
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Unitats: nombre de trasplantaments i nombre de pacients.
Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

La llista d’espera per a procediments quirdrgics s’incrementa el 2,5% entre desembre del 2015 i desem-
bre del 2016. La reduccié de les llistes d’espera d’algunes intervencions, de les proves diagnoéstiques i
de les visites de consultes externes no permet solucionar el problema de I'incompliment dels terminis
garantits o de referéncia.

El 21 d'abril del 2015 es van aprovar les ordres SLT/101/2015, per la qual s'actualitza la relacié d'inter-
vencions quirlrgiques que tenen garantit un termini maxim d'accés, i SLT/102/2015, per la qual s’esta-
bleixen els terminis de referéncia per a I'accessibilitat a les prestacions sanitaries que sén a carrec del
CatSalut. 7

69 Activitat de donacio i trasplantament d'organs, teixits i céllules a Catalunya: dades 2016. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Organitzacio
Catalana de Trasplantaments, 2017 i Newsletter Transplant: International figures on donation and transplantation 2015. Estrasburg: Consell
d'Europa i Organitzacié Nacional de Trasplantaments, 2016. Consulta: maig de 2017.

70 Les ordres 101 i 102 estableixen un termini maxima d’accés garantit de 45 dies per als procediments de cirurgia oncoldgica, llevat dels
relatiu a la prostata, la bufeta urinaria i els epiteliomes basocelulars, per als quals s’estableix un termini maxim d’accés garantit de 60 dies. En
relacié amb els procediments de cirurgia cardiaca vascular i coronaria, les ordres fixen un termini maxim d’accés garantit de 60 dies i, pel que
fa a la intervenci6 de cataractes, protesi de maluc i protesi de genoll, aquest termini és de 180 dies. Per a tota la resta d’intervencions quirGrgi-
ques s’estableixen uns terminis de referéncia segons prioritzacié basant-se en criteris clinics i socials de 90 dies (prioritat preferent), 180 dies
(prioritat mitjana) i 365 dies (prioritat baixa). Cal tenir present també que a partir de I'1 de maig de 2015, amb la publicacié al DOGC de I'Ordre
SLT/101/2015, de 21 d'abril, van deixar de tenir un termini maxim garantit d'accés de 180 dies els procediments quirdrgics seglients: allibera-
ment del canal carpia (nervi del canell), amigdalectomia, artroscopia, circumcisio, colecistectomia (extirpacié de la vesicula biliar), halux valg
(galindo), herniorrafia femoral (intervenci6 d'hérnia inguinal), histerectomia (extirpacio de I'Gter), prostatectomia (extirpacié de la prostata), quist
pilonidal (quist del sacre), varices, vasectomies i septoplastia (reconstruccio de I'enva nasal). A partir de llavors, aquestes intervencions quirdr-
giques programades passen a tenir els terminis de referéncia segons prioritzacié anteriorment comentats. Alhora, per a les proves diagnostiques
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Al mes de desembre de 2016, el nombre de pacients en llista d’espera per a procediments quirdrgics és
un 2,5% més elevat que un any abans. Aquest resultat s’explica sobretot per I'increment del 4,9% de la
llista d’espera dels procediments quirlrgics amb terminis de referéncia segons prioritzacié facultativa,
gue son els més voluminosos.”t

En sentit positiu, val a destacar la reduccio6 del 7,0% de la llista d’espera de les intervencions de catarac-
tes, protesi de maluc i protesi de genoll, la qual cosa ha permés reduir el percentatge de pacients que
supera el termini maxim garantit (180 dies) del 17,2% al 9,0% en només dotze mesos. Tanmateix, la
proporcié de pacients que supera aquest limit temporal continua sent molt elevada, particularment en el
cas de les intervencions de protesi de genoll, en qué assoleix el 34,% (vegeu taula IV.2.A.T8 de I'annex).

Aquest percentatge també és elevat pel que fa als procediments quirlrgics amb terminis de referéncia.
Al desembre del 2016, el 10,1% dels i les pacients per a alguna d’aquestes intervencions porta més de
365 dies en la llista d’espera. Es tracta d’un limit temporal que, en qualsevol cas, pren com a referent
les intervencions quirlrgiques de prioritat baixa (365 dies) sense diferenciar internament els procedi-
ments amb assignaci6 facultativa de prioritats més apressants (i.e. preferents: 90 dies com a termini
referéncia, i mitjana: 180 dies com a termini de referéncia).

Pel que fa a les proves diagnostiques demanades per primera vegada amb terminis de referéncia, al
desembre del 2016 hi ha 135.813 pacients en llista d’espera, és a dir, el 6,7% menys que al desembre
del 2015. Tot i aquesta millora, el 29,7% dels i les pacients supera els 90 dies de referéncia establert
per a les proves amb prioritat ordinaria. Aquest percentatge d’incompliment del termini de referéncia
tampoc no té en compte que hi ha pacients pendents de fer-se proves amb una assignacio de prioritat
més peremptoria (i.e. preferent: 30 dies). D’altra banda, es desconeix |'evolucio dels terminis d’espera
fins al moment en qué els i les pacients obtenen els diagnostics de les proves (i.e. la segona visita).

Finalment, quant a les primeres visites de consultes externes, al desembre del 2016 el nombre de paci-
ents en llista d’espera és de 532.229, el 19,0% menys que dotze mesos abans. Novament, els esforcos
del Departament de Salut per reduir les llistes d’espera no aconsegueixen mitigar el problema dels temps
d’espera: el 37,6% dels i les pacients supera els 90 dies de referéncia fixat per a les visites amb prioritat
ordinaria (només 0,4 punts per sota del desembre del 2015), una xifra que no distingeix I’existéncia de
primeres visites de consultes externes en llista d’espera amb assignacio6 facultativa de prioritat preferent
(30 dies).

El fet que en determinats procediments el temps mitja d'espera de les persones que ja han estat inter-
vingudes hagi estat inferior al temps mitja d'espera de les que estan pendents de ser-ho és indicatiu de
les dificultats que hi ha per reduir les llistes i els temps d'espera en aquest tipus d’intervencions (vegeu
taula IV.2.A.T8 de I'annex). Aix0 succeeix en el cas dels procediments quirlrgics amb terminis de referén-
cia, en relaciéd amb els quals els i les pacients pendents d’intervencié porten de mitjana 188 dies espe-
rant mentre que els i les pacients que ja han estat intervinguts van haver d’esperar 132 dies de mitjana.
A més, tal com ha indicat el Sindic de Greuges,?2 cal tenir present que els temps mitjans d’espera englo-

demanades per primera vegada i per a les primeres visites de consulta externa les ordres 101 i 102 fixen uns termini de referéncia segons
prioritzacié basant-se en criteris clinics i socials de 30 dies (prioritat preferent) i 90 dies (prioritat ordinaria). En relacié amb les primeres, es
tracta de proves que s'utilitzen per elaborar un diagnostic i no per fer un seguiment d’una patologia reconeguda. Aquestes proves diagnostiques
son les seglients: colonoscopia, ecocardiografia, ecografia abdominal, ecografia ginecologica, ecografia urologica, electromiograma, endoscopia
esofagogastrica, ergometria, gammagrafia, mamografia, ressonancia magnetica, tomografia axial computada (TAC) i polisomnografia. Les ex-
ploracions de control o seguiment i les proves de cribratge, com per exemple les mamografies del Programa de deteccid precog¢ del cancer de
mama, no es consideren proves diagnostiques ni tampoc les proves diagnostiques urgents, atesa la seva immediatesa.

71 Les dades sobre llistes d’espera provenen dels informes i les taules publicades al lloc web del Departament de Salut sobre llistes d’espera
de salut. Consulta: maig de 2017.

72 Informe al Parlament 2013. Barcelona: Sindic de Greuges de Catalunya, 2014. Consulta: maig de 2017.
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ben, d’'una banda, compliments i incompliments dels temps maxims i de referéncia i, de I'altra, desigual-
tats importants en els temps mitjans d’accés a les diferents intervencions, proves i visites en funcié del
territori i del centre hospitalari.?s

TAULA IV.2.T1 Indicadors principals sobre llistes d'espera. Catalunya, desembre de 2015 - desembre de 2016

Variaci6
Tioologia Indicador Desembre Desembre desembre
polog 2015 2016 2015-desem-
bre 2016
Pacients en llista d'espera
. . o % de pacients que supera el termini ma- )
Cirurgia oncologica xim garantit de 45 dies 1,2 0,7 0,5
% de pacients que supera el termini ma-
xim garantit de 60 dies 0,2 11 0.9
Pacients en llista d'espera 330 361 9,41
Cirurgia cardiaca - —
% de pacients que supera el termini ma- 0.0 0.0 0.0
xim garantit de 90 dies ’ ’ ’
. Pacients en llista d'espera 32.339 30.075 -7,01
Cataractes, protesis de maluc
i protesis de genoll % de pacients que supera el termini ma- 172 90 82
xim garantit de 180 dies ’ ’ ’
e [l e 1A dei =1 o0 Pacients en llista d'espera 126.374 132.621 4,91
terminis de referéncia segons %d s termini d
prioritzacié b de pacients que supera el termini de re- )
feréncia de 365 dies? 16,9 101 68
ota gia 160.804 164.813 2,51
FOESREEQESIDIES G pacients en llista d'espera 145.503 135.809 6,71
nades per primera vegada
amb terminis de referéncia % de pacients que supera el termini de re-
segons prioritzacio feréncia de 90 dies? 25,7 29,7 40
2 o R e [ e s ety | Pacients en llista d'espera 656.924 532.229 -19,0t
externes amb terminis de re- - -
feréncia segons prioritzacié % de pacients que supera el periode de re- 38.0 376 04
feréncia de 90 dies3 ’ ’ ’

Unitats: nombre de pacients i percentatge de pacients que superen temps maxim o garantits.

1 Variacions percentuals. La resta de variacions s6n absolutes.

2 Aquest percentatge engloba totes les intervencions quirdrgiques amb terminis de referéncia segons prioritzacié facultativa (preferent: 90 dies,
mitjana: 180 dies, i baixa: 365 dies), perd esta calculat prenent indistintament com a limit temporal el termini de referéncia dels procediments
amb prioritat baixa, és a dir, 365 dies.

3 Aquests percentatges engloben, respectivament, totes les proves diagnostiques demanades per primera vegada i totes les primeres visites de
consulta externa amb terminis de referéncia segons prioritzacié facultativa (preferent: 30 dies i ordinaria: 90 dies), pero estan calculats prenent
indistintament com a limit temporal el termini de referéncia de les proves i les visites amb prioritat ordinaria, és a dir, 90 dies.

Nota: el Departament de Salut actualitza les dades relatives a les llistes d'espera d'un determinat tall temporal en el moment de publicar les
listes d'espera del seglient tall temporal. Per aix0, per a cadascun dels talls temporals s'ha optat per seleccionar, sempre que ha estat possible,
les dades publicades en darrer lloc. En els informes de "presentacié" de les llistes d'espera que elabora el Departament de Salut s'actualitzen
semestralment els indicadors sobre el nombre de pacients en llistes d'espera i sobre el percentatge de pacients que superen els temps maxims
garantits o de referéncia.

Font: elaboracié propia a partir del Departament de Salut.

De fet, I'any 2015 destaca I'elevat percentatge (el 62,5%) de motius de reclamacié enregistrats a I'apli-
cacid de gestid de reclamacions (GRE) que tenen a veure amb la demora excessiva per llista d’espera,

73 Vegeu, per a més informacid, “Salut”, a Memoria socioeconomica i laboral de Catalunya 2015. Barcelona, Generalitat de Catalunya, Consell
de Treball, Economic i Social de Catalunya, 2016. Consulta: maig de 2017.
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per llista d’espera per consulta/cita prévia, per ingrés hospitalari, etc. Segueixen els motius de reclama-
cio sobre quiestions assistencials (i.e. negativa d’assisténcia, insatisfaccio d’assisténcia, manca de con-
fianca en el metge, etc.) amb un 17,9%. La resta de grups de codificacié (i.e. tracte, informaci6, docu-
mentacio i hoteleria, habitabilitat i confort) oscillen entre el 3% i el 6%. El nombre de reclamacions enre-
gistrades I'any 2015 a I'aplicacié GRE va ser de 46.783, xifra que representa un increment del 3% res-
pecte del 2014 i del 18,5% respecte del 2008, any en qué s’hi van presentar 39.463 reclamacions.4

En I'ambit de la qualitat percebuda del sistema sanitari, durant I'any 2015 es disposa d’una nova edicié
del Pla d’enquestes de satisfaccidé del CatSalut (PLAENSA®) relativa a I'atencidé primaria i a 'atencio
hospitalaria amb internament.”s Pel que fa als resultats, la satisfaccio global de I'atencié rebuda pels i
les pacients enquestats assoleix 7,94 i 8,43 punts, respectivament, sobre 10.76 Aquests resultats son
equiparables als de I'edicié anterior d’aquests ambits sanitaris (any 2002) i encara que la majoria de
preguntes se situen dins I'area d’excelléncia, és possible identificar alguns marges de millora. Aixi, a
I’atenci6 primaria destaquen en I'ambit de millora aspectes com el temps que es triga quan es truca per
teléfon, la facilitat per al dia de visita i la puntualitat per entrar a consulta, i a I'atencié hospitalaria amb
internament un sol item referit al menjar.

Val a dir que, a més d’aquests estudis entre persones usuaries, també es disposa de les valoracions que
ha realitzat la poblaci6 en general respecte d’aquests serveis, amb independéncia que els hagin utilitzat,
obtingudes a través del Barometre sanitari de Catalunya. En aquest estudi, I'atencié primaria va obtenir
I’'any 2015 una valoracié de 7,16 sobre 10 i I'atencid hospitalaria amb internament 6,90 sobre 10.77 En
la primera onada de 'estudi per a I'any 2016, les puntuacions obtingudes per a aquests ambits de I'aten-
cié sanitaria sén 7,13 i 7,02, respectivament.’s

2.4. EL FINANCAMENT DE LA SALUT
El pressupost de I’Agrupacié Salut es prorroga...

El pressupost de I’Agrupacié Salut de la Generalitat de Catalunya no ha variat I'any 2016, atés que s’ha
prorrogat el pressupost del sector plblic de la Generalitat de Catalunya.

pero les obligacions reconegudes disminueixen el 7,4%.

En canvi, les obligacions reconegudes de salut han disminuit el 7,4% i s’han situat en 9.495,6 milions
d’euros. Malgrat aquesta disminucid, que ha estat de 754,4 milions d’euros, les obligacions reconegudes
encara estan per sobre del pressupost de I’Agrupacié Salut de I'any 2015.

Malgrat aix0, la despesa en salut no presenta una reducci6 respecte de la que hi havia I'any 2008.

També s’ha de dir que I'import de les obligacions reconegudes de I'any 2016 esta 472,6 milions d’euros
per damunt del que tenien I'any 2008. Per tant, la despesa en salut de I'any 2016 no presenta una
reducci6 respecte del nivell de despesa que hi havia quan va comencar la crisi.

74 Memoria del CatSalut 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

75 Amb I'objectiu d’incorporar una linea nova de recerca en aquests estudis, I'any 2015 es va dur a terme I'etapa qualitativa per conéixer les
percepcions dels i les pacients sobre la cirurgia major ambulatoria (CMA).

76 Memoria del CatSalut 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta: maig de 2017.

77 Barometre sanitari de Catalunya 2015: novembre de 2015. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, 2016. Consulta:
maig de 2017.

78 Barometre sanitari de Catalunya 2016: 17 onada - Juliol de 2016. Barcelona: Generalitat de Catalunya, Departament de Salut, novembre de
2016. Consulta: maig de 2017.
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Els indicadors de despesa relativa de salut respecte del PIB (4,2%) i de la poblaci6 (1.274,9 euros per
capita) han tingut un comportament a la baixa en el darrer any 2016, perd manifesten un augment discret

en relacié amb els imports de I'any 2008 (0,1 punts percentuals de PIB i 38,5 euros per capita).

TAULA IV.2.T2 Pressupost de despeses de salut i del total del sector public de la Generalitat i obligacions reco-
negudes, 2012-2016

2012 2013 2014 2015 2016 2015-2016 2008-2016
Agrupaci6 Salut 9.181,6 | 9.181,6 | 8.688,5 | 8.847,7 | 8.847,7 0,0 -509,8
Total sector public 37.024,5 | 37.024,5 | 36.132,7 | 36.942,9 | 36.942,9 0,0 2.192,9
Salut / sector public (%) 24.8 24,8 24,0 23,9 23,9 0,0 -3,0
Obligacions reconegudes 8.694,8 | 8.268,9 | 8.895,7 | 10.250,0 | 9.495,6 -754,4 472,6
Variacio (%) -11,4 -4,9 7,6 15,2 -7,4 -
Obligacions / Agrupaci6 Salut (%) 94,7 90,1 102,4 115,9 107,3 -8,5 10,9
Obligacions Salut / PIB (%) 4,3 4,1 4,3 4,8 4,2 -0,5 0,1
Obligacions Salut per capita (euros) | 1.156,9 | 1.105,6 | 1.196,6 | 1.380,5 | 1.274,9 -105,7 38,5

Unitats: milions d’euros, salut per capita en euros i percentatges.
Font: elaboracié propia a partir dels pressupostos de la Generalitat de Catalunya i Idescat.

Una de les questions que podem analitzar amb detall és la corresponent als principals indicadors de
despesa farmaceéutica.

L’aportacio dels usuaris sobre el PVP es manté constant 'any 20186...

L'any 2016 I'import liquide total augmenta en 39,4 milions d’euros (2,7%) i se situa en 1.484,9 milions
d’euros. També augmenta I'import liquid per recepta i per habitant, perd el percentatge d’aportacié dels
usuaris sobre el PVP (9,4%) es manté practicament constant atés I'increment de 5,2 euros (2,4%) en el
PVP per habitant.

perd ha augmentat 4 punts percentuals respecte la de I'any 2008.

En relacido amb I'any 2008, I'import liquid total és de 384,3 milions d’euros menys que, malgrat una
lleugera reducci6 de les receptes per habitant (0,9) i un retrocés considerable del preu de venda al piblic
per habitant (50,7 euros), provoca un increment del percentatge d’aportacié dels usuaris sobre el PVP
de 4 punts percentuals.

Les receptes dels pensionistes representen el 74,2% del total de les receptes i el 79,1% de I'import liquid
total. Aquests percentatges s’han mantingut estables en el darrer any i, respecte els de I'any 2008, s’ob-
serva un augment significatiu d’1,6 punts percentuals en el primer.

TAULA IV.2.T3 Principals indicadors de despesa farmacéutica. Catalunya, 2012-2016

2012

2013 2014 2015 2016 2015-2016 2008-2016

Total import liquid (milions d’euros) 1.561,9|1.412,0 | 1.442,7 | 1.445,5 | 1.484,9 39,4 -384,3

Receptes per habitant 18,7 17,4 17,9 18,1 18,2 0,1 -0,9
Import liquid per recepta (euros) 11,1 10,9 10,9 10,8 11,0 0,2 -2,5
Import liquid per habitant (euros) 207,8 189,2 194,1 194,7 199,4 4,7 -56,7

79 L'import liquid és la suma del preu de venda al public (PVP) menys I'aportacié de I'usuari.
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% Receptes de pensionistes
P P / 73,3% | 73,5% | 74,1% | 74,3% | 74,2% -0,1% 1,6%
total de receptes
% Import Ifqujd de pensionistes / 78,9% | 78,3% | 78,7% | 79,0% | 79,1% 0,0% 0,0%
total import liquid
PVP per habitant (euros) 221,8 | 209,4 | 214,14 | 214,8 | 220,0 5,2 -50,7
% d'aportacio dels usuaris sobre el PVP 6,3% 9,7% 9,4% 9,3% 9,4% 0,0% 4,0%

Unitats:milions d’euros, nombre de receptes, euros i percentatges.
Nota: I'import liquid és la suma del preu de venda al public (PVP) menys I'aportaci6 de I'usuari.
Font: Geréncia d’Atencidé Farmaceéutica i Prestacions Complementaries. CatSalut.

Pel que fa als envasos farmacéutics, el seu nombre creix el 0,4% i es passen a consumir 131.567.556
I’'any 2016. No hi ha cap canvi en la distribucié dels envasos farmacéutics de la classificacié ATC. Les
tres primeres posicions segueixen estant ocupades pel sistema nerviés (27,2%), el sistema cardiovascu-
lar (26,1%) i el tracte alimentari i metabolisme (15,6%). En aquestes partides, precisament, s’'ubiquen
els canvis 2015-2016 més pronunciats: el sistema nervidés guanya 0,4 punts percentuals mentre que el
tracte alimentari i metabolisme perd 0,3 punts percentuals. Vegeu la taula de distribucié dels envasos
farmacéutics per grups de la classificacido ATC (anatdomica-terapéutica-quimica). Catalunya, 2012-2016
a l'annex.

El seglient punt que cal considerar és la despesa sanitaria de les families.

Es comprova que a Catalunya aquesta despesa disminueix en 20,6 milions d’euros i se situa en 3.367,7
milions d’euros. Representa el 39,3% de la despesa publica pressupostada en salut de la Generalitat i
de les corporacions locals i el 32,9% de les obligacions reconegudes de I'Agrupacié Salut.

En relacié amb I'any 2008, la despesa privada en salut de I'any 2015 és superior en 551 milions d’euros
i ha crescut per sobre del que ho ha fet la despesa publica pressupostada en salut (9,2 punts percentu-
als) i de les obligacions reconegudes en salut de la Generalitat (1,6 punts percentuals).

Catalunya presenta uns indicadors de despesa privada en salut superiors als d’Espanya en percentatge
de la despesa publica pressupostada, en percentatge del total de la despesa privada i per capita. Vegeu
la taula seguent.

TAULA IV.2.T4 Despesa sanitaria de les families. Catalunya i Espanya, 2012-2015

Catalunya 2012 2013 2014 2015 2014-2015 2008-2015
Despesa privada en salut 3.026,2 | 2.991,5  3.388,3 | 3.367,7 -20,6 551,0
% respecte de la despesa publica
. 34,2 33,7 40,4 39,3 1,1 9,2
pressupostada en salut (CAi CL)
% respecte de les obligacions reconegudes
34,8 36,2 38,1 32,9 -5,2 1,6
en salut de la GC
% respecte del total de la despesa privada 3,4 3,5 3,9 3,8 -0,1 0,9
Despesa privada en salut per capita 402,7 400,0 455,8 453,6 2,2 67,6
Espanya 2012 2013 2014 2015 2014-2015 2008-2015
Despesa privada en salut 16.223,3 | 15.843,1 | 17.474,9 | 17.859,5 384,6 630,3
% respecte de la despesa publica
. 28,6 29,4 32,6 32,6 -0,1 2,4
pressupostada en salut (CA i CL)
% respecte del total de la despesa privada 3,2 3,2 3,5 3,5 0,0 0,4
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Despesa privada en salut per capita ‘ 346,5 ‘ 339,0 ‘ 375,7 ‘ 384,5 ‘ 8,8 7,2

Unitats: despesa en milions d’euros, despesa per capita en euros i percentatges.
Nota: la despesa privada en salut no inclou les assegurances lligades a la sanitat per malaltia i accident.
Font: elaboracié propia a partir de 'Enquesta de pressupostos familiars, Idescat i Ministeri d’Hisenda i AAPP.

A continuaci6 analitzarem la despesa sanitaria total per agents destacats en percentatge del PIB.

Constatem que la despesa sanitaria total representa el 5,8% del PIB de Catalunya I'any 2015. La despesa
sanitaria publica constitueix la part principal (4,2%) de la despesa total en la qual destaca la despesa de
la Generalitat (4,1%). La despesa sanitaria privada equival a I’1,6% del PIB restant.

TAULA IV.2.T5 Despesa sanitaria total per agents destacats en percentatge del PIB. Catalunya, 2012-2015

Catalunya 2012 2013 2014 2015 2014-2015 2008-2015
Total 6,1 6,1 6,0 5,8 -0,1 0,0
Sanitat publical 4,5 4,6 4,3 4,2 -0,1 -0,3
Generalitat de Catalunya 4,5 4,5 4,2 4,1 -0,1 -0,2
Entitats locals 0,1 0,1 0,1 0,1 0,0 0,0
Sanitat privada2 1,6 1,5 1,7 1,6 -0,1 0,3

2014-2015 2008-2015
Total 7,0 6,8 6,9 6,8 0,1 0,1
Sanitat publical 5,5 5,2 5,2 5,1 -0,1 0,0
Total comunitats 5,4 5,2 5,1 5,0 0,1 0,0
Entitats locals 0,1 0,1 0,1 0,1 0,0 0,0
Sanitat privada2 1,6 1,5 1,7 1,7 0,0 0,1

Unitats: percentatges.

(1) No inclou les mutualitats pabliques.

(2) No inclou les assegurances lligades a la salut.

Font: elaboracié propia a partir de 'Enquesta de pressupostos familiars, Idescat i Ministeri d’Hisenda i AAPP.

En el darrer any 2015, s’aprecia una lleugera reduccidé del pes d’aquesta despesa en el PIB (0,1 punts
percentuals) que afecta per igual tots els seus components a excepcio de les corporacions locals, que
mantenen la seva participacié constant.

En relacid amb I'any 2008, no s’altera el pes de la despesa sanitaria total respecte del PIB, pero s’observa
una redistribuci6 del seu pes entre la sanitat publica, que perd 0,3 punts percentuals, i la sanitat privada,
que guanya 0,3 punts percentuals.

La despesa sanitaria en salut de Catalunya esta un punt percentual per sota del PIB de la del conjunt
d’Espanya (2015) a causa del pes inferior de la despesa publica en salut.

Catalunya presenta una intensitat de la despesa sanitaria total respecte del PIB inferior en un punt per-
centual a la del conjunt d’Espanya, que esta explicada majoritariament pel pes inferior de la sanitat pu-
blica (0,9 punts percentuals).

A titol indicatiu voldriem comentar que, si considerem tots els proveidors d’atencié médica possibles, el
pes de la despesa sanitaria total sobre el PIB d’Espanya augmenta fins al 9% i que aquest pes esta per
sota del que té a paisos com Alemanya (11,1%) i els EUA (16,9%). Vegeu la taula “Despesa total, publica
i privada en salut sobre el PIB. Comparaci6 internacional, 2012-2015” a I'annex.
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Per a més informacié sobre la normativa relacionada amb la salut aprovada durant I'any
2016, vegeu el Recull normatiu al web del CTESC.
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3. EDUCACIO, FORMACIO | QUALIFICACIO PROFESSIONAL
3.1. POBLACIO CATALANA EN ACTIVITATS FORMATIVES

L’objectiu d’aquest apartat és analitzar les dades disponibles sobre la participacié de la poblacié catalana
en activitats formatives impartides en el sistema educatiu i el sistema universitari de Catalunya. Comple-
menta aquesta analisi el tractament de les dades disponibles sobre la formacié professional per a I'ocu-
pacié que conté el capitol Ill, apartat 2.

Un any més creix lleugerament el nombre de persones que es formen en el sistema educatiu i universitari
de Catalunya, si bé hi ha diferéncies per estudis i tipus de formacio.

El curs 2015-2016 s’han format en el sistema educatiu i universitari de Catalunya 1.744.878 persones,
13.666 més que el curs anterior (el 0,8%). Ara bé, aquest creixement no és homogeni en els diferents
nivells d’estudi: d’'una banda, creix I'alumnat dels ensenyaments de régim general, de régim especial i
de la formacioé de persones adultes, mentre que de 'altra davalla el dels ensenyaments universitaris i el
matriculat a I'Institut Obert de Catalunya (I0C). Vegeu les taules IV.3.A.T1, IV.3.A.T2, IV.3.AT3, IV.3. AT4 i
IV.3.A.T5 de I'annex.

GRAFIC IV.3.G1 Nombre de persones que s’han format en el sistema educatiu i universitari de Catalunya, curs
2015-2016

74.608 14.580
|

207.361

139.656 W Ensenyamentsderégim general
Ensenyamentsde régim especial
Ensenyaments universitaris
Formacio per a persones adultes

Ensenyamentsa distancia (I0C) (1)

. 1.308.673

Unitats: nombres absoluts.
(1) Correspon a I'alumnat matriculat el darrer trimestre o semestre del curs.
Font: elaboracié propia a partir del Departament d’Ensenyament i el Departament d’Empresa i Coneixement.

L'alumnat dels ensenyaments de régim general és el majoritari i el que creix més en termes absoluts
(10.533 estudiants més). En termes relatius aquest creixement suposa el 0,8% més que el curs 2014-
2015. Aquesta evolucio segueix el mateix patré registrat els darrers anys: per quart curs consecutiu da-
vallen les cohorts més joves (I'alumnat de I'educacié infantil),s>o mentre que les cohorts escolaritzades en
I’educaci6 primaria i secundaria continuen creixent, fruit de I’evolucié demografica.

80 per tal de garantir I'accés de tot I'alumnat a I'educacio infantil, el curs 2015-2016 s’ha implantat a la demarcacié de les Terres de I'Ebrei la
de Lleida el Pla experimental del primer cicle d'educacio infantil en escoles rurals. Ordre ENS/273/2015, de 25 d'agost. DOGC nim. 6951, de
07.09.2015.

40


http://dogc.gencat.cat/ca/pdogc_canals_interns/pdogc_resultats_fitxa/?action=fitxa&mode=single&documentId=702065&language=ca_ES

MEMORIA
SOCIOECONOMICA
| LABORAL DE
CATALUNYA 2016

L’FP inicial continua creixent any rere any.

Amb tot, la formacié professional (FP) inicial registra els increments més intensos al llarg del periode
analitzat, tal com s’observa en la taula IV.3.T1. Aquest creixement sostingut respon, entre d‘altres motius,
a un major interés de la poblacié vers aquests estudis, en valorar-ne el seu caracter professionalitzador.
Aixi mateix, cal tenir en compte I'esforc de les administracions per fomentar aquests estudis i dotar-los
de la qualitat i la flexibilitat necessaries per millorar la qualificacio professional de les persones i alhora
respondre a les necessitats del mercat de treball.

TAULA IV.3.T1 Alumnat dels ensenyaments de régim general, per nivell d’estudis. Catalunya, cursos 2009-2010
a 2015-2016

2009- 2010- 2011- 2012- 2013- 2014- 2015- TCAAL
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Ed. infantil 1r cicle 86.076 88.552 91.933 84.244 82.091 79.031 79.027 -1,4
Ed. infantil 2n cicle | 238.773 241.875 | 246.976 245474 | 241595 | 234.371 | 228.758 -0,7
Ed. primaria 428.845 | 442.494 | 452.887 460.584 | 466.813 | 476.558 | 481.663 2,0
Ed. especial 6.615 6.369 6.568 6.744 6.929 7.147 7.286 1,6
ESO 274.134 | 276.689 | 281.272 285.461 | 287.145 | 291.734 298.472 1,4
PQPI / PFI2 6.281 7.047 7.113 7.537 7.668 6.929 7.142 2,2
Batxillerat 85.062 84.289 85.640 87.377 88.538 87.828 89.125 0,8
CFGM 45.597 48.344 53.090 56.304 55.742 58.149 60.068 4,7
CFGS 43.563 46.167 49.180 51.100 53.237 56.393 57.132 4,6
Total 1.214.946 | 1.241.826 | 1.274.659 | 1.284.825 | 1.289.758 | 1.298.140 | 1.308.673 1,2

Unitats: nombres absoluts i taxa en percentatges.

(1) TCAA: taxa de creixement anual acumulatiu.

(2) A partir del curs 2014-2015 els PFl substitueixen els PQPI.
Font: elaboracié propia a partir del Departament d'Ensenyament.

Un exemple d’aquests esforcos sén les mesures flexibilitzadores de I'oferta d’FP inicial, que tenen per
finalitat millorar la formacié al llarg de la vida, possibilitar I'adaptacié a les situacions personals i profes-
sionals de l'alumnat i millorar I'oferta i la qualitat de I'educacié. La taula IV.5.A.T6 de I'annex conté infor-
maciob relativa a aquestes mesures per al curs 2016-2017.

Cal destacar que el CTESC elabora en I'actualitat un informe sobre una d’aquestes mesures flexibilitza-
dores: I'FP en alternanca simple o dual. L'objectiu de I'informe és fer una descripci6é de les primeres
experiéncies de I’FP en alternanca en el sistema educatiu, detectar punts forts i febles, aixi com consen-
suar un seguit de recomanacions al Govern. La taula seguent recull algunes dades sobre aquesta moda-
litat formativa, si bé I'informe conté una analisi més exhaustiva de la informaci6 disponible.st

81 Es preveu que I'informe es faci pablic durant el mes de setembre de 2017.
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TAULA IV.3.T2 Principals dades sobre la implantacié de I'FP en alternanga (simple o dual) en el sistema educa-
tiu. Catalunya, cursos 2012-2013 a 2016-2017

_ 20122013 20132014 2014-2015 2015-2016 2016-2017

Alumnat matriculat? 2.116 3.718 5.075 7.809
Centres educatius 25 49 112 171 200
Empreses o entitats 118 251 645 2.500 n.d.

Unitats: nombres absoluts.

(1) Caltenir en compte que no tot I'alumnat matriculat en programes d’alternancga fa una estada formativa a I'empresa. Per a més informacio,
vegeu I'informe del CTESC sobre I'FP dual.

Font: elaboracié propia a partir del Departament d'Ensenyament.

Hi ha un important desajust entre I'oferta i la demanda en I’FP inicial.

A banda de considerar I'alumnat matriculat en els ensenyaments d’FP inicial, també cal tenir en compte
la demanda d’aquests estudis que no és atesa per la manca de places, aixi com I'existéncia de places
ofertes que queden vacants per la manca de preinscripcions. Aixi, el curs 2016-2017 hi ha hagut 6.990
sollicituds de preinscripcié en CFGM i 4.225 en CFGS no cobertes per I'oferta existent i, al mateix temps,
2.417 places de CFGM i 4.396 de CFGS que no han estat demanades. Tal com es constata en les taules
IV.3.A.T7 i IV.3.A.T8 de I'annex, hi ha 20 CFGM i 32 CFGS en els quals la demanda és superior a I'oferta,
mentre que son 43 els CFGM i 58 els CFGS en qué la situacié és la inversa.

Les families amb més demanda no satisfeta son sanitat i activitats fisiques i esportives.

Les principals families on la demanda és superior a I'oferta, tant en els CFGM com en els CFGS, sén
sanitat i activitats fisiques i esportives. En els CFGM també hi ha demanda no satisfeta en les families
professionals d’informatica i comunicacions i transport i manteniment de vehicles, mentre que en els
CFGS destaquen les families de serveis socioculturals i a la comunitat i imatge i so. En canvi, en les
families d’administracio i gestié i d’electricitat i electronica I'oferta és superior a la demanda (tant en
CFGM com en CFGS). En els CFGM hi ha també nombroses places no demanades en cicles de les families
professionals d’installacié i manteniment, mentre que en CFGS destaquen els cicles de les families de
comerg i marqueting i informatica i comunicacions.

Quatre de cada cinc alumnes d’origen estranger assisteixen a centres publics.

L’alumnat d’origen estranger manté la tendéncia decreixent dels darrers cursos, si bé aquest curs Unica-
ment davalla el 0,3% (vegeu la taula IV.3.A.T9 de I'annex). Any rere any, continua I’elevada concentracio
d’aquest alumnat en els centres de titularitat pdblica, atés que quatre de cada cinc alumnes d’origen
estranger assisteixen a centres publics.

Aquest fet, juntament amb altres caracteristiques de la composicié social dels centres, pot fomentar la
segregacio escolar, tal com constata el darrer informe del Sindic de Greuges.s2 L’'informe considera que
la segregaci6 escolar afecta el rendiment académic global del sistema a la vegada que pot amenacar la
cohesio social. Aquest estudi fa una acurada i extensa diagnosi de la situacié actual del sistema educatiu
catala i conclou que la coexisténcia de diversos factors han motivat una diferenciacié creixent de I'oferta
educativa, que alhora ha afavorit la tria selectiva dels centres i el desenvolupament d’una triple xarxa de
centres, amb independéncia de la seva titularitat: escoles d’alta complexitat, escoles de complexitat mit-
jana i escoles de baixa complexitat (tenint les escoles concertades una preséncia menor en les primeres
i major en les darreres).

82 Sindic de Greuges de Catalunya (2016). La segregacio escolar a Catalunya (ll): condicions d’escolaritzacio. Barcelona: el Sindic. Consulta a:
http://www.sindic.cat/site/unitFiles/4228/Informe%20segregacio%20escolar_II_condicions_escolaritzacio_ok.pdf.
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A més de I'alumnat dels ensenyaments de régim general, creix el dels ensenyaments de régim especial
i la formaci6 per a persones adultes...

D’altra banda i retornant als estudis que registren increments de I'alumnat, cal mencionar els ensenya-
ments de régim especial i la formacié per a persones adultes, on I'alumnat creix el 5,2% i 2,4%, respec-
tivament, tal com reflecteix el grafic IV.3.G2. El curs 2015-2016 I'oferta formativa dirigida a les persones
adultes inclou per primer cop el curs d’accés al CFGS, que ha comptat amb una bona acollida, atés que
s’hi ha matriculat 6.000 persones. Aquest curs i el d’accés als CFGM (que també incrementa 'alumnat)
compensen la davallada registrada en la majoria de les altres activitats formatives que s’imparteixen per
a persones adultes (vegeu la taula IV.3.A.T5 de I'annex).

Precisament la formacié de la poblacié adulta centra un gruix important dels pronunciaments de les
institucions europees relatius a I'’educacio. Entre aquests destaca la Comunicacié de la Comissié Europea
sobre una nova agenda de capacitats per a Europa,ss en la qual insta els estats membres a enfortir les
competéncies basiques de la poblacid, sobretot la no qualificada. Considera que cal potenciar les com-
peténcies clau, aixi com apostar perqué tota la poblacié tingui com a minim un nivell basic de competén-
cies digitals. Ateses les noves tendéncies econdomiques i socials, a parer de la Comissié la competéncia
digital no només esdevé necessaria per a tota la ciutadania per saber utilitzar la tecnologia, siné també
per innovar i liderar la seva aplicacié. Aquest objectiu és tot un repte, atés que gairebé la meitat de la
poblacié de la UE no té competéncies digitals basiques i el 20% no té en absolut cap mena de compe-
téncia digital. Recollint algunes de les propostes de la Comissid, el Consell també es fa resso de la im-
portancia d’aquestes competéncies i el perill implicit d’escletxa digitalss i aposta per la necessitat de
millorar les capacitats de la poblacid adulta.ss

GRAFIC IV.3.G2 Distribucié dels nous estudiants per tipus d’estudi o formacié. Catalunya, curs 2015-2016

Ensenyaments de régim especial _ 6.937

Ensenyaments universitaris -3.022

Formaci6 per a persones adultes - 1.784

Ensenyamentsadistancia (1) a

Unitats: nombres absoluts.

(1) Correspon a I'alumnat matriculat el darrer trimestre o semestre del curs.

Nota: Dades actualitzades amb data 21 de marg de 2017.

Font: elaboracié propia a partir del Departament d’Ensenyament i el Departament d’Empresa i Coneixement.

83 Comunicaci6 de la Comissié al Parlament Europeu, al Consell, al Comité Economic i Social Europeu i al Comité de les Regions - Una nova
Agenda de capacitats per a Europa. Treballar junts per a reforgar el capital huma, I'ocupabilitat i la competitivitat. (COM (2016) 381 final, de 10
de juny de 2016.

84 Resoluci6 del Consell sobre “Una nova Agenda de capacitats per a una Europa integradora i competitiva”. DOUE C 467, de 15.12.2016.

85 Recomanacio del Consell, de 19 de desembre de 2016, relativa a Itineraris de millora de les capacitats: Noves oportunitats per a adults.
DOUE C 484, de 24.12.2016.

43



CONDICIONS DE VIDA

mentre que davalla a I'lOC i les universitats.

El grafic anterior també reflecteix com els ensenyaments a distancia i els universitaris perden estudiants.
L'alumnat universitari continua la tendéncia decreixent dels darrers cursos (vegeu la taula IV.3.A.T3 de
I’'annex), si bé aquesta davallada es concentra principalment en les universitats amb més estudiants (la
UB, la UAB o la UPC). La reduccié del nombre d’estudiants pot explicar-se, entre d’altres factors, per
I’evolucié demografica, per I'aposta dels joves per I'FP inicial, atesa la seva capacitat d’insercio laboral i
pels efectes d’algunes mesures adoptades per fer front a la crisi economica, com ara I'augment de les
taxes universitaries i dels preus publics. Al llarg de 'any 2016 diversos estudisss confirmen aquesta dar-
rera explicacio.

D’altra banda, a més d’analitzar el nombre de persones que es formen, cal tenir en compte també el
professorat, un dels agents clau de la formaci6. Atesa la importancia dels ensenyaments de régim gene-
ral sobre el total de persones que s’han format durant el curs 2015-2016 (el 75%), es comenta tot seguit
I’evolucié del professorat en aquestes etapes.

El curs 2015-2016 davalla la ratio d’alumnes per docent...

Aixi, el curs 2015-2016 el professorat creix per tercer curs consecutiu, si bé no assoleix el total del curs
2010-2011 (vegeu la taula IV.3.A.T10 de I'annex). Altrament, atés que I'increment de I'alumnat és menys
intens que el del professorat (0,8% vs. 1,9%), la ratio d’alumnes per docent davalla lleugerament el curs
2015-2016 en passar de 12,1 a 11,9 (vegeu la taula IV.3.A.T11 de I'annex).

i la ratio d’alumnes per grup, sobretot a I'FP inicial.

De manera parallela, la ratio d’alumnes per grup o classe també davalla respecte del curs anterior, en
passar de 23,2 alumnes per grup a 23,1 (vegeu el grafic IV.3.A.G1 de I'annex). Aquest decrement és més
intens en els CFGM i sobretot en els CFGS, si bé en tots els casos és superior al curs 2012-2013, primer
curs en qué es van aplicar les mesures d’estalvi de la despesa publica i que van suposar un augment del
nombre d’alumnes a I'aula.s” D’altra banda, cal destacar que aquesta ratio no és homogeénia en tots els
nivells educatius: el primer cicle d’educacié infantil i I'educacidé especial tenen les ratios més baixes,
mentre que a I'educacié secundaria tenen les més altes, especialment 'ESO i el batxillerat.

Igualment, en funcié de la titularitat del centre hi ha diferéncies (vegeu el grafic IV.3.A.G2 de I'annex).

Aixi, la ratio és més alta en els centres privats en les etapes corresponents a I'educacié obligatoria, men-
tre que la situacio és inversa en I'’educaci6 postobligatoria (batxillerat i formacié professional).

3.2. EL FINANCAMENT DE L’EDUCACIO
La despesa publica en educacié de la Generalitat augmenta per segon any consecutiu I'any 2016...

La despesa publica en educaci6 de la Generalitat de Catalunya I'any 2016 augmenta en 148,4 milions
d’euros (el 2,7% respecte de I'any 2015) i se situa en 5.523,6 milions d’euros. Aixi, es confirma el canvi
de tendéncia que es va observar I'any 2015 quan es va aturar la davallada que aquesta despesa portava
des de I'any 2010.

pero és inferior a la que hi havia 'any 2008 en més de 500 milions d’euros.

86 Arifio, A., Sintes, E. (2016). Via Universitaria: Ser estudiant universitari avui. Informes breus, 62. Barcelona: Fundacid Bofill.

Arcas, 0., Pehas, C., Sacristan, V. (2016). ;Por qué precios tan distintos? Precios y tasas en las universidades publicas en Espaia, curso
2016/17. Observatori del Sistema Universitari.

87 Reial decret llei 14/2012, de 20 d'abril, de mesures urgents de racionalitzacio de la despesa publica en 'ambit educatiu. BOE nim. 96, de
21.04.2012.
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Ara bé, la despesa en educacié de la Generalitat de I'any 2016 és inferior a la que hi havia I'any 2008
en més de 500 milions d’euros.

Aquests resultats generals es reprodueixen tant per a la despesa en educacié no universitaria com per a
les transferéncies de I’Administracio de la Generalitat a les universitats.

La despesa en educaci6 de la Generalitat representa el 2,5% del PIB de Catalunya, perd queda lluny del
maxim que va aconseguir I'any 2009, que va ser del 3,1%. En termes de poblacio, la despesa en educacio
de la Generalitat de Catalunya equival a 741,6 euros per capita.

TAULA IV.3.T3 Despesa plblica en educacio de la Generalitat de Catalunya, 2013-2016

2013 2014 2015 2016 20152016  2008-2016

Educacié no universitaria 4.325,9 | 4.220,1 | 4.595,4 | 4.729,3 133,9 -341,1

Transferéncies a les universitats 725,2 722,9 779,8 794,3 14,5 -189,4

Total despesa publica en educaci6 5.051,1 | 4.943,0 | 5.375,2 | 5.523,6 148,4 -5630,5
Programa Educaci6 = 100 92,3 101,9 102,7 105,65 2,8 0,6
% PIB 2,5 2,4 2,5 2,5 0,0 -0,3
Per capita 675,4 664,9 724,0 741,6 17,6 -87,9

Unitats: milions d’euros, percentatges i euros.
Font: elaboracié propia a partir dels departaments d’Ensenyament i d’Empresa i Coneixement i d’ldescat.

Per altra banda, si tenim en compte la despesa en educacié que fan altres administracions diferents de
la Generalitat com son el Ministeri d’Educacid, Cultura i Esport i les corporacions locals, aleshores
aquesta despesa passa a representar el 3,6% del PIB de Catalunya I'any 2014 (darrera dada disponible).
Aquest percentatge havia arribat al 4,3% I'any 2010.

El pes de la despesa publica en educacié sobre el PIB de Catalunya esta per sota del que té a Espanya i
a la UE-28.

Comprovem que el pes de la despesa publica en educacié sobre el PIB de Catalunya esta per sota del
pes que té a Espanya (4,3%) i a la UE-28 (5,3%).
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GRAFIC IV.3.G3 Despesa plblica en educacié sobre el PIB. Catalunya, Espanya i UE-28, 2008-2014
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Unitats: percentatge del PIB.
Font: Idescat.

En relacié amb la despesa privada en educacid, constatem que retrocedeix 31,8 milions d’euros I'any
2015 després de portar quatre anys augmentant any rere any. L'any 2015 se situa en 1.566,8 milions
d’euros, que representa el 21,7% de la despesa publica en educacioé.

La despesa privada en educacio se situa I'any 2015 amb un import més elevat que el de 'any 2008 en
quasi més de 400 milions d’euros.

A diferéncia del que passava amb la despesa en educacié de la Generalitat de Catalunya, el principal
component de la despesa plblica en educacio, la despesa privada en educacié se situa I’'any 2015 amb
un import més elevat que el que tenia I'any 2008 en quasi 400 milions d’euros. El descens de la despesa
pulblica en educacio i I'ascens de la despesa privada és una tendéncia generalitzada als paisos de I'OCDE
durant el periode 2008-2013, sobretot en I'educacié superior.ss

Els indicadors que dimensionen la despesa privada en educacié en relacié amb la despesa pulblica en
educacio, el total de la despesa privada i el PIB donen una importancia relativa de la despesa privada en
educaci6é de Catalunya superior a la que donen per al conjunt d’Espanya (vegeu la taula IV.3.A.T12 de
I"annex).

A continuaci6 estudiarem amb cert detall la despesa en educacidé no universitaria de la Generalitat de
Catalunya per a I'any 2015.

L'augment que experimenta I'any 2015 és de 375,3 milions d’euros i situa aquesta despesa en 4.595,4
milions d’euros, el 8,9% superior respecte de I’'any anterior (vegeu la taula IV.3.A.T13 de I'annex).

Les activitats d’ensenyament sén les que més despesa executen (4.093 milions d’euros) i les que expli-
quen la part més significativa de I'augment absolut de la despesa total amb 364,5 milions d’euros.
Aquest creixement s’ha concentrat en les despeses de I'’educacié infantil de segon cicle més primaria
(187,9 milions d’euros) i en I'educacié secundaria (159,1 milions d’euros), que sén els ensenyaments

88 OCDE (2016). Education at a Glance 2016.
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amb més dotaci6 pressupostaria. La resta d’ensenyaments també han augmentat la seva despesa liqui-
dada malgrat que ho hagin fet amb imports menors.

La distribucié de la despesa no universitaria de les activitats d’ensenyament no experimenta cap canvi
entre els anys 2014 i 2015 (vegeu el grafic IV.3.A.G3 de I'annex).

Les activitats annexes han augmentat la seva despesa de forma molt minsa, perd manifesten una redis-
tribucié de recursos entre les seves partides a favor de les despeses de menjador i de formacio del pro-
fessorat en detriment de les de transport.

Per Gltim, les beques han augmentat el seu pressupost liquidat en 9,8 milions d’euros i van fer una
despesa de 75,1 milions d’euros I'any 2015.

Les despeses de personal de I'educacié no universitaria augmenten I’11,2% i els concerts ho fan a una
taxa del 7,7% I'any 2015.

Quant a la despesa en educacio no universitaria de la Generalitat per capitols i activitats principals, cons-
tatem que el capitol amb més recursos és el de personal, amb 2.897,2 milions d’euros, que creix 1'11,2%
respecte de I'any 2014. El seglient capitol amb despesa liquidada és el de concerts, amb 1.109,2 milions
d’euros, que augmenta el 7,7% en relacié amb I'any 2014 (vegeu la taula IV.3.A.T14 de I'annex).

La despesa en educacié no universitaria de la Generalitat per tipus de centre es destina majoritariament
en els centres publics (75,3%) i és de tipus corrent (98,5%) mentre que la despesa en els centres privats
(24,7%) és exclusivament corrent (vegeu la taula IV.3.A.T15 de I'annex).

La despesa per alumne/a augmenta en tots els ensenyaments no universitaris, sigui de centres puablics
com de centres concertats.

Per ultim, el calcul de la despesa no universitaria de la Generalitat de Catalunya per alumne/a déna els
seguents resultats:

= Ladespesa per alumne/a augmenta en tots els ensenyaments, sigui de centres publics com de cen-
tres concertats.

= |adespesa per alumne/a dels centres publics (4.141 euros) és superior a la dels centres concertats
(2.884 euros).

= |’ensenyament de centres plblics amb més despesa per alumne/a és I'infantil de primer cicle, amb
4.995 euros mentre que I'ensenyament de centres concertats amb més despesa per alumne és el
de secundaria, amb 3.265 euros.
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GRAFIC IV.3.G4 Evolucié de la despesa publica en educacié no universitaria per alumne/a feta per la Generalitat
de Catalunya per nivell d’estudis i tipus de centre. Catalunya, 2013-2015
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Unitats: euros per alumne/a.

(1) La despesa per alumne/a es calcula sobre la mitjana ponderada de dues terceres parts dels alumnes del curs precedent més una tercera
part dels alumnes del curs corrent per a cada exercici.

(2) La despesa per alumne/a de I'ensenyament secundari inclou els cicles formatius de grau superior (CFGS).

(3) No disposem de les dades corresponents a la distribucié dels alumnes d’infantil primer cicle en centres publics de la Generalitat i dels
ajuntaments. Hem aplicat la mateixa distribuci6 del curs 2013-2014 per als cursos 2014-2015 i 2015-2016.

(4) La despesa per alumne/a dels centres publics d’infantil primer cicle correspon als centres de titularitat de la Generalitat de Catalunya.
Font: elaboracié propia a partir del Departament d’Ensenyament.

Els seglients punts a tractar son la despesa universitaria de la Generalitat de Catalunya i el pressupost
liguidat de les universitats pUbliques catalanes.

Pel que fa a la despesa universitaria de la Generalitat, ja hem comentat a I'inici d’aquesta seccié que
I'any 2016 es confirma el canvi de tendéncia que es va observar I'any 2015, quan va augmentar per
primera vegada després de retrocedir sense interrupcié des de I'any 2010. La despesa universitaria de
la Generalitat se situa en 794,3 milions d’euros I'any 2016. El principal component d’aquesta despesa
son les transferéncies corrents amb 775,4 milions d’euros. La resta de despesa sén inversions autorit-
zades (18,9 milions d’euros), (vegeu la taula IV.3.A.T16 de I'annex).

Quant al pressupost liquidat de les universitats pulbliques catalanes, les darreres dades disponibles per
poder-les estudiar amb cert detall sén de I'any 2015.

Referent als ingressos, aquests se situen I'any 2015 en 1.479,4 milions d’euros, amb 79,9 milions d’eu-
ros més que I'any 2014, que representen un creixement del 5,7%. Els capitols que més contribueixen a
aquest creixement son les transferéncies corrents, amb 55,9 milions d’euros, i les transferéncies de
capital, amb 30,6 milions d’euros.

En relacid amb les despeses, aquestes se situen I'any 2015 en 1.477,5 milions d’euros, amb 126 milions
d’euros més que I'any 2014, que representen un creixement del 9,3%. Els capitols que més han contri-
buit a aquest creixement han estat el de les inversions reals, amb 55,8 milions d’euros, el de personal,
amb 53,5 milions d’euros i el de passius financers, amb 33,5 milions d’euros.
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Com a conseqliéncia d’aquesta evolucio dels ingressos i de les despeses, el romanent del pressupost
liguidat de les universitats catalanes per a I'any 2015 queda amb 2 milions d’euros, que és inferior al de
I'any 2014, amb 46,1 milions d’euros (vegeu la taula IV.3.A.T17 de I'annex).

Totes les universitats publiques catalanes augmenten la despesa per alumne/a I'any 2015.

La despesa total per alumne/a a temps complet de les universitats plbliques catalanes és d’11.690
euros, el 9,3% superior a la de I'any 2014. Totes, sense excepcid, augmenten aquesta despesa.

Es de ressaltar que la UB ha deixat de ser la universitat amb menys despesa per alumne/a i ha guanyat
tres posicions en la classificacié gracies a un fort creixement de la seva despesa (12,3%) que ha anat
acompanyat d’una lleugera disminucié del nombre d’alumnes (-0,6%).

TAULA IV.3.T4 Despesa total per alumne/a a temps complet de les universitats plbliques catalanes, 2013-
2015

Total universitats pibliques 11.017 10.693 11.690 9,3
UPC 14.984 14.975 17.863 19,3
UPF 13.117 11.933 12.592 5,5
UAB 11.443 11.251 11.560 2,7
UdL 9.674 9.559 10.565 10,5
uB 9.226 9.009 10.174 12,9
URV 10.059 9.308 9.438 1,4
udG 9.473 9.035 9.076 0,5

Unitats: euros i percentatges.

Nota: La despesa per alumne/a es calcula sobre la mitjana ponderada de dues tercers parts dels alumnes del curs precedent, és una tercera
part dels alumnes del curs corrent per a cada exercici comptable.

Font: elaboracié propia a partir del Departament d’Economia i Coneixement.

Amb un creixement de la despesa per alumne/a superior al de la UB (12,9%) tenim el de la UPC (19,3%),
gue esta provocat per un creixement de la despesa també superior (17%) i per una disminucié més acu-
sada del nombre d’alumnes (-1,9%).

La despesa per alumne/a a temps complet de les universitats plbliques catalanes per capitols de des-
pesa de I'any 2015 es pot consultar a I'annex (vegeu la taula IV.3.A.T18 de I'annex).

Els tribunals validen el model de beques i ajuts a I'estudi aprovat I'any 2013.

El model de beques i ajuts a I'estudi aprovat 'any 2013 ha estat validat pel TS, rebutjant els defectes
formals de procediment pels quals es va impugnar, aixi com I'argument de fons segons el qual podia
resultar contrari al principi d’igualtat en exigir requisits de rendiment académic no només per a I'accés a
la beca, sind per al seu manteniment i per a I'atorgament de la quantia variable.so

Amb tot, el Reial decret que ha aprovat els llindars de renda i patrimoni familiar aixi com la quantia de
les beques i ajuts a I'estudi per al curs 2016-2017< ha modificat el Reial decret 1721/2007 per tal

89 Vegeu I'STS de 5 de desembre de 2016 (rec. 378/2013).

90 Reial decret 293/2016, de 15 de juliol, pel qual s'estableixen els llindars de renda i patrimoni familiar i les quanties de les beques i ajuts a
I'estudi per al curs 2016-2017, i es modifica parcialment el Reial decret 1721/2007, de 21 de desembre, pel qual s'estableix el reégim de les
beques i ajuts a I'estudi personalitzades. BOE nim. 171, de 16.07.2016.
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d'adaptar-lo a una senténcia del Tribunal Constitucional (TC), dictada també I'any 2016,9t que reconeix
la competéncia de la Generalitat en la gestio de la quantia variable de les beques i ajuts a I'estudi i anulla
les previsions del citat Reial decret que atorgaven aquesta funcié a I’Administracié general de I'Estat. No
obstant aix0, encara no s’ha transferit a la Generalitat la competéncia en la gesti6 del sistema de beques
i ajuts incomplint, un any més, les nombroses senténcies del TC que li reconeixen aquesta competéncia.
A parer del TC aquest incompliment “és dificilment conciliable amb les exigéncies d’un Estat descentra-
litzat com el nostre” i recorda al Govern central el deure de fidelitat a la Constitucié i per tant, al reparti-
ment competencial que aquesta reconeix.e2

Les darreres dades disponibles sobre les beques i els ajuts a I’estudi en I'educaci6 obligatoria i postobli-
gatoria no universitaria son les analitzades en la darrera edicié d’aquesta Memoria, a la qual ens reme-
tem.

Tot i créixer I'import total de les beques i ajuts als ensenyaments universitaris, davallen les ajudes a la
mobilitat.

D’altra banda, pel que fa a I’ensenyament universitari, el curs 2014-2015 creix I'import total destinat a
beques i ajuts i la seva cobertura, ja siguin financats pel Ministeri d’Educacio o la Generalitat (vegeu les
taules IV.3.A.T19, IV.3.A.T20iIV.3.A.T21 de 'annex). Amb tot, destaca la davallada que registren els ajuts
a la mobilitat vinculats a la beca Erasmus, ja sigui per cursar estudis o per fer practiques (vegeu la taula
IV.3.A.T19 de I'annex).

Aquest decrement, del 24,8% de I'import i del 69,2% en el nombre de beneficiaris total, pot explicar part
de la davallada (del 12,6%) del nombre d’estudiants catalans que van fer una estada en una altra uni-
versitat el curs 2014-2015, tal com reflecteix el grafic IV.3.A.G4 de I'annex. Cal tenir en compte que el
desti de tres de cada quatre estudiants que fan una estada formativa fora de Catalunya és algun Estat
membre de la UE. Aixi mateix, aquesta davallada pot tenir efectes selectius en I'alumnat que fa aquestes
estades, atés que per fer-les requereix de major finangcament per part de les families, fet que té conse-
gléncies negatives en termes d’equitat (Arifo i Sintes, 2016).

Les dades del curs seguent (2015-2016) reflecteixen com les universitats catalanes reben cada any un
nombre creixent d’estudiants visitants (vegeu el grafic IV.3.A.G4 de I'annex). Cal destacar també que
aquest curs s’incrementen les estades dels estudiants catalans/es en altres universitats, trencant la
tendéncia decreixent dels darrers cursos. No és possible apuntar si I'import de les beques i ajuts del curs
2015-2016 han tingut algun tipus d’incidéncia en aquesta evolucid perqué no estan disponibles.

D’altra banda, el curs 2015-2016, 141 centres d’educacié secundaria han participat en el Programa
Erasmus+ i de projectes de mobilitat formativa i de cooperacié europea en els ensenyaments de formacié
professional i de régim especial, convocats pel Departament d’Ensenyament.e3 En aquest sentit, la Co-
missié Europea considera que la mobilitat de I'alumnat d’FP inicial (i en especial de I'FP dual) és un dels
reptes importants en matéria d’educacio.e4

91 Vegeu I'STC nim. 95/2016, de 12 de maig de 2016. BOE nim. 147, seccid Tribunal Constitucional, de 18.06.2016.

92 Fonament juridic 8& de I'STC ndm. 95/2016, de 12 de maig de 2016.

93 Resolucié ENS/2480,/2016, de 27 d'octubre, per la qual es crea el Programa Erasmus+ i projectes de mobilitat formativa i de cooperacio
europea, en els ensenyaments de formacio professional i de régim especial. DOGC nim. 7243, de 09.11.2016.

94 Comunicaci6 de la Comissi6 al Parlament Europeu, al Consell, al Comité Economic i Social Europeu i al Comité de les Regions - Una nova
Agenda de capacitats per a Europa. Treballar junts per reforgar el capital huma, I'ocupabilitat i la competitivitat. (COM (2016) 381 final, de 10
de juny de 2016.

50


https://www.boe.es/boe/dias/2016/06/18/pdfs/BOE-A-2016-5972.pdf
http://dogc.gencat.cat/ca/pdogc_canals_interns/pdogc_resultats_fitxa/?action=fitxa&mode=single&documentId=763206&language=ca_ES
http://dogc.gencat.cat/ca/pdogc_canals_interns/pdogc_resultats_fitxa/?action=fitxa&mode=single&documentId=763206&language=ca_ES

MEMORIA
SOCIOECONOMICA
| LABORAL DE
CATALUNYA 2016

3.3. ELS RESULTATS DEL SISTEMA D’EDUCACIO, FORMACIO | QUALIFICACIO PROFESSIO-
NAL

L’analisi dels resultats del sistema s’ha de fer en un context caracteritzat per I'increment de les persones
qgue el formen i la davallada de la despesa publica en el financament del sistema,? compensat en part
per I'increment de la despesa privada.es Cal tenir en compte pero, que els resultats del sistema no depe-
nen de manera directa i Gnica de la despesa publica, aixi com que la informacié disponible és parcial
(centrada en I'ambit de cada indicador). Es previsible que en el mitja o llarg termini, amb la implantacio
completa del Registre d’Alumnes (RALC) es disposi d’'informacié qualitativa per poder fer aquesta analisi
de manera més completa.o?

Els indicadors de rendiment i d’assoliment de nivells educatius tenen una evolucié general positiva.

Les dades disponibles mostren una evolucié general positiva dels indicadors de rendiment i d’assoliment
de nivells educatius: tant en els ensenyaments obligatoris (la primaria i 'ESO) com els postobligatoris
(batxillerat i FP inicial) i els universitaris es manté la tendéncia positiva dels darrers cursos. Aixi, la taxa
d’idoneitat creix curs rere curs a I'educacié primaria i I'ESO, mentre que la de repeticié davalla (vegeu les
taules IV.3.A.T22 i IV.3.A.T23 de I'annex). D’igual manera, la taxa de graduaci6 a I'ESO s’incrementa fins
al 86,8%. Ara bé, aquesta taxa no és homogenia en funcié de la zona d’origen de I'alumnat, tal com
reflecteix el grafic IV.3.A.G5 de I'annex).

El 14,4% de I'alumnat de I'’educacié primaria i I'ESO dels centres publics rep algun tipus de suport a
I'aprenentatge personalitzat, tal com reflecteixen les dades de la taula IV.3.A.T23 de I’'annex. L’adquisicio
del procés de lectura i escriptura aixi com I'assoliment d’habilitats matematiques sén les dues arees amb
un gruix més important d’alumnat (el 44,9% i el 36,8%, respectivament).

D’altra banda, la taxa de graduacid al batxillerat recupera la tendéncia creixent que havia registrat els
anys anteriors i només va ser trencada per una lleu davallada el curs 2013-2014 (vegeu la taula
IV.3.A.T25 de 'annex). Igualment, els graduats d’FP inicial creixen respecte el curs anterior, tal com re-
flecteix el grafic IV.3.A.G6 de I'annex. En canvi, en els ensenyaments universitaris la taxa de rendiment
s’estanca un curs més (el quart consecutiu) després de créixer els primers anys d’implantacioé dels graus
(vegeu el grafic IV.3.A.G7 de I'annex).

A més d’aquests indicadors quantitatius, cal tenir en compte també I'avaluacioé de I'assoliment de les
competéncies basiques a sisé de primaria i a quart d’ESO. Aquestes proves son diferents de les proves
d’avaluacions finals previstes a la Llei organica d’educacié per a la primaria, I'ESO i també el batxillerat
(conegudes com “revalides”).es Si bé estava previst que s’'implantessin per primer cop el curs 2016-2014,
el Govern central ha decidit modificar-ne el calendari d’implantacié per tal que no afectin el procés de
dialeg obert amb la finalitat d'assolir un acord en matéria educativa per tal de garantir I'estabilitat nor-
mativa en aquest ambit.eo

Amb tot, el curs 2015-2016 a Catalunya s’han dut a terme les proves definides per la Generalitat i que
en I'educacié primaria arriben a la vuitena convocatoria i a la cinquena en I'ESO. Els resultats d’ambdues

95 Com ja s’ha dit, tot i créixer la despesa publica en educacio, aquesta és inferior a la de I'any 2008 en més de 500 milions d’euros.

96 Respecte de I'any 2008 aquesta despesa ha crescut en més de 400 milions d’euros.

97 El curs 2015-2016 s’ha iniciat la primera fase d’implantacié del RALC amb la informacié de la matricula del segon cicle d’educacié infantil,
educaci6 primaria, ESO, batxillerat, CFGM, CFGS, cicles formatius d'arts plastiques i disseny i dels centres d'educacié especial. Es preveu que
més endavant s'incorporaran els ensenyaments de modalitat no presencial i la resta d'ensenyaments (educaci6 infantil de 0-3 anys, ensenya-
ments d'adults, idiomes, artistics superiors, esports i matricules de I'0C). Més informacio: http://ensenyament.gencat.cat/ca/arees-actua-
cio/centres-serveis-educatius/centres/registre-alumnes/

98 Regulades pel Reial decret 310/2016, de 29 de juliol, pel qual es regulen les avaluacions finals d'educacié secundaria obligatoria i de
batxillerat. BOE ndm. 183, de 30.07.2016.

99 Reial decret llei 5/2016, de 9 de desembre, de mesures urgents per a I'ampliacio del calendari d'implantacio de la Llei organica 8/2013, de
9 de desembre, per a la millora de la qualitat educativa. BOE nim. 298, de 10.12.2016.
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provesoo confirmen les conclusions citades en anteriors edicions d’aquesta Memoria: d’una banda, que
I'alumnat té un coneixement equiparable de les dues llenglies oficials i, de 'altra, que la repeticio i el
nivell de complexitat de centre sén les variables que més influeixen en les diferéncies dels resultats, molt
per sobre del sexe de I'alumnat, el territori o la titularitat del centre. Amb tot, les auditories pedagogiques
qgue s’han dut a terme en els centres de primaria amb un baix rendiment demostren tenir efectes positius
a I’hora de reduir la incidéncia de la complexitat del centre en els resultats.

D’altra banda, la puntuacié mitjana de les competéncies avaluades davalla lleugerament en la prova de
primaria, mentre que a I'ESO es manté estable o creix, amb I’excepcié de les matematiques, on decreix,
tal com reflecteix el grafic IV.3.A.G8 de I'annex.

Els objectius del Pla per a la reduccié de fracas escolar a Catalunya s’han assolit amb els resultats de
I'avaluacié de les competéncies basiques...

Es tenen en compte els resultats d’aquestes proves per comprovar el compliment dels objectius del Pla
per a la reduccié de fracas escolar a Catalunya 2012-2018. Aquest Pla preveu que per I'any 2018 el
percentatge d’alumnat en el nivell baix d’assoliment de les competéncies basiques sigui inferior al 15%
(tant a sisé de primaria com a quart d’ESO) i que, al mateix temps, aquest percentatge sigui superior al
15% en el nivell alt d’assoliment.

Tal com reflecteixen els grafics IV.3.A.G9 i IV.3.A.G10 de I'annex, I'objectiu ja s’ha assolit tant a la primaria
com a I'ESO pel que fa al nivell alt d’assoliment de les competéncies basiques i, fins i tot, creix respecte
del curs anterior, com ara les competéncies lingliistiques a 4rt d’ESO. D’altra banda, en totes les compe-
téncies avaluades (menys I'anglés) hi ha menys d’un 15% de I'alumnat en el nivell baix d’assoliment de
les competéncies basiques a la primaria i a I'ESO.

perd no amb els resultats PISA 2015. Encara hi ha marge de millora.

Malgrat aquests resultats positius, I'any 2016 s’han fet publics els resultats de la darrera prova PISA
(2015), que també es tenen en compte al Pla per a la reduccié del fracas escolar. Tal com reflecteix el
grafic miltiple segiient, el percentatge d’alumnes amb un nivell baix de les competéncies avaluades és
superior al 15%, si bé tant en la competéncia cientifica com la lectora el percentatge és molt proper
(15,7% i 15,4%, respectivament). En canvi, a partir de les dades PISA, 'alumnat amb un nivell de resultats
alt esta lluny d’assolir els objectius fixats pel Pla per a I'any 2018, en especial pel que fa a la competéncia
lectora.

Amb tot, la puntuacié mitjana a Catalunya a les tres competéncies presenta uns resultats homogenis
(504 punts en competéncia cientifica, 500 en lectora i 500 en la matematica) i superiors a la mitjana
d’Espanya (493, 496 i 486, respectivament), la UE i 'OCDE.

100 per a un major detall dels resultats de les proves i de I'analisi que se’n deriva, vegeu: Consell Superior d’Avaluacio del Sistema Educatiu
(2016). L’avaluacio de sise d’educacio primaria 2016. Quaderns d’avaluacié, 35. Barcelona: Departament d’Ensenyament, el Consell.

Consell Superior d’Avaluacio del Sistema Educatiu (2016). L'avaluacio a quart d’ESO 2016. Quaderns d’avaluacio, 34. Barcelona: Departament
d’Ensenyament, el Consell.
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GRAFIC IV.3.G5 Resultats de les proves PISA i assoliment dels objectius del Pla per a la reduccié del fracas esco-
lar a Catalunya. Catalunya, 2003-2015
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Sistema Educatiu.

Un any més, 'abandonament escolar prematur davalla a Catalunya...

Un altre grup d’indicadors que proporcionen informacié sobre els resultats del sistema sén els que res-
ponen als objectius de I'Estratégia Europa 2020 i del Marc estratégic Educacié i Formacié 2020. Tal com
reflecteix el grafic IV.3.G6, I'evolucié més positiva és la de I'abandonament escolar prematur, atés que
davalla tant a Catalunya, com a Espanya i al conjunt de la UE. Si bé les dades sén provisionals, I'any
2016 el 18% de la poblacié d’entre 18 i 24 anys ha assolit com a maxim I’'ESO i no continua estudiant,
mentre que I'any anterior aquest percentatge fou del 18,9%. De mantenir-se aquesta progressio, resulta
plausible afirmar que s’assolira I'objectiu del 15% fixat per a Espanya, si bé I'objectiu general del 10%
per a tota la UE encara es manté lluny per a Catalunya.

mentre que el percentatge de poblacié jove amb estudis superiors es manté estable i davalla de nou la
participacié de la poblacié adulta en 'aprenentatge permanent.

La situacio no és tan optimista pel que fa als altres dos indicadors dels quals es disposa de dades actu-
alitzades. Aixi, si bé la poblacié de 30 a 34 anys amb estudis terciaris es manté estable a Catalunya,
davalla a Espanya i se situa en ambdos casos per sota de I'objectiu fixat del 44% (tot i que per sobre de
I'objectiu general del 40% per a tota la UE). D’altra banda, es consolida un any més la tendéncia decrei-
xent de la participacio de la poblacié adulta en I'aprenentatge permanent, tant a Espanya com a Catalu-
nya, mentre que a la UE aquest indicador creix lleugerament (una décima). En els tres casos l'indicador
se situa per sota de I'objectiu fixat per al 2020 (el 15%).
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GRAFIC IV.3.G6 Evolucié dels principals indicadors europeus en I'ambit de I'educacié i la formacié professional.
UE, Espanya i Catalunya, 2011-2016
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El biaix per sexe de molts indicadors d’educacio6 té conseqiiéncies en termes d’ocupacio i de nivell d’in-
gressos a llarg termini.

De nou, les dades globals inclouen un biaix important per sexe en favor de les dones, atés que la taxa
d’abandonament escolar prematur de les dones és fins a 7,4 punts percentuals inferior a la dels homes
a Catalunya, mentre que hi ha 15 punts percentuals més de dones d’entre 30 i 34 anys que tenen estudis
terciaris.101 La diferéncia és menor en el cas de I'aprenentatge permanent (1,9 punts percentuals), si bé
també demostra una participacié major de les dones en la formaci6 al llarg de la vida. Per a més infor-
macio, vegeu el grafic mdltiple IV.3.A.G11 de I'annex.

Aquest biaix per sexe es dona també en altres dades, com ara en la matricula de I'FP inicial: hi ha deter-
minades families professionals clarament feminitzades (imatge personal, sanitat i serveis socioculturals,

101 | 'OCDE alerta també d’aquest biaix, que té continuitat en els estudis superiors més elevats, com ara els doctorats o similars (OCDE, 2016).
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per exemple), mentre que en d’altres la preséncia de les dones és practicament residual (electricitat i
electronica, fabricaci6 mecanica i informatica i comunicacions).202 D’igual manera, la distribucié de
I'alumnat en les modalitats de batxillerat reflecteix un major pes de les noies en les humanitats i les
ciéncies socials i el batxillerat artistic (en representar el 60,3% i el 71,4% del total en cada modalitat,
guan les dones son el 54,2% de I'alumnat del batxillerat).

Aquest biaix es manté estable al llarg dels anys i es projecta en els estudis universitaris que cursara
aquest alumnat. La infrarepresentacié de les dones en els estudis de ciéncies i enginyeria i la sobrere-
presentacio en els d’educacio i salut té conseqiiéncies en el mercat de treball i el seu nivell d’ingressos
futurs (OCDE, 2016), atés que diferents estudis demostren que els ambits més feminitzats corresponen
a ocupacions amb taxes d’ocupacié menors i menys retribucio.103

Per a més informacio6 sobre la normativa relacionada amb I'educacio, la formacié i la qualifi-
cacib professionals aprovada durant I'any 2016, vegeu el Recull normatiu al web del CTESC.

102 Vegeu els grafics IV.3.A.G12, IV.3.A.G13 i IV.3.A.G14 de I'annex.
103 OCDE (20186). Fields of education, gender and the labour market. Education in focus, 45. OCDE.
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4. HABITATGE

4.1. LA DEMANDA D’'HABITATGE PRINCIPAL

La demanda d'habitatge principal es veu afavorida per I'augment de l'activitat econdémica, mentre repun-
ten amb forga els preus dels serveis d'habitatge.

L'any 2016 tornen a repuntar amb forca els preus dels serveis d’habitatge a Catalunya en el mercat de
lloguer i en el mercat de compra. Tant 'augment dels preus dels nous contractes de lloguer com dels
preus de compra de les persones fisiques en el mercat lliure se situen molt per sobre de I'evolucié dels
preus de I’economia i de la renda mitjana de les llars, al voltant de 6,5 punts percentuals per sobre de
I'evolucié dels preus de I'economia, i de 5,2 punts percentuals per sobre de la renda mitjana de les llars.

Aixi, en els darrers tres anys, des de l'inici de la recuperacié de l'activitat econdmica, els preus dels nous
contractes de lloguer creixen a un ritme mitja del 3,2% anual acumulatiu, i el preus dels habitatges Iliures
a un ritme del 4,3% anual acumulatiu, amb un procés d'acceleracié d'aquests creixements. Aquesta evo-
lucié contrasta amb la dels preus del conjunt de I'economia, que creixen el 0,2% anual acumulatiu, i la
renda mitjana per llar, que ho fa I'1,6% anual acumulatiu, en els dos casos de forma relativament més
estable.

GRAFIC IV.4.G1 Evolucié del creixement diferencial de la renda mitjana neta per llar, preu del lloguer d'habitatges
i preu de I'habitatge lliure, respecte del deflactor del PIB. Catalunya, 2001-2016
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Unitats: Deflactor del PIB: index 2000=100; renda mitjana neta per llar: €; preu lloguer: € per mes; preu habitatge lliure: index 2000=100; i
diferencial taxes de creixement en percentatges.

Nota: I'index del valor del preu de I'habitatge lliure s'obté en els anys 2001-2007 a partir de les taxes de creixement dels preus per metre quadrat
de les taxacions d'habitatge lliure publicades pel Ministeri de Foment, del 2008 al 2016 a partir de I'index de preus de I'nabitatge lliure de
compravendes de persones fisiques publicat per I'INE.

Font: elaboracié propia a partir del CR de I'INE, I'Enquesta continua de llars de I'INE, AHC i Ministeri de Foment.

L'encariment relatiu dels serveis d'habitatge té lloc amb un elevat dinamisme de la contractacio, on creix
lleugerament, el 0,7%, el volum de nous contractes de lloguer registrats, 142.714 contractes, xifra que
practicament duplica els que es materialitzaven en els anys precedents a la crisi. En el mercat de compra
el nivell de transaccions immobiliaries augmenta el 23%, amb un volum de 75.170 compravendes, fona-
mentalment pel dinamisme del mercat d'habitatge usat, un nivell que és el 55,0% inferior al dels anys
previs a la crisi (vegeu les taules IV.4.A.T3 i IV.4.A.T7 de I'annex).

L’estoc d’habitatges buits se segueix reduint si bé encara en queda un volum elevat.
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Aquest augment de I'activitat immobiliaria segueix reduint I'estoc d'habitatges buits, que en el darrer cens
s'estimava en 448.356 habitatges a tot Catalunya I'any 2011. De totes maneres, encara existeix un estoc
important tant d'habitatges nous com de segona ma.

L'INE estima que existeixen 76.889 habitatges nous acumulats des de lI'any 2004 sense vendre. A aquest
estoc caldria afegir-hi el d'habitatges usats buits. Per una altra part, el Registre d'Habitatges Buits provi-
nents de processos d'execucions immobiliaries, tant si estan buits com si estan ocupats sense titol habi-
litant, té registrats 44.419 habitatges buits a 31 de desembre del 2016 (vegeu la taula IV.4.A.T17 de
I"annex).

Una part de la reduccio de I'estoc d'habitatges s'esta reincorporant al parc d'habitatge principal per I'aug-
ment de la demanda d'habitatge principal d'aquests darrers anys, si bé un volum significatiu d'aquesta
reduccié també respon a l'augment del parc d'habitatges secundaris, molt vinculat a la demanda d'habi-
tatge pel motiu inversié derivat del fort creixement de I'activitat turistica dels darrers anys.

Creix modestament el nombre de llars i augmenta el pes de les que viuen en régim de lloguer.

En aquest sentit cal tenir en compte que des de I'any 2011 el parc d'habitatges principals ha augmentat
a ra6 de 3.431 habitatges per any (17.156 noves llars acumulades en total), mentre que en els anys
previs a la crisi s'incorporaven de I'ordre de més de 70.000 noves llars a l'any.

L'any 2016 s’han format en termes nets 12.500 llars a Catalunya, amb un increment més accentuat de
les que viuen en régim de lloguer (24.600 llars més) de les que viuen en habitatge en propietat (3.300
llars més), mentre que s'ha reduit el nombre de llars en habitatge cedit gratuit o cedit a baix preu per
empreses, altres llars o institucions (15.400 llars menys). Al mateix temps, dins de les llars propietaries,
i capgirant la tendéncia dels darrers anys, augmenten aquelles amb pagaments pendents (41.600 llars
més), i es redueixen aquelles en habitatge en propietat totalment pagada (38.100 llars menys).

Es manté, aixi, 'augment del percentatge de llars que viuen en régim de lloguer, que se situa en el 24,1%
del total.

GRAFIC IV.4.G2 Evolucié del nombre de llars segons tipus de tinenca de I'habitatge principal. Catalunya, 2011-
2016
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La consolidacio de lI'augment de l'activitat economica i I'ocupacio I'any 2016 té lloc, perd, amb un fre en
el creixement de la renda mitjana per llar, provocat per I'estancament dels salaris, el pes majoritari de
I'ocupacié temporal en els nous llocs de treball generats i pel repunt del pes de l'ocupacié a temps parcial,
aspectes que limiten la capacitat de traslladar a rendes de la llar la més elevada activitat (vegeu les
taules IV.4.AT1iIV.4.A.T2 de I'annex).

Tot i aixi, la demanda d'habitatge principal es veu afavorida per aquesta evolucié, fonamentalment pel
motiu rotacié, alimentada per un creixement de I'ocupacié que es concentra en la poblacié més gran de
34 anys, mentre que se segueix reduint la poblacié ocupada de 25 a 34 anys, frenant la demanda d'ha-
bitatge principal per mobilitat inicial. També, apuntant a la relativa millora de l'activitat, aquest any es
redueix el nombre i el percentatge de llars que declaren haver tingut endarreriments en els pagaments
de despeses relacionades amb I'nabitatge principal -hipoteca o lloguer, rebuts de gas, etc- (vegeu el grafic
IV.4.G3).

Les noves necessitat d’habitatge principal es traslladen principalment al mercat de lloguer.

Les noves necessitats d'habitatge es traslladen principalment al mercat de lloguer, mentre que l'accés a
I'habitatge a través de la compra, si bé incentivada per la reduccié dels tipus d'interés hipotecaris, per
un altra costat es veu frenada per I'estancament de la solvéncia crediticia de les llars amb noves neces-
sitat d'habitatge principal, amb unes perspectives de renda futura més incertes.

La demanda d'habitatge principal a través del lloguer segueix creixent malgrat I'encariment relatiu del
cost d'accés d'aquesta opcid, en qué la renda mitjana dels nous contractes de lloguer en relacié amb el
salari mitja passa del 27,6% al 29,5% per al conjunt de Catalunya, i que ha augmentat 2,7 punt percen-
tuals des del 2013. L'opcid del lloguer segueix absorbint aquella part de la demanda per la qual el cost
d'entrada a la compra és massa elevat (vegeu les taules IV.4.A.T5 de I'annex).

Milloren les condicions crediticies, si bé es manté estable el cost d’accés a la compra d’habitatge.

En el mercat de compra lliure, tot i la lleugera relaxacié de les condicions crediticies, es manté estable la
relacié quota hipotecaria-salaris mensuals, que en termes mitjans és del 30,4% a tot Catalunya, com a
consequéncia de l'augment dels preus i I'estancament de les rendes salarials.

S'observa una reduccié generalitzada dels tipus d’interés aplicats sobre les noves hipoteques registrades
a Catalunya, fins a situar-se en termes mitjans en el 2,46%.

Per una altra part, augmenten els recursos aportats pels mercats hipotecaris que haurien financat el
51,3% del valor total de les compravendes, augmentant el seu pes respecte del 2015, amb un augment
tant del percentatge d'operacions de compravenda que reben financament hipotecari, fins al 67,4% del
total, com de la millora de la relacié préstec valor de la transaccié, que en terme mitjans passa del 74,3%
al 76,1%. Mentre que augmenta lleugerament el termini mitja de contractacioé dels préstecs, i se situa al
voltant dels 177 mesos (vegeu les taules IV.4.A.T5 de I'annex).

Aquests elements haurien facilitat que la part més solvent de l'increment de la demanda d'habitatge
principal s'hagi canalitzat a través de I'habitatge en régim de propietat.

Augmenten les dificultats per cobrir les necessitats d’habitatge.

Tot i que la millora de l'activitat econdmica propicia un increment en la demanda d'habitatge principal,
I'evolucio dels preus segueix fent augmentar les dificultat per cobrir les necessitats d'habitatge.
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Aquesta dificultat es posa de manifest en l'augment de les sollicituds d'habitatge amb protecci6 oficial,
gue s'ha traduit en un increment net, fins a 96.087, del nombre de llars inscrites en el Registre de Soli-
citants d'habitatge amb protecci6 oficial, el 3,2% de les llars catalanes.

Al mateix temps, s'acumulen noves llars -si bé en nivells inferiors que en els anys precedents- afectades
per l'inici de nous processos d'execucié hipotecaria, 9.660 casos nous. Mentre que, fruit de processos
iniciats ens anys anteriors, el 2016 hi ha hagut 14.099 afectats per llancaments en fase d’execucio. Per
una part, 4.452 habitatges s'han vist afectats com a consequéncia d'execucions hipotecaries. Per una
altra, s’han produit 8.971 nous llancaments vinculats a la Llei d'arrendaments urbans.
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GRAFIC IV.4.G3 Evolucié d'indicadors de situacié de les llars en relacié amb I'habitatge principal. Catalunya,
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EL MERCAT DE COMPRA DE L’HABITATGE LLIURE

La compravenda d’habitatges s’incrementa per tercer any consecutiu d’en¢a del 2007 impulsada per la

compra d'habitatge usat.
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L'any 2016 la despesa en inversié en habitatge lliure de compra ha augmentat significativament, un
27,6% segons les dades publicades pel Ministeri,104 i el 24,3%, segons les publicades per I'AHC. En el
primer cas la inversio declarada és d'11.973 milions d'€, i en el segon, d'11.180 milions d'€.

Aquesta evolucio de la inversié respon, fonamentalment, a la dinamica del mercat d'habitatge lliure usat,
tant per un increment en el nombre de les compravendes com, en menor mesura, per l'augment dels
valors mitjans de les transaccions.

D’acord amb I'estadistica publicada pel Ministeri de Foment, aquest any s'han declarat 73.814 compra-
vendes d'habitatge lliure, el 23,1% més que el 2015, mentre que I'Agéncia de I'Habitatge de Catalunya
(AHC)0s identifica un increment del 22,1% en les transaccions registrades a Catalunya, fins a una xifra
de 65.691 compravendes I'any 2016 (vegeu les taules IV.4.A.T3 i IV.4.A.T5 de lI'annex).

Aquesta evoluci6 es distribueix de forma relativament homogeénia en el territori, amb increments similars
en tots els ambits del PTG, amb una variacio relativa més acusada en I'ambit metropolita i en les comar-
ques centrals (vegeu la taula IV.4.A.T5 de I'annex).

Augmenta la demanda d'habitatge lliure pel motiu inversio.

Com s'ha destacat a l'apartat precedent, una part d'aquesta inversié estaria relacionada amb la demanda
d'habitatge principal, si bé amb un impacte limitat sobre I'augment de la demanda total de compra. Men-
trestant diferents indicadors posarien de manifest que un volum elevat de les transaccions esta rebent
I'impuls de l'augment de la demanda d'habitatge pel motiu inversié.

Per un costat, s’'incrementa el 29,6% el nombre de compravendes realitzades per persones juridiques i
el 22,4% les compravendes de no residents, una demanda no associada inicialment a I'habitatge princi-
pal, i que significa el 16,4% i el 12,8% de totes les compravendes, respectivament, i que esta lligada a la
demanda d'inversioé i de segones residéncies.

Per un altre, tot i reduir-se el seu pes, el 48,7% de la despesa d'inversié en habitatge lliure actual es
financa amb recursos que no provenen dels mercats hipotecaris. Aquests recursos sén un 4,6% més
elevats que el 2015 i recullen, en part, la collocacié d'estalvi previ que estaria entrant en el mercat. Els
inversors, tant particulars com societats, estarien aprofitant els diferencials positius existents entre el
rendiment associat a I'habitatge com a bé d'inversié i el rendiment d'inversions alternatives per collocar
el seu estalvi en el mercat immobiliari.

Per al conjunt d'Espanya, el BE estima que la rendibilitat bruta mitjana d'un habitatge (que afegeix a la
rendibilitat del lloguer la plusvalua esperada a 12 mesos), es manté durant el 2016 i se situa en mitjana
anual en el 8,8%, mentre que la rendibilitat bruta d'un habitatge posat en lloguer es manté en nivells
similars al 2015, al voltant del 4,4%. Al mateix temps, les inversions alternatives han vist reduir la seva
rendibilitat com a conseqiiéncia de la liquiditat introduida en el sistema financer pel BCE. En aquest
sentit, la rendibilitat mitjana dels diposits a termini d'entre un i dos anys se situa en el 0,1%, mentre que
la d'inversions en actius financers de I'|BEX35 cau en mitjana anual el 2,0%.

104 | ’estadistica publicada pel Ministeri de Foment recull les compravendes amb escriptura piblica davant de notari.
105 | 'estadistica publicada per I'Agéncia de I'Habitatge de Catalunya (AHC) dades del Registre de la Propietat.
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GRAFIC IV.4.G4 Indicadors de I'evolucié de la demanda pel motiu inversié. Catalunya, 2011-2016
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Repunten els preus de I'habitatge lliure de compra per l'increment en I’ambit metropolita.

L'INE identifica una clara acceleraci6 en els preus dels habitatges lliures comprats per persones fisiques
a Catalunya, amb un creixement del 7,0% de I'index general, com a consequiéncia d’'un augment del 7,9%
dels preus de I'nabitatge nou i del 6,9% dels de I'nabitatge de segona ma (vegeu la taula IV.4.A.T4 de

['annex).

Les dades de compravendes provinents d’escriptures publiques davant de notari i del Registre de la
Propietat publicades pel Ministeri de Foment i I’AHC, respectivament, també identifiquen per a Catalunya
una acceleracié dels preus de compra de I’'habitatge lliure, si bé a un nivell més baix.

Aquestes dues estadistiques recullen el valor de les compravendes, tant de persones fisiques com juri-
diques, i no fan un tractament tan acurat dels ajustos de qualitat dels habitatges com |'estadistica de
I'INE. Aquests elements poden explicar el diferencial en el nivell de creixement de preus amb I'INE.
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L'augment generalitzat en el territori de les compravendes d'habitatge lliure ha tingut, en canvi, un im-
pacte relativament més concentrat en I'evolucio dels seus preus, principalment determinat pel compor-
tament dels preus a Barcelona i I'ambit metropolita del Pla territorial general de Catalunya (PTGC).

D'acord amb les dades provinents d'escriptures publiques davant de notari, el valor mitja de les compra-
vendes d'habitatge lliure augmenta el 3,6%, amb una relativa acceleracio al llarg de I'any i impulsat so-
bretot per I'augment en la provincia de Barcelona, mentre que segueixen caient els valors mitjans de les
compravendes a la provincia de Lleida (vegeu la taula IV.4.A.T4 de I'annex).

Les dades del Registre de la Propietat identifiquen un increment del 3,6% del preu per metre quadrat
construit de les transaccions dels habitatges a Catalunya l'any 2016, que s'accelera en relacié amb el
creixement del 3,1% de I'any 2015 (vegeu la taula IV.4.A.T5 de I'annex).

Tot i que l'augment no s'ha repartit de forma uniforme en el territori -es reprodueix amb diferents inten-
sitats en 22 de les 42 comarques catalanes i en cinc dels vuit ambits del PTGC- en les comarques on el
preu augmenta per sobre del creixement mitja de la renda neta per llar es concentra el 77,2% de la
poblacid, mentre que a les comarques on els preus es redueixen es concentra només el 22,3% de la
poblacio.

Aquesta evolucio hauria estat conseqtiéncia del creixement dels preus en I'ambit metropolita (especial-
ment per l'augment a la ciutat de Barcelona, perd també en cada una de les seves cinc comarques), a
les Terres de I'Ebre (on augmenten els preus en les quatre comarques), i a I'ambit de I'Alt Pirineu i Aran
(especialment pel comportament de I'Alta Ribagorc¢a, la Val d'Aran i Cerdanya). Parallelament, el preu
mitja per metre quadrat de les compravendes retrocedeix al Camp de Tarragona, les comarques gironines
i Ponent (per a una desagregacié comarcal vegeu la taula IV.4.A.T6 de I'annex).

GRAFIC IV.4.G5 Evolucié del preu per metre quadrat construit de les compravendes d'habitatge. Catalunya,
2015-2016
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Unitats: € per metre quadrat construit. Unitats: creixement en percentatges.
Font: elaboracié propia a partir de I'AHC. Font: elaboracié propia a partir de I'AHC.

Nota: vegeu la taula IV.4.A.T5 de I'annex.
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4.3. EL MERCAT DE LLOGUER
Segueix augmentant el parc d'habitatges de lloguer.

L'accés a I'habitatge principal té lloc, fonamentalment, a través del mercat de lloguer, amb un increment
del 3,6% (24.600 llars més en termes nets) del parc d'habitatges principals en régim de lloguer, que
I'Enquesta continua de I'habitatge estima en 713.200 llars per a tot Catalunya.

Les dades de diposit de fiances de I'lncasol mostren aquesta elevada activitat del mercat de lloguer, amb
un augmenta aquest any del 0,7% del volum de nous contractes bruts de lloguer registrats a tot Catalu-
nya, fins a un volum de 142.714 nous contractes. Un nivell d'activitat que multiplica per 2,6 el del mercat
de lloguer dels anys previs a la crisi quan es registraven, en termes mitjans, 50.000 contractes a l'any
(vegeu la taula IV.4.A.T7 de I'annex).

Cal, pero, tenir en compte que aquestes son dades brutes que s'han de depurar dels contractes donats
de baixa per conéixer I'evolucio del parc.

Aquestes xifres també indiquen que, si bé segueix augmentant el pes del lloguer en I'habitatge principal,
una part de l'increment del parc de lloguer s'estaria dirigint cap a I'habitatge no principal. Aquest fenomen
estaria associat a I'augment de I'activitat de turisme i la competéncia que aquest sector fa sobre I's de
I'habitatge.

El dinamisme en el mercat de lloguer s'esta reproduint els darrers anys en tot el territori catala. El volum
de contractes de lloguer dipositats anualment duplica els valors previs a la crisi en totes les comarques
de Catalunya. En aquest darrer any, la contractacié s’incrementa en 24 de les 42 comarques, i en cinc
dels vuits ambits del PTGC. Augmenta el nombre de contractes registrats a les Terres de I'Ebre, a Ponent,
a I'Alt Pirineu i Aran, a les comarques centrals i en I'ambit metropolita, mentre que es redueixen lleuge-
rament en les comarques gironines, al Penedés i al Camp de Tarragona.

Augmenten les rendes del lloguer en tots el ambits territorials.

El dinamisme en el mercat de lloguer ha anat acompanyat d'un augment del 6,8% de la renda mitjana
dels nous lloguers contractats a tot Catalunya que es reprodueix, amb diferents intensitats, en la practica
totalitat del territori, en 39 de les 42 comarques, i en tots els ambits del PTGC (vegeu la taula IV.4.A.T7
de l'annex).

Aquesta evolucid és conseqliéncia, en gran mesura, dels elevats increments a I'ambit metropolita, del
7,9% en termes mitjans (pel fort increment del lloguer a la ciutat de Barcelona, del 9,0%, i del Vallés
Oriental, i el Vallés Occidental, del 6,9% en els dos casos). El 93,4% de la poblacié viu en territoris on
l'augment dels nous contractes de lloguer supera I'increment de la renda mitjana per llar.

L'augment dels preus del lloguer respon a l'augment de la demanda d'habitatge principal que es trasllada
al lloguer, a la pressié en determinats territoris exercida per l'activitat del sector turistic, com a alguns
aspectes de les darreres modificacions en la regulaci6é del mercat de lloguer de I'nabitatge introduides a
escala estatal.

La flexibilitzacié del mercat de lloguer introduida el juny de I'any 2013 a través de la Llei 4/2013, de
mesures de flexibilitzacié i foment del mercat del lloguer d'habitatges,0¢ esta facilitant el trasllat als preus
de les pressions de demanda en el mercat, a través de la reduccid de 5 a 3 anys de la prorroga forgosa
del contracte inicial del lloguer i de la reduccio de 3 a 1 any de la prorroga del contracte quan, vencgut el

106 Vegeu la Llei 4/2013, de mesures de flexibilitzacio i foment del mercat del lloguer d'habitatges, BOE ndm. 134, de 05.06.13.
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termini, no hi ha hagut per cap de les parts notificacié de la voluntat de no renovar. La posicié negocia-
dora dels llogaters d'habitatge principal s'ha vist aixi debilitada, exercint una pressio a l'alca en els con-
tractes de lloguer que han comencat a véncer a partir de la segona meitat de I'any. Es d'esperar que en
els propers anys la introduccié d'aquesta rotacidé més elevada de la contractacié se segueixi traslladant
a l'alca en I'evolucié del lloguer.

També cal considerar que en la Llei 4/2013107 les mesures relatives al refor¢ de les garanties als arren-
dadors, pel que fa a la resolucié dels contractes per manca de pagament, als procediments de desnona-
ment i al registre de senténcies fermes d’impagats de rendes de lloguer, hauria propiciat aquests darrers
anys un augment dels habitatges oferts en el mercat de lloguer.

GRAFIC IV.4.G6 Evolucié de la renda mitjana dels nous contractes de lloguer d'habitatge. Catalunya, 2015-2016
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Nota: vegeu la taula IV.4.A.T7 de I'annex.
4.4. L'ACTIVITAT DE LA CONSTRUCCIO RESIDENCIAL

Augmenta l'activitat de la construccié residencial d'obra nova i s’estabilitza la de rehabilitacié, en la ma-
joria d'ambits del PTGC.

L’any 2016 I'activitat constructora residencial a Catalunya segueix recuperant-se amb un augment del
nombre d’habitatges iniciats d’obra nova (38,1%), mentre que s’estabilitzen les obres per reforma de
I’habitatge (-0,3%), que d'acord amb les dades del Ministeri de Foment se situa en nivells superiors als
dels darrers quatre anys, amb un total de 14.474 visats pel Collegi d'Arquitectes per tramitar llicéncia
d'obra (vegeu la taula IV.4.A.T8 de I'annex).

Aquesta evolucié es tradueix en un augment de I'index de construccié de I'obra nova, que se situa en els
1,0 habitatges per cada mil habitants, mentre que es manté I'index de construccié en les obres de reha-
bilitacid, en 0,9 habitatges per mil habitants.

107 Vegeu la nota 106.
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Els habitatges iniciats d'obra nova se situen, per segon any consecutiu, per sobre del nombre de certifi-
cats final d'obra, d'acord amb les dades publicades per I'AHC, que provenen dels projectes visats pels
collegis d'aparelladors, millorant les perspectives futures de construccié en el sector.

A més, es constata que I'augment del nombre d'habitatges iniciats i dels iniciats per cada mil habitants
s'estén per la majoria d'ambits del PTGC, excepte en les Terres de I'Ebre i en I'Alt Pirineu i Aran, i en 22
de les 42 comarques del territori.

Millora la qualitat crediticia de les empreses del sector de la construccié i la promocio, perd encara tenen
ratios de crédit dubtos elevats.

Tot i aixi, I'aveng en l'activitat constructora residencial es troba encara condicionat pels processos de
despalanquejament de les empreses del sector de I'habitatge. Per al conjunt d'Espanya, les empreses
d'activitats productives de la construccié han reduit el 9,2%, durant el 2016, el saldo viu del crédit acu-
mulat, fins a 39.898 milions d'€, mentre que a les d'activitats immobiliaries la reduccio és del 10,6%,
fins als 120.805 milions d'€ (vegeu la taula IV.4.A.T9 de I'annex).

Aquest procés va acompanyat, els quatre darrers anys, d'una lenta millora de la qualitat crediticia del
conjunt d'empreses d'aquests sectors. El 2016 es redueixen, si bé amb menys intensitat que el 2015,
les ratios de credit dubtds sobre el saldo viu de crédit, que de totes maneres es troben encara en nivells
elevats, del 25,5% en el cas de les empreses de les activitats productives de la construccié i del 29,1%
en el cas de les activitats productives de serveis immobiliaris.

Es redueixen els costos de la construccio i el preu del sol urba.

Parallelament, I'activitat constructora residencial s'ha vist impulsada per la reduccié de I'1,2% dels cos-
tos de la construccié mitjans a Catalunya, que recullen I'evolucié dels costos dels materials a peu d'obra
i els costos laborals associats a la construccié d'un edifici.

A la vegada es redueixen els preus per metre quadrat de sol urba o urbanitzable, amb una disminucié de
I’1,6% en termes mitjans a tot Catalunya. Aquesta és conseqiiéncia de I’evolucié mitjana dels preus a les
provincies de Barcelona, Tarragona i Lleida, amb un augment de la superficie transaccionada (vegeu la
taula IV.4.A.T10 de I'annex).

Augmenta l'activitat de la construcci6 i serveis immobiliaris i la seva ocupacio.

L'evoluci6 de l'activitat residencial també té el seu reflex en I'evolucié del VAB generat en el sector de la
construccid i en els serveis immobiliaris, que han ajudat a fer créixer el PIB de I'economia.

El VAB del sector de la construccio creix I'1,5% en termes reals d’acord amb les primeres estimacions de
la Comptabilitat regional, i s’ha traduit en un lleuger increment, per segon any consecutiu d’enca de l'inici
de la crisi economica, del 0,9% de la seva ocupacio, segons les dades de I'EPA, (vegeu la taula IV.4.A.T11
de l'annex).

La branca dels serveis immobiliaris, que inclou la intermediacié en I'ambit de I’habitatge i la gestié dels
lloguers, I'any 2016 mostra un creixement de I'1,4%. Aquest s’ha vist impulsat per I'increment del 21,5%
en el total de transaccions immobiliaries d’habitatge i per I'augment de la contractacio neta de lloguers
registrats per 'INCASOL. Aquest nivell d’activitat ha anat acompanyat d'un augment del 47,9% de l'ocu-
pacié d'acord amb les dades de I'EPA.

En termes agregats, I'activitat constructora i la de serveis immobiliaris mantenen un nivell d’activitat
superior a la de I'any precedent, amb un creixement real de I'1,5% del seu VAB, i generen en termes nets
10.025 ocupats més que el 2015, amb un increment del 5,0%.
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4.5. LA POLITICA D'HABITATGE

La politica d'habitatge concentra els seus esforgos en ajuts al lloguer de les llars més necessitades i el
foment de la rehabilitacio.

La politica d’habitatge s'ha vist afectada els darrers anys pels ajustos pressupostaris associats al procés
de consolidaci6 fiscal i reduccié del déficit en qué esta immers el Govern de la Generalitat i el conjunt
d'administracions pibliques. Aquesta politica rep en I'actualitat al voltant d'un 60% menys de recursos
d'aquells que obtenia abans que s'iniciés aquest procés.

Aixi, I'any 2016 els recursos destinats al Programa d'habitatge del pressupostos de Generalitat de Cata-
lunya sén un 36,6% d'aquells que es preveien en termes mitjans en els pressupostos aprovats els anys
2007-2011, mentre que en el cas dels pressupostos de I'Estat en s6n el 42,4% (vegeu la taula IV.4.A.T12
de I'annex).

Aquest ajust ha anat acompanyat d'un canvi en l'orientacié de la politica d'habitatge que s'ha traduit,
fonamentalment, en una forta reduccié dels recursos publics esmercat en la promocié de nous habitat-
ges amb proteccid oficial, mentre que s'han concentrat els esforcos a subvencionar el pagament del
lloguer d'aquelles llars amb més necessitats, i en menor mesura, a subvencionar una part de la despesa
privada de rehabilitacié del parc privat d'habitatge.

L'any 2014 la Generalitat de Catalunya va aprovar el nou Pla pel dret a I’habitatge aprovat pel Decret
75/2014, de 27 de maig, articulat a partir de dos grans eixos d’actuacié.108 En primer lloc, I'eix social,
per facilitar I'accés a I’habitatge a la ciutadania i evitar I'exclusié social residencial, amb I'objectiu d’evitar
la pérdua de I'’habitatge per motius econdmics, de facilitar I’'accés a I’habitatge en condicions assequibles
i d’incentivar I'entrada al mercat de lloguer d’habitatges desocupats. | en segon lloc, I'eix econdmic, per
facilitar la recuperacié econdomica del sector de I’habitatge per recuperar I'ocupacié, amb I'objectiu d’in-
centivar la reactivacié de la promocié d’habitatge protegit de nova construccié i de promoure la rehabili-
tacio.

En linia amb aquests eixos i per tal d’assolir els objectius del Pla, la despesa i ajuts destinats a les llars,
les empreses i les entitats sense finalitat de lucre de la politica de I'habitatge s’estructuren segons tres
programes:

= El Programa social d’habitatges, que inclou les prestacions permanents per al pagament del lloguer,
els ajuts de la renda basica d’emancipacio, les prestacions econdomiques d’especial urgéncia, els
ajuts a la Xarxa d’Habitatges d’Inserci6 Social i els ajuts implicits als llogaters del parc public d’habi-
tatges de lloguer.

= El Programa d’habitatges amb proteccio oficial (accés a I'nabitatge), que inclou els ajuts als promo-
tors i als compradors d’habitatge amb proteccié oficial de compra, els ajuts als promotors i als com-
pradors d’habitatge amb proteccio oficial de lloguer i per destinar-lo a lloguer, i els ajuts a la Xarxa de
Mediaci6 de Lloguer Social. A partir de I'any 2015, i amb caracter temporal, aquest programa també
compta amb la regulacié del dret de tanteig i retracte a favor de I'Administracié pUblica, per tal d'in-
corporar, a través de la compra, habitatges sotmesos a processos d'execucid hipotecaria al parc
d'habita

108 Vegeu el Decret 75/2014, de 27 de maig, del Pla per al dret a I'habitatge. DOGC nim. 6633, de 29.05.2014.
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= tges socials.109

= | el programa de foment de la rehabilitacié: que inclou els ajuts per rehabilitar el parc privat d’habi-
tatges i els ajuts per rehabilitar i mantenir el parc public d’habitatges, aixi com el programa d’ascen-
sor del parc public.

La gesti6 d'aquesta despesa s'executa, fonamentalment, a través de l'accié de I'Agéncia de I'Habitatge
de Catalunya, I'NCASOL, el Consorci de I'Habitatge de Barcelona i el Consoci Metropolita de I'Habitatge,
totes elles incloses en els pressupostos de la Generalitat.

Els pressupostos prorrogats mantenen la despesa en politica d'habitatge.

L'any 2016 (pressupostos del 2015 prorrogats) destinen 241,1 milions d’€ a la politica d’habitatge per
al conjunt d'aquestes entitats, la qual cosa significa un manteniment en relacié amb la despesa pressu-
postada per al 2015 (vegeu la taula IV.4.A.T12 de I'annex).

Dels 241,1 milions d’€, la Secretaria d’'Habitatge en té pressupostats 160,0 milions; la Direccié General
d’Urbanisme, 1,1 milions (que transfereix integrament a I'INCASOL per al Programa de barris i nuclis
antics); I’Agéncia de I'Habitatge de Catalunya (AHC)110 en té pressupostats 141,2 milions; I'INCASOL,
134,0 milions; i el Consorci de I'Habitatge de Barcelona i el Consorci de I’'Habitatge de I’Area Metropoli-
tana de Barcelona 19,2 milions d’€; les despeses consolidablesiit entre aquestes entitats son de 165,5
milions d’€.

Tot i aixi, al llarg de I'any s'han executat recursos finalistes per a programes d'habitatge que I'Estat trans-
fereix a la Generalitat amb un import de 50,2 milions d'€ i que no estaven previstos en els pressupostos
inicials.

Augmenta el nombre de llars i habitatges que han rebut un ajut dels programes de la politica d'habitatge
per l'augment del Programa social d'habitatge.

Aquests ingressos ajuden a explicar que aquest any hagi augmentat el nombre de llars i/o habitatges
gue han rebut algun tipus d'ajut en el marc dels programes de la politica d'habitatge.

Les dades disponibles permeten fer una analisi parcial de I'execuci6 d'aquesta politica a través del se-
guiment d'aquelles actuacions relacionades amb les subvencions publiques aprovades i destinades a
llars, empreses o entitats sense finalitat de lucre, i mesurades en termes del nombre d’habitatges o ajuts
i de I'import de les subvencions.

El nombre d'actuacions arriba fins a 90.464 beneficiaris amb un increment de 1'11,2%. Aquest s'explica
per l'augment en els ajuts relacionats amb el Programa social d’habitatge, que concentra el 67,3% de
totes les actuacions, mentre que es redueixen el nombre d'ajuts vinculats al programa de foment de la
rehabilitacio i al de promocio i accés a I'habitatge, que signifiquen el 30,2% i el 2,5% de totes les actua-
cions, respectivament (vegeu la taula IV.4.A.T13 de I'annex).

109 Vegeu el Decret llei 1/2015, de 24 de marg, de mesures extraordinaries i urgents per a la mobilitzacié dels habitatges provinents dels
processos d'execucio hipotecaria, DOGC ndm. 6839, de 26.03.15.

110 Creada per la Llei 13/2009, de 22 de juliol, i que assumeix les funcions de I'antiga ADIGSA.

111 Aquestes despeses es corresponen amb les transferéncies que, des dels pressupostos de la Secretaria d’Habitatge i la Direccié General
d’Arquitectura i Paisatge, es fan a AHC i a I'INCASOL i als consorcis de I'Habitatge.
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L'import global dels ajuts aprovats augmenta el 9,6%, fins a un total de 213,8 milions d'€. Els ajuts as-
sociats al Programa social d'habitatges concentra el 51,5% dels recursos, els ajuts del programa de fo-
ment de la rehabilitacio, el 21,1%, i els ajuts de promocio i accés a 'habitatge, el 27,5% restant, que
estan en bona part vinculats a la liquidaci6 d’ajuts d’anys precedents.

4.5.1. EL PROGRAMA D’HABITATGES AMB PROTECCIO OFICIAL (ACCES A L'HABITATGE)

S’incrementa lleugerament el parc d'habitatges a preus assequibles si bé es redueix I'import global dels
ajuts vinculats a aquest programa.

El Programa d'accés a I'habitatge, que té com a objectiu fonamental la posada en oferta d'habitatges
assequibles per sota del preu de mercat lliure, ha estat el més afectat per les restriccions pressuposta-
ries dels darrers anys i el canvi d'orientaci6 de la politica d'habitatge.

L'acumulacié d'aquesta oferta ha conformat un parc d'habitatges a preu assequible que I'any 2016 és
de 27.200 habitatges, compost pel parc public d’habitatges gestionats per I’AHC, que en significa el 54%;
pel parc d'habitatges cedits per particulars i entitats financeres i gestionats també per I'AHC, que en
significa el 8%; pels d'habitatges obtinguts a través de la Xarxa de Mediaci6 de Lloguer Social, amb un
pes del 31%; i, en menor mesura, pels habitatges de la Xarxa d’Inclusié Social gestionada per entitats
sense anim de lucre, amb un pes del 7% sobre el total (vegeu el grafic IV.4.G18).

Al llarg de I'any 2016 s'han incorporat, en termes nets, 1.467 habitatges a aquest parc, el 5,7% més que
el 2015, fonamentalment a través del Programa de cessié d’habitatges gestionats per I'AHC.

= El parc d'habitatges cedits a I'AHC s’incrementa en 1.362 com a consequéncia dels convenis signats
amb les entitats financeres, mentre que es redueixen els cedits per particulars. Les entitats finance-
res han cedit 1.954 habitatges I'any 2016.

= Parallelament, s’han incorporat 242 habitatges, en termes nets, al parc de titularitat pablica de la
Generalitat, I'1,7% més que el 2015. En aquest cas a través del dret de tanteig i retracte exercit per
la Generalitat sobre 273 habitatges, el 48,4% més que I'any 2015. Aquesta és una via relativament
més barata que la nova construccid per incrementar el parc i que permet a la vegada donar sortida
als habitatges buits provinents d’execucions hipotecaries en municipis de demanda residencial forta
i acreditada.

= El parc d'habitatges llogats a través de la Xarxa de Mediacié Social es redueix en 304 habitatges.
= Mentre que el parc d'habitatges de la Xarxa d'Inclusid Social s’incrementa en 172 habitatges.

La relativa estabilitat del parc dels darrers anys contrasta amb l'increment persistent en la demanda
d'habitatges de proteccio oficial.

L'evoluci6 del parc d'habitatges a preus assequibles es mostra clarament insuficient per cobrir les neces-
sitats socials creixents.

El parc d'habitatges a preus assequibles cobreix la necessitat d'habitatge del 0,9% de llars de Catalunya,
i significa una mitjana de 3,6 habitatges per cada mil habitants. Es distribueix de forma relativament
homogeénia entre els ambits del PTGC d'acord amb els seus pesos poblacionals, si bé destaquen amb
una intensitat més elevada les comarques centrals i de I'Alt Pirineu i Aran, mentre les Terres de I'Ebre
tenen una intensitat més baixa.
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Les dades del Registre de Sollicitants d'Habitatge amb proteccié oficial identifiquen per a I'any 2016 una
necessitat d'habitatge social de 12,6 habitatges per cada mil habitants en termes mitjans per a tot Ca-
talunya. La distribucié d'aquestes necessitats esta més polaritzada en el territori que 'oferta existent, si
bé es constata un augment de la demanda en tots els ambits del PTGC, que en termes mitjans és el
40,1% més elevada que l'any 2012.

Satisfer aquesta demanda requeriria multiplicar per més de 4,5 el parc actual d'habitatge a preus asse-
quibles. Mentre que si aquesta demanda es cobris amb el parc public de la Generalitat requeriria multi-
plicar per 8,4 l'estoc actual d'habitatges gestionats per I'AHC.

A la vegada, el Registre d'Habitatges Buits té inscrits 44.419 habitatges buits, propietat d'entitats finan-
cers i que provenen d'execucions hipotecaries. Al llarg del 2016 se n'han incorporat 8.637, dels quals el
50,9% estan en condicions d'habitabilitat, el 12,5% estan buits pendents de rehabilitar, el 14,1% ocupats
(amb o sense titol habilitant), i el 22,5% restant sense dades (vegeu la taula IV.4.A.T17 de I'annex).

GRAFIC IV.4.G7 Evolucié del parc d'habitatges a preus assequibles. Catalunya 2012-2016

Evolucié del parc d'habitatges a preus assequibles. Composicié del parc d'habitatges a preus assequibles.
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Nota: vegeu la taula IV.4.A.T18 de l'annex.

L'import de les linies d'ajuts vinculades a aquest programa han augmentat el 3,1% amb un valor de 58,8
milions d'€ (vegeu la taula IV.4.A.T13 de I'annex), que es distribueix en:
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= |a Xarxa de Mediaci6 de Lloguer Social ha rebut ajuts per un import de 15,0 milions d'€, el 14,1%
més que l'any 2015.

= Mentrestant, la linia d'ajuts vinculada a la nova promocié d'habitatges amb protecci6 oficial ha rebut
43,7 milions d'€, el 0,2% menys que el 2015. Si bé aquesta quantitat es correspon majoritariament
al pagament de subvencions a promotors per actuacions iniciades en anys anteriors.

En relacido amb aquest programa destaguem tres iniciatives politiques dirigides a facilitar I'augment del
parc d’habitatges a preu assequible.

Cal destacar per una part I'aprovacio de la Llei 4/2016, de 23 de desembre, de mesures de proteccié
del dret a I'habitatge de les persones en risc d'exclusié residencial,112 que substitueix amb una nova
formulacié aquells punts de la Llei 24/2015 que van quedar suspesos pel Tribunal Constitucional. En
concret es regula:

= |La mediacié en consum per a situacions de sobreendeutament.

= |'expropiacio temporal de I'Us dels habitatges buits, que substitueix la figura de la cessié obligatoria
d'habitatge buits de la Llei 24/2015.

= ['obligacié de reallotjament, que substitueix la figura del lloguer social obligatori de la Llei 24/2015,
i que s'estableix com un sistema transitori i excepcional per reallotjar persones i families en risc d'ex-
clusié residencial quan no hi ha alternativa a l'accés a un altre habitatge.

Per una altra, l'aprovacio6 del Decret 183/2016, de 16 de febrer, pel qual s'aprova el Reglament de I'im-
post sobre els habitatge buits,213 i que ha permés l'ingrés d'11,1 milions d'€ destinats a politiques socials.

Finament, també destaquem la gestioé del Fons d’habitatges de lloguer destinat a politiques socials, al
qual fins a desembre del 2016 s’han integrat 20 entitats de 16 municipis que aporten un total de 7.458
habitatges.

Aquest Fons, constituit el juny del 2015, integra els habitatges plblics de la Generalitat, dels ajunta-
ments, els habitatges de les borses municipals de lloguer, els habitatges d’inclusio i els habitatges de les
entitats financeres que han estat cedits fins al moment a les administracions, i vol unificar la gestié de
tots aquests habitatges sota el paraiglies public de ’Agéncia. A la vegada, permet també homogeneitzar
els requisits amb els quals s’hauran de posar a disposicidé de les families. Els habitatges han de ser
adjudicats per un periode de 5 anys, el preu del lloguer ha de ser almenys d’un 20% inferior al preu de
mercat de la zona, i els adjudicataris poden accedir a un ajut plblic per garantir que el preu de la renda
mensual que hagin de pagar no superi una forquilla d'entre el 15% i el 30% dels seus ingressos totals
(en funcié de la seva renda).

Es manté la baixa intensitat en la construccioé d'habitatges de proteccié oficial.

En aquest context, I'any 2016 s'inicia la construccioé de 879 habitatges de proteccio oficial, mantenint la
baixa intensitat de construccié dels darrers anys, amb 1,2 habitatges per cada mil habitants (vegeu la
taula IV.4.A.T14 de I'annex).

112 yegeu la Llei 4/2016, de 23 de desembre, de mesures de proteccié del dret a I'nabitatge de les persones en risc d'exclusio residencial,
DOGC nim. 7276, de 29.12.16.

113 Vegeu el Decret 183/2016, de 16 de febrer, pel qual s'aprova el Reglament de I'impost sobre els habitatge buits, DOGC ndm. 7061, de
18.02.16.
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En relacié amb les demandes del Registre de Sollicitants, aquest ritme d'activitat implica que I'any 2016
les promocions iniciades només cobreixen el 0,9% de les llars inscrites en el Registre. En els darrers
guatre anys les promocié d'habitatge protegit han cobert en termes mitjans I'1,3% anual de les llars ins-
crites en el Registre. Aquest baix percentatge encara és més acusat en els ambits de les comarques
gironines, de Ponent, del Penedés i de les Terres de I'Ebre.

Atenent el tipus de promocié, I'any 2016 totes les promocions iniciades ho han estat en régim de lloguer
amb opcid a compra. En els darrers cinc anys, el 39,3% dels habitatges iniciats ho han estat en promo-
cions de compra, el 45,5% en promocions de lloguer amb opcié a compra, 1'11,2% en promocions de
lloguer, mentre que el 3,9% restant formen part dels habitatges del Programa de remodelacié de barris.

Per tipus de promotor el retrocés en la nova promocié d’habitatge protegit I'any 2016 respon a la caiguda
de l'activitat dels ajuntaments i de les entitats sense anim de lucre, mentre que s’incrementa I'activitat
de I'INCASOL i dels promotors privats. En conjunt, els promotors sense anim de lucre redueixen el seu
nivell d'activitat, mentre que els promotors privats augmenten per tercer any consecutiu els habitatges
protegits iniciats, i es mantenen com els principals promotors d’aquests habitatges, amb un 68,9% del
total. Els darrers cinc anys, els promotors privats han iniciat el 55,3% de les promocions, seguits dels
ajuntaments, amb el 22,3%, les entitats sense anim de lucre, el 14,2% i en darrer terme I'INCASOL, amb
el 8,3%.
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GRAFIC IV.4.G8 Promoci6 d'habitatges iniciats amb proteccié oficial. Catalunya, 2017-2016

Evolucié dels habitatges iniciats amb protecci6 oficial.  Habitatges iniciats amb protecci6 per llars del Regis-
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Nota: vegeu la taula IV.4.A.T14 de I'annex.

4.5.2. EL PROGRAMA SOCIAL D’HABITATGES
Augment dels ajuts al pagament del lloguer per a les llars amb més necessitats.

L’esforc principal fet els darrers anys en ajuts a I’habitatge es concentra en el Programa social d’habi-
tatge, que ha anat augmentant el pes tant del nombre d’actuacions com dels imports concedits sobre
I'agregat dels ajuts.

L’any 2016 augmenta tant el nombre de llars/habitatges subvencionats com I'import dels ajuts que es
gestionen a través d’aquest programa, amb una distribucio relativament homogénia del seu impacte en
els ambits del PTGC (vegeu la taula IV.4.A.T15 de I'annex).

L'esforc que la Generalitat ha concentrat en aquest programa els darrers anys ha permés augmentar el
nivell de families cobertes i, per primer any d'enca de la crisi, se supera el nivell de cobertura, en un
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12,0%, observat durant els anys 2007-2011. Tot i aixi, I'import que s’hi destina és encara el 5,3% més
reduit que abans de la crisi.

Aquesta davallada respon a la desaparicié progressiva de la renda basica d’emancipacié (RBE), desti-
nada al lloguer per a joves i financada directament per I'Estat. Aquesta ajuda ha passat de beneficiar
30.306 llars/habitatges, en mitjana anual dels anys 2007-2011, a 628 llars/habitatges, que encara
mantenen el dret, I'any 2016, mentre que I'import global dels ajuts ha passat de 62,0 milions d’euros
anuals a 0,6 milions d'euros el 2016. L'RBE va ser cancellada de forma progressiva a partir del 2012, i
se’'n preveu la seva extincié total a finals del 2016.114

La resta d'ajuts d'aquest programa estan financats directament per la Generalitat i han vist incrementar
els seus recursos en els darrers anys, tant en nombre de llars beneficiaries com de I'import global de les
subvencions, situant-se per sobre dels nivells existents en els primers anys de crisi. Aixi, s’ha passat de
subvencionar 24.155 llars/habitatges, en mitjana anual dels anys 2007-2011, a 60.342 llars/habitatges
I'any 2016, mentre que I'import global d’aquestes subvencions ha passat de 54,2 milions d’euros anuals
a 109,5 milions el 2016, si bé amb una caiguda dels imports mitjans per actuacié. Aquests recursos
s'estructuren en quatre linies de subvencions.

= Els ajuts al pagament del lloguer (antic Lloguer just), que son prestacions per al pagament del lloguer
dirigides a persones arrendataries en risc d’exclusié social.125 Signifiquen el 86% de l'import global
d'aquest programa i el 2016 s’han incrementat més del 30%, tant en nombre d'ajuts com de l'import
global.

= Els ajuts personalitzats a I'allotjament, que sén prestacions d'especial urgéncia adrecades a evitar la
pérdua de I'habitatge mitjancant I'ajuda al pagament del lloguer o de les quotes d’amortitzacié hipo-
tecaries en situacions especials de risc de desnonament. Signifiquen el 5% del programa, i I'any 2016
ha augmentat tant el nombre d'ajuts com el seu import global, 1'1,4% i el 3,4%, respectivament.

= Els ajuts a la Xarxa d’Habitatges d’Insercié Social, que sén ajuts a les entitats gestores de la xarxa
gue es destinen a atendre persones que presenten problemes d’insercio, o persones llogateres d’in-
frahabitatges o d’habitatges sobreocupats. Aquesta linia de subvencions representa el 2% del total,
i el 2016 augmenta el 19,4% l'import dels ajuts aprovats.

= Els ajuts implicits als arrendataris d'habitatges del parc public de la Generalitat, ajut que es des-
compta de la renda que s’hauria d’abonar mensualment en cas que el cost total de les quotes pugui
situar I'arrendatari en risc d’exclusié social. El 2016 ha augmentat tant el nombre d'ajuts com el seu
import global, el 25,9% i el 26,6%, respectivament, i signifiquen el 6% del total d'ajuts.

Finalment, I'any 2016 s'ha obert una nova linia d'ajuts per a les entitat locals per tal de reforcar la creacié
del Fons social d'habitatges, amb un import de 0,8 milions d'euros.

També cal tenir en compte la figura de I'Avalloguer, -linia de suport al lloguer que no implica una despesa
directa per part de la Generalitat- que estableix un régim de cobertures de cobrament de les rendes
arrendaticies dels contractes de lloguer d’habitatges per donar cobertura als propietaris d’habitatges que
els posin en lloguer davant el risc de possibles impagaments. Aquest any s'ha reduit el 4,3% el nombre
d'habitatges que utilitzen aquest aval fins a 33.418 habitatges.

114 Cal tenir en compte que, amb efecte del 2012, el Reial decret llei 20/2011, de 30 de desembre, de mesures urgents en matéria pressupos-
taria, tributaria i financera per a la correccié del déficit public (BOE nim 315, de 31.12.2011) deroga el Reial decret 1472/2007, de 2 de
novembre, pel qual es regula la renda basica d’emancipaci6 dels joves (BOE nim 267, de 07.11.2007), i que a partir d’aquest moment només
es reconeix aquest ajut per a aquells beneficiaris que ja estiguessin cobrant-lo abans de la seva derogacié i mantinguessin les condicions
d’accés.

115 S’entén que hi ha risc d’exclusi6 social quan la unitat familiar paga un lloguer superior al 30% dels ingressos de la unitat de convivéncia.
Actualment aquests ajuts estan regulats pel Decret 75/2014, de 27 de maig, del Pla per al dret a I’habitatge. DOGC nim. 6633, de 29.05.14.
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GRAFIC IV.4.G9 Evolucié dels ajuts vinculats al Programa social d'habitatge. Catalunya, 2007-2016
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4.5.3. EL PROGRAMA DE FOMENT DE LA REHABILITACIO

Reducci6 dels ajuts per rehabilitar el parc privat d'habitatges mentre augmenten els dirigits al parc pu-
blic.

L’any 2016 es redueixen significativament tant I'import dels ajuts com el nombre d’habitatges subvenci-
onats a través dels programes de rehabilitacioé d’habitatges.

Malgrat ser un dels eixos prioritaris del nou Pla per al dret a I'habitatge, els seus nivells s6n un 29,0% i
un 46,9% inferiors, respectivament, als que anualment se subvencionaven els anys 2007-2011. El nom-
bre d’actuacions que han rebut algun tipus d’ajut per a la rehabilitacié ha passat de 38.338 habitatges
anuals els anys 2007-2011, a 27.209 habitatges I'any 2016, mentre que I'import global d’aquests ajuts
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ha passat de 84,8 milions d’euros anuals a 45,0 milions d’euros el 2016. Aquest retrocés ha afectat tant
els habitatges del parc privat com, amb més intensitat, els del parc public.

Els ajuts d'aquest programa s’articulen a partir de les subvencions al parc privat i els ajuts al parc d’ha-
bitatges de la Generalitat.

L'import de les subvencions aprovades al parc privat ha estat de 39,5 milions d'€, amb una reduccié del
18,1% respecte del 2015 que, conjuntament amb el retrocés, del 12,7%, de les actuacions associades
ha fet que es reduis I'import mitja per actuacio.

Aquesta reduccio respon a les subvencions gestionades a través del Consorci de I'Habitatge de Barcelona
i del Consorci Metropolita de I'Habitatge, mentre que augmenten l'import global i el nombre de benefici-
aris dels ajuts gestionats directament per la Generalitat de Catalunya.

La distribucié del retrocés d'aquests recursos es reparteix en tot el territori, si bé destaca I'augment en
I'ambit de les Terres de I'Ebre del PTGC (vegeu la taula IV.4.A.T16 de l'annex).

Pel que fa als ajuts aprovats pel parc d’habitatge de la Generalitat, augmenta el nombre d’actuacions
globals i I'import que s’hi destina.

Dins d’aquests darrers ajuts, per una part augmenta tant el nombre d’actuacions com I'import del Pro-
grama d’ascensors de la Generalitat de Catalunya i per una altra s’incrementa el nombre d’actuacions i
I'import global en obres d’adequacié i manteniment del parc public d’habitatges de I’AHC.
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GRAFIC IV.4.G10 Evoluci6 dels ajuts vinculats al Programa de foment de la rehabilitaci6. Catalunya, 2007-

2016
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Per a més informacié sobre la normativa relacionada amb I’habitatge durant I'any 2016, ve-

geu el Recull normatiu al web del CTESC
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5. INCLUSIO | PROTECCIO SOCIAL
5.1. INCLUSIO SOCIAL

Aquest apartat es construeix a partir de les dades que I'Enquesta de condicions de vida (ECV) ofereix
sobre distribucié de la renda i sobre el risc de pobresa o exclusié social. Per a I'ambit de Catalunya,
I'ldescat realitza una explotacié especifica dels resultats de I'ECV de I'INE.

Cal tenir present que I'ECV del 2016 que a continuacié s’analitza recull els ingressos de les llars de I'any
anterior. Per tant, els indicadors que estan construits a partir d'ingressos o que es remeten a l'any de la
seva obtencio es refereixen a I'any 2015.

Aixi mateix, cal ressaltar que en I’'ECV del 2016 s’han incorporat preguntes noves i ha guanyat fiabilitat
gracies a 'ampliacié de la mostra que I'ldescat ha dut a terme a Catalunya. Aquestes preguntes se cen-
tren en aspectes especifics de la poblacié en risc d’exclusié.

Una altra qliesti6 que s’ha de tenir en compte és que I'any 2013 es produeix un canvi metodologic en
I'obtencié dels ingressos de la llar, la qual cosa provoca un trencament de série. A partir de I'any esmen-
tat, s'utilitzen els registres administratius de I'Agéncia Estatal d'Administracié Tributaria i de la Seguretat
Social. Tanmateix, es pot analitzar I'evolucié d'alguns indicadors des de I'any 2009, a partir de les séries
retrospectives que ha elaborat I'ldescat amb base 2013.

5.1.1. DISTRIBUCIO DE LA RENDA

Com a quliestio6 prévia, cal assenyalar que les dades sobre renda de I'ECV es refereixen a I'any anterior al
de realitzaci6 de I'enquesta.116

La renda de les llars catalanes augmenta per segon any consecutiu.

L’ECV 2016 mostra que la renda mitjana neta anual de les llars catalanes augmenta el 2,2% respecte
de I'any anterior i se situa en els 31.339 euros I'any 2015 (4.629 euros més que en el conjunt de I'Estat).
La renda mitjana de les llars catalanes augmenta per segon any consecutiu i se situa a nivells de I'any
2011.

116 | a renda esta composada pels ingressos del treball per compte d’altri, els beneficis/pérdues del treball per compte propi, les prestacions
socials, les rendes procedents d’esquemes privats de pensions no relacionats amb el treball, les rendes del capital i de la propietat, les transfe-
réncies rebudes i pagades a altres llars, els ingressos percebuts per menors i el resultat de la declaraci6 de I'lRPF; no s’hi inclouen components
no monetaris, excepte el cotxe d’empresa.
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GRAFIC IV.5.G1 Evolucié de la renda mitjana neta anual de les llars. Catalunya, ECV 2009-2016
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Milloren els indicadors sobre distribuci6 de la renda a Catalunya...

Quant a la distribucié de la renda, els indicadors que més s’utilitzen per mesurar-la son la ratio S80/S20
(relacié entre els ingressos del 20% de les llars amb més renda, quintil superior, i el 20% de les llars amb
menys renda, quintil inferior) i I'index de Gini, el qual pren valor O en una situacié hipotética de maxima
igualtat, en la qual totes les persones ingressen de la mateixa manera, i pren valor 1 en una situacié de
maxima desigualtat, on una sola persona acumula tots els ingressos. Aquest index s’expressa en percen-
tatge. Per tant, quan més elevat és el valor d’aquests indicadors, més gran és la desigualtat en la distri-
bucioé de la renda. Aquests dos indicadors s’utilitzen per al seguiment de I'Estratégia Europa 2020.

L’ECV del 2016 (amb ingressos del 2015) mostra que el quintil superior de la renda té 5,5 vegades els
ingressos del quintil inferior i s’observa una disminucié de la desigualtat en la distribucié de la renda
respecte de I'any anterior, amb un index del 6. Al llarg del periode entre les enquestes 2009-2016, I'index
S80/S20 assoleix el seu valor maxim 'any 2014 (ingressos del 2013) i a partir d’aquest any registra
disminucions fins a assolir I'any 2016 un valor més baix que el de I'inici del periode. L’'index de Gini ha
evolucionat de manera similar a I'indicador que relaciona els quintils de renda, tal com s’observa al grafic
seguent.
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GRAFIC IV.5.G2 Evolucié dels indicadors de distribucié personal de la renda. Catalunya, ECV 2009-20161
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pero l'indicador que relaciona quintils de renda mostra valors elevats en 'ambit de la Unié Europea.

Malgrat I’evoluci6 sobre la distribucié de la renda a Catalunya que mostren els indicadors anteriors, Ca-
talunya i, sobretot Espanya, segueixen tenint valors elevats de I'indicador S80/S20 en I'ambit de la Unié
Europea, d’acord amb els resultats de I'ECV 2015, Gltima dada disponible d’Eurostat. Espanya, amb un
valor del 6,9, té la distribucié de la renda més desigual de la UE-28 només per darrera de Romania,
Lituania i Bulgaria. Catalunya, amb un valor 6 de I'indicador, és el seté pais de la UE-28 amb més desi-
gualtat entre quintils, per darrera dels tres paisos anteriorment indicats, a més de Lituania, Estonia i
Grécia. En conseqiiéncia, 1'S80/S20 d’Espanya i Catalunya és més elevat que la mitjana de la UE-28
(5,2). Aixi mateix, cal ressaltar I'evolucioé d’Espanya, la qual esta entre els paisos en els quals més ha
augmentat la desigualtat en la distribucié de la renda entre les ECV del 2009 i 2015 (amb ingressos del
2008 i 2014, respectivament), només superada per Romania i Lituania (vegeu la taula IV.5.A.T1 de I'an-
nex).

Es recuperen els ingressos del decil més baix de la renda en I'titim any...

L’evoluci6 de la distribucié dels ingressos es pot explicar a partir de I'estudi dels decils de renda, la qual
cosa consisteix a ordenar la poblacié segons els seus ingressos per unitat de consum, dividir-la en deu
grups de la mateixa mida i estudiar els intervals d’ingressos que té cada grup.

En I’'ambit de Catalunya, la informacié sobre aquests decils de renda esta disponible des del 2013; per
tant, no es poden extreure conclusions respecte de com s’han vist afectats per la crisi els ingressos de
la poblacié segons el seu nivell de renda. No obstant aix0, amb les dades disponibles es pot observar al
grafic seglient un augment dels ingressos de tots els decils de renda entre les ECV del 2016 i 2015. En
concret, destaca la recuperacié del decil 1 (el 10% de la poblacié amb menys renda), el qual era I'inic
gue mostrava una disminucié dels seus ingressos entre les ECV del 2013 i 2015.
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GRAFIC IV.5.G3 Evolucié dels decils de la renda anual neta (limit maxim). Catalunya, ECV 2013-20161
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pero 'impacte de la crisi ha estat més elevat en el 30% de la poblacio amb menys renda (en I'ambit
estatal).

Amb I'objectiu d’analitzar I'impacte de la crisi en els ingressos de la poblacié en funcié del seu nivell de
renda, es pot estudiar I’evolucié dels decils de renda a escala estatal, atesa la disponibilitat d’'una série
temporal més llarga a I'INE. Aixi, s’observa que tots els grups han patit una reduccié de la seva renda
entre les ECV del 2009 i 2016 (referides a ingressos del 2008 i 2015, respectivament), pero és el 30%
de la poblacié amb menys renda, és a dir, els decils 1 a 3, la que ha vist reduir més els seus ingressos
(una reduccidé que oscilla entre el 12,2% del tercer decil i el 19,2% del primer decil, és a dir, del 10% de
la poblacié amb menys renda). No obstant aixo, els ingressos del segon i tercer decil registren increments
des de I'ECV del 2015 i el primer decil mostra un increment dels seus ingressos en aquesta Ultima ECV
del 2016 (vegeu la taula IV.5.A.T2 de I'annex).

Disminueix el percentatge de llars que rep alguna prestacié, sobretot d’atur.

Per acabar, cal fer referéncia a les diferents prestacions que reben les llars, atés que el sistema de pro-
teccio social incideix en la renda i en la seva distribucié. Aixi, d’acord amb I'ECV del 2016 (amb dades de
prestacions rebudes per les llars, de forma continua o discontinua, durant el 2015), el nombre de llars
qgue han rebut algun tipus de prestaci6 social és de 1.805 milers (el 60,9% de les llars catalanes), amb
una reducci6 del 2,4% respecte de I'any anterior, al llarg del qual el 62,6% de les llars van rebre prestacio.

Segons el tipus de prestacid, tant les d’atur com les de vellesa i supervivéncia disminueixen entre les
ECV del 2015 i 2016 (les primeres el 3,2% i les segones I'1,8). En canvi, augmenten el 9,5% les llars
perceptores d’altres subsidis o prestacions al llarg del periode esmentat. Cal ressaltar que entre les ECV
del 2014 i del 2015 les llars perceptores de prestacions d’atur passen de representar el 43,2% del total
de llars que reben prestacions al 38,5% d’aquestes. Com en anys anteriors, les prestacions de vellesa i
supervivéncia son les més frequients i les reben 1.042 milers de llars, la qual cosa representa el 57,7%
del total de llars que reben prestacions, d’acord amb I'ECV 2016. (vegeu la taula IV.5.A.T3 de I'annex).
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5.1.2. RISC DE POBRESA O EXCLUSIO SOCIAL

L'indicador AROPE mesura el risc de pobresa o exclusié social en el marc de I'Estratégia Europa 2020.
Es considera que una persona esta en risc de pobresa o exclusié social quan compleix una o més de les
tres condicions seglients: en risc de pobresa, en situacié de privacié material severa o viu en una llar
amb una intensitat del treball molt baixa. Per tant, d'acord amb la definicié de l'indicador, algunes perso-
nes poden trobar-se en dues o, fins i tot, en les tres situacions esmentades de forma simultania.

Pel que fa als components de I'AROPE, es considera que una persona es troba en risc de pobresa quan
té uns ingressos equivalents inferiors al 60% de la renda mediana. Es troba en situacio de privacié ma-
terial severa quan viu en una llar que no es pot permetre quatre conceptes d'una llista de nou.117 Final-
ment, una persona viu en una llar amb una intensitat del treball molt baixa quan els membres de la llar
en edat de treballar ho han fet menys del 20% del seu potencial de treball durant I'any de referéncia dels
ingressos (any anterior al de realitzaci6 de I'ECV).

Baixa la poblacié que es troba en risc de pobresa o exclusio social.

Els resultats de I’'ECV del 2016 mostren que el 22,5% de la poblacié catalana es troba en risc de pobresa
o exclusi6 social, la qual cosa equival a 1.658,8 milers de persones. Aquest percentatge baixa un punt
respecte de I'any anterior, la qual cosa equival a una disminucié de 83,1 milers de persones. Cal ressaltar
gue la taxa catalana és inferior a la de I'Estat, la qual se situa en el 27,9%.

Si es pren en consideracio6 el periode respecte del qual es disposa de dades comparables, s’observa que
el valor de 'AROPE de I'ECV 2016 és lleugerament inferior al de ’'ECV 2009 i que el valor d’aquest indi-
cador ha baixat de manera important en dos anys (entre les ECV 2014 i 2016), tal com es mostra al
grafic seglient:

GRAFIC IV.5.G4 Evolucié de la taxa AROPE. Catalunya, ECV 2009-2016

26,3

22,7

225

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir d’ldescat.

117 Aquests nou conceptes son: retards en el pagament de despeses relacionades amb I'habitatge (lloguer, hipoteca o serveis publics) en els
Gltims 12 mesos; mantenir la llar adequadament calenta; assumir despeses inesperades; menjar carn, pollastre o peix almenys cada dos dies;
anar de vacances almenys una setmana a l'any; disposar de cotxe, de rentadora, de televisié i de teléfon.
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La combinacié dels tres factors de ’AROPE déna lloc a set grups de poblacié. Tal com s’observa a la
figura seglient, cal ressaltar que el 6,2% de la poblacié catalana (459,7 milers de persones) es troba en
dues o més situacions de les que componen I'indicador, d’acord amb I'ECV del 2016. Aquest percentatge
és inferior al de I'any anterior (7,3%). Tanmateix, la poblacié que es veu afectada pels tres factors de
I’AROPE s’ha mantingut practicament estable entre les ECV del 2015 i 2016 (de 1'1,5% de la poblacio
s’ha passat a I'1,4%).

FIGURAIV.5.1 Interaccions entre subpoblacions en situaci6 de risc de pobresa o exclusi6 social. Catalunya, ECV
2016

Risc de pobresa
13,0

Intensitat trebal

moltbaixa -
Privacié material
severa

Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir d’'ldescat.

Si s’analitza I’AROPE en funci6 de determinades variables sociodemografiques, els resultats de I'ECV del
2016 mostren que el risc de pobresa o exclusi6é social afecta especialment les persones aturades (el
56,8%), les que tenen nacionalitat estrangera (el 45,7%) i les que tenen un nivell educatiu baix (la taxa
de les persones amb educacié secundaria de primer cicle és del 31,9% enfront de 1'11,1% de les que
han assolit I'educacié superior).

Pel que fa al sexe, la taxa és superior en les dones que en els homes (el 24,0% front al 21.1%). Aixi
mateix, s’observa que el risc de pobresa i exclusié social de les dones augmenta lleugerament entre les
ECV 2015i2016. Quant a I'edat, les persones de menys de 16 anys continuen tenint la taxa més elevada
(el 25,1%). Tanmateix, el risc de pobresa i exclusi6é social d’aquest collectiu ha disminuit entre les ECV
del 20152016, mentre que el de les persones de 65 i més anys ha augmentat, tot i que se situa bastant
per sota de la del collectiu de menys de 16 anys (en el 16,4%) (vegeu la taula IV.5.A.T4 de I'annex).

Components de I'AROPE

La crisi ha tingut més impacte sobre els components no monetaris de I'’AROPE, tot i que el darrer any
aquests dos factors disminueixen i el risc de pobresa es manté practicament estable.

Pel que fa al pes dels components de I'indicador AROPE, cal citar en primer terme el risc de pobresa
(19,2%), seguit de la intensitat del treball a la llar (7,2%) i, per acabar, de la privacié material severa
(5,5%). Tal com s’observa al grafic seglient, la crisi ha tingut més impacte en els components sobre
intensitat del treball a la llar i sobre privacié material severa. Entre les ECV del 2015 i del 2016, els dos
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components no monetaris de I’AROPE registren disminucions, mentre que el risc de pobresa es manté
practicament estable (mostra una pujada de 0,2 punts percentuals), per la qual cosa la disminuci6 de
I’AROPE cal atribuir-la al comportament dels dos components no monetaris.

GRAFIC IV.5.G5 Evolucié dels components de la taxa AROPE. Catalunya, ECV 2009-2016
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Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir d’'ldescat.

Pel que fa al risc de pobresa, cal recordar que els resultats de I'ECV del 2016 es refereixen a I'any 2015,
atés que el risc de pobresa és un indicador que es construeix a partir de dades sobre ingressos, els quals
estan referenciats a I'any anterior al de realitzaci6 de l'enquesta.

Com a questi6é prévia, cal assenyalar que I'ECV del 2016 fixa el llindar d'ingressos anuals per sota del
qual es considera que una persona es troba en risc de pobresa en els 10.054,4 euros nets anuals en les
llars d'una persona i en 21.114,2 euros nets anuals en les llars amb dos adults i dos infants. Cal posar
de manifest que aquests Ilindars sén més elevats que els de I'any anterior (9.667,3 i 20.301,3 euros,
respectivament) i que el seu creixement és més elevat que el de la renda mitjana neta anual. Tanmateix,
cal ressaltar que si s’analitza el periode entre I'ECV 2009 i 2015, s’observa que el llindar no ha recuperat
els nivells anteriors a la crisi (vegeu la taula IV.5.A.T5 de I'annex).

La taxa de risc de pobresa afecta el 19,2% de la poblacié catalana.

L'ECV del 2016 mostra que la taxa de risc de pobresa es manté gairebé igual que I'any anterior i afecta
el 19,2% de la poblaci6 catalana (1.405,9 milers de persones). La taxa catalana se situa per sota de la
mitjana estatal (22,3%). Al grafic seglient s’observa I'evoluci6 de la taxa des de I'ECV del 2009.

La incidéncia del risc de pobresa segons diferents variables sociodemografiques és similar a la que s’ha
comentat anteriorment respecte de I’AROPE. Aixi, la incidéncia del risc de pobresa és superior en les
dones que en els homes (el 20,2% enfront del 18,2%). Quant a I'edat, segueix destacant la incidéncia
elevada del risc de pobresa entre la poblacié de menys de 16 anys (24,0%), tot i que ha disminuit res-
pecte de I'any anterior, contrariament al que ha succeit amb el collectiu de 65 anys i més, la taxa del
qual ha passat del 12,1% al 15,0% entre les ECV del 2015 i 2016. Aix0 Ultim podria ser un conseqiéncia
de 'augment del llindar de risc de pobresa, la qual cosa ha deixat en situacio de risc de pobresa collectius
que I'any anterior estaven just per sobre del llindar i que no han incrementat prou la seva renda. En
aquest sentit, cal posar de manifest que les Ultimes pujades de les pensions de la Seguretat Social,
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principal ingrés del collectiu de 65 i més anys, s’han limitat al 0,25%, en aplicacio de I'index de revalo-
racid de les pensions.

Una altra questié que cal ressaltar és el fort increment de la taxa de risc de pobresa de les persones
aturades, la qual passa del 39,8% al 46,2% entre les ECV del 2015 i 2016. Aixi mateix, les llars monopa-
rentals també han vist incrementar-se de forma important el risc de pobresa fins assolir una taxa del
40,4% en I'ECV del 2016 (I'any anterior va ser del 34,1%).

Un altre punt important és la taxa de risc de pobresa en el treball (in work poverty), la qual se situa en el
12,0%, superior a la de I'any anterior (11,2%) (vegeu I'evolucié de la taxa de risc de pobresa segons
diverses variables sociodemografiques a la taula IV.5.A.T6 de I'annex).

Altrament, I'impacte de la intervencio de I"’Administracié plblica en els nivells de risc de pobresa es fa
palés quan es comparen les taxes abans i després de transferéncies socials. L’'ECV 2016 mostra que la
taxa de risc de pobresa abans de transferéncies és del 41,6%, la qual passa al 24,7% després de pensi-
ons de vellesa i supervivéncia i al 19,2% després de totes les transferéncies, tal com s’observa al grafic
seguent.

L'impacte de les transferéncies varia segons el sexe i I'edat. Pel que fa al sexe, la intervencié de I’Admi-
nistracié redueix més el risc de pobresa en el cas de les dones, les quals parteixen de xifres de risc de
pobresa més elevades que els homes.

Quant a I'edat, la intervencié de I’Administracié afavoreix més la poblacié de 65 i més anys, la qual, tot i
partir d'una taxa molt elevada de risc de pobresa (84,2%), la veu reduida en 69,2 punts. Aquest efecte
es produeix sobretot per les pensions de vellesa i supervivéncia, les qual son la font d’'ingressos principal
d’aquest grup poblacional. En canvi, les taxes de la poblacié en edat laboral i, sobretot, de les persones
de menys de 16 anys mostren reduccions molt més baixes del seu risc de pobresa (13,1 punts i 8,5
punts, respectivament). Aix0 és resultat de la logica de construccié del sistema de proteccié social ba-
sant-se en la proteccié de les contingéncies relacionades amb el treball productiu.

GRAFIC IV.5.G6 Taxa de risc de pobresa. Catalunya, ECV 2009-2016
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Com a novetat de I'ECV del 2016, Idescat ofereix indicadors de risc de pobresa amb lloguer imputat. Aixo
vol dir que el calcul d’aquests indicadors es fa basant-se en uns ingressos que inclouen la renda en
espécie que reben les llars que tenen un habitatge sense pagar-ne el lloguer. Entre els resultats, destaca
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gue la inclusi6 del lloguer imputat a I'ECV del 2016 incrementa el 12,9% la renda mitjana de les llars
catalanes i suposa la reducci6 d’1,1 punts percentuals de la taxa de risc de pobresa i de 0,4 punts per-
centuals de la taxa AROPE. Aixi mateix, el calcul dels indicadors amb lloguer imputat suposa una millora
per als collectius que tenen una propensié més elevada a disposar d’habitatge en propietat. Aixi, les
persones de 65 anys i més milloren la taxa de risc de pobresa del 15,0% al 8,5% (vegeu la taula IV.5.A.T7
de I'annex).

La privacié material severa afecta el 5,5% de la poblaci6 catalana.

El segon component de ’AROPE és l'indicador sobre privacié material severa, el qual fa referéncia a la
manca de capacitat de consum de la poblacié, que es calcula mesurant les restriccions de les llars en
alguns items de consum (almenys quatre d’una llista de nou). L'any 2016, la privacié material severa
afecta el 5,5% de la poblaci6 catalana (406,5 milers de persones), disminueix respecte de I’'any anterior
(6,7%) i se situa lleugerament per sota de la mitjana estatal (5,8%).

Quant a l'analisi d’aquest indicador segons variables sociodemografiques, destaca la diferéncia entre
sexes (dones, el 6,6% i homes el 4,4%) 'any 2016 i la disminucié en les persones de menys de 16 anys
entre el 2015 i el 2016 (de I’11,1 es passa al 6,0).

Tal com s’observa al grafic seglient, des de I'any 2009 el percentatge de poblacié en situacio de privacid
material severa ha augmentat 2,4 punts, tot i que I'any 2016 es registra el valor més baix des de I'any
2011.

Cal destacar que un percentatge elevat de la poblacié catalana pateix restriccions importants I'any 2016
en algun dels items que conformen I'indicador. Aixi, el 37,2% no té capacitat per fer-se carrec de despe-
ses imprevistes i el 34,1% no es pot permetre fer un minim d’una setmana de vacances a 'any.

Una altra qlestio important és la relativa al percentatge de poblacié que no es pot permetre mantenir el
seu habitatge a una temperatura adequada (item que es relaciona amb I'anomenada pobresa energe-
tica), el qual I'any 2016 és del 8,7% (es manté igual que I’'any anterior) (vegeu la poblacié catalana afec-
tada per diferents tipus de privacions a la taula IV.5.A.T8 de I'annex).

Altrament, cal destacar que I’'ECV del 2016 incorpora noves preguntes sobre privacions de les llars. Aixi,
I'any 2016 el 6,5% de les llars catalanes declaren haver demanat ajuda a familiars, amics o entitats
privades o religioses per a béns basics (aliments, roba, etc.). Aixi mateix, '1,4% de les llars catalanes han
manifestat que durant I'any 2016 s’han vist privades, per motius econdmics i almenys en una ocasio,
d’alguna font d’energia necessaria per realitzar les activitats de la vida diaria. Per acabar, el 3,8% de la
poblaci6 declara que no pot substituir la roba feta malbé i el 0,6% que no té dos parells de sabates o un
d’adequat per a I’'época de I'any. Cal ressaltar que el 17,9% de la poblacié que pertany al quintil més baix
de larenda i el 18,8% de la poblacié en situacié de risc de pobresa té almenys una privacié de les dues
anteriors (vegeu les taules IV.5.A.T9, T10 i T11 de I'annex).
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GRAFIC IV.5.G7 Evolucié de I'indicador sobre privacié material severa. Catalunya, 2009-2016
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Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir d’ldescat.

El 7,2% de la poblacio catalana viu en llars amb una intensitat del treball molt baixa.

Per acabar, amb relacié al tercer component de I'’AROPE cal dir que el 7,2% de la poblaci6é catalana
(405,7 milers de persones) viu en una llar amb una intensitat del treball molt baixa, d’acord amb I'ECV
del 2016 (referida al treball desenvolupat al llarg del 2015). Aquest percentatge és 1,6 punts més baix
qgue 'any anterior i ha disminuit de forma important en dos anys, tot i que mostra un valor més elevat
que al principi de la crisi. Cal destacar que el valor d’aquest indicador I'any 2016 a Catalunya és menys
de la meitat que la mitjana estatal (14,9%).

Aquest indicador, que proporciona informacié sobre I'impacte de I'atur a les llars, esta relacionat amb
situacions de pobresa i exclusié social i de vulnerabilitat de la infancia. En aquest sentit, un altre indica-
dor a comentar és el de la poblacié de O a 17 anys que viu en llars on no hi ha cap persona ocupada, el
valor del qual és de 9,2% I'any 2016 a Catalunya, un percentatge inferior al de I’'any anterior (10,5%).
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GRAFIC IV.5.G8 Evolucié de I'indicador sobre intensitat del treball a Ia llar.1 Catalunya, ECV 2009-2016
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Unitats: percentatges.
(1) Calcul efectuat sobre la poblacié de 18-59 i aplicat a la poblaci6 de 0-59.
Font: elaboracié propia a partir d’ldescat.

5.2, EL SISTEMA DE PROTECCIO SOCIAL: PRESTACIONS ECONOMIQUES | DE SERVEIS

A continuaci6, s’analitza I’evolucié de les pensions i altres prestacions economiques del sistema de Se-
guretat Social, de les prestacions del Sistema Catala de Serveis Socials, en el qual es troben integrades
les prestacions de promocio de I'autonomia personal i atencié a la dependéncia, aixi com la renda mi-
nima d’inserci6 (RMI).

5.2.1. PRESTACIONS ECONOMIQUES DE LA SEGURETAT SOCIAL
Entra en vigor el complement de maternitat.

La Llei de pressupostos generals de I'Estat per a I'any 2016 (LPGE 2016) torna a posposar la millora de
la quantia de les pensions de viduitat en casos determinats, aixi com I'ampliacié del permis de paternitat
a quatre setmanes.118 No obstant aix0, a partir de I'1 de gener del 2017 el permis de paternitat s’amplia
a 28 dies.119 Altrament, mitjangant I'LPGE 2016 es crea el complement de maternitat en pensions de
jubilacio, viduitat i incapacitat permanent causades a partir de I'1 de gener del 2016, al qual tenen dret
les dones amb dos o més fills i filles naturals o adoptats. En el cas de dos fills, I'import del complement
equival al 5% de la quantia de la pensio; en el cas de tres fills, al 10%,; i si sén quatre o més fills, al 15%.
No sera aplicable en el suposit d’accés anticipat voluntari a la jubilacié ni en el cas de jubilacié parcial.

5.2.1.1. PENSIONS

L’any 2016, ha continuat I'aplicacio gradual de les reformes introduides per la Llei 27/2011, d’1 d’agost,
sobre actualitzacié, adequacié i modernitzacio del sistema de Seguretat Social. Aixi, I'any 2016 I'edat
legal de jubilacié se situa en els 65 anys (per a les persones que hagin cotitzat 36 anys o més) i en els
65 anys i quatre mesos (per a qui hagi cotitzat menys de 36 anys). Aixi mateix, el periode considerat I'any

118 | lei 48/2015, de 29 d’octubre, de pressupostos generals de I'Estat per a I'any 2016. BOE ndm. 260, de 30.10.2015.
119 | a prorroga dels PGE del 2016 fa automatica I’entrada en vigor de I'ampliaci6 del permis de paternitat I'1 de gener del 2017.
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2016 per al calcul de la pensié s’amplia fins als 19 anys. Aquestes reformes s’aniran aplicant progressi-
vament fins a I'any 2027.

D’altra banda, I'any 2016 les pensions han augmentat el 0,25% per tercer any consecutiu,120 en aplicacio
de la férmula de revaloracié de les pensions introduida per la Llei 23/2013, de 23 de desembre, regula-
dora del factor de sostenibilitat i de I'index de revaloracié del sistema de pensions.

Les pensions poden ser contributives, financades per les cotitzacions socials, o no contributives, finan-
cades amb transferéncies de I'Estat. Les primeres son les més importants, per nombre de pensions i pel
nivell de despesa que suposen, sobretot les de jubilacié. Es per aixd que les darreres reformes normatives
s’han centrat basicament en aquestes pensions, en un context de crisi economica i d’envelliment de la
poblaciod. En el vessant no contributiu, es troben les pensions d’invalidesa i de jubilacio.

Les pensions contributives augmenten I'any 20186, tot i que el seu creixement s’alenteix des del 2014.

L’any 2016121 es comptabilitzen 1.694.430 pensions contributives, la majoria de les quals sén de jubila-
ci6 (el 64%), seguides de les de viduitat (el 23,3%). Pel que fa a la distribuci6 de les pensions segons el
régim, cal ressaltar que el réegim general i I'’especial del treball autonom concentren el 91,9% de les
pensions. En concret, el 73,5% de les pensions pertanyen al régim general.

El nombre de pensions contributives I'any 2016 registra un increment interanual de 1'1,1%, un percen-
tatge superior al de I'any anterior, tot i que se situa per sota de la mitjana del creixement registrat al llarg
de I'Gltima década (I'1,8%).Tal com s’observa al grafic seglient, a partir de I'any 2014 el creixement de
les pensions contributives s’alenteix.

Aixi mateix, la taula seglient mostra que I’evolucié interanual registrada I'any 2016 pel total de les pen-
sions es deu principalment a la variacié de les pensions de jubilacié, les quals creixen I'1,6%. Atenent el
régim de la Seguretat Social, les UGniques pensions que registren evolucions positives sén les del régim
general (I'1,6%) i les de I'especial del treball autonom (I'1,1%). Pel que fa a la resta de régims, el SOVI i
I’especial de la mineria del carbd sén els que mostren disminucions més elevades de les seves pensions
(el 4,7% i el 3,8%, respectivament).

La pensio mitjana creix menys que en anys anteriors.

Altrament, la pensidé mitjana del sistema se situa en els 945,7 euros I'any 2016, el 2,1% més que I'any
anterior, un percentatge lleugerament superior al de I'any 2015 (el 2,0%). Aquests creixements son infe-
riors a la mitjana de creixement anual de I'Gltim decenni (el 3,7%). Tal com s’observa al grafic seglient,
la desacceleracio del creixement de la pensié mitjana es fa més manifesta a partir de I'any 2014. Aquesta
evoluci6é és conseqliéncia principalment dels ajustos que s’han anat produint en I'actualitzacié de les
pensions a partir de I'any 2011 i de I'aplicacié de I'index de revaloracié de les pensions, el qual ha supo-
sat increments anuals del 0,25% des de I'any 2014.

La quantia mitjana més elevada 'any 2016 correspon a la pensié de jubilaci6 (1.069,2 euros), seguida
de la incapacitat permanent (1.015,6 euros). Les quanties més baixes son les de les pensions de viduitat
(648,4 euros), en favor de familiars (555,9 euros) i, sobretot, orfenesa (375,3 euros). Per régims, el que
té la pensidé mitjana més elevada és el de la mineria del carbd (1.188,5), tot i que cal tenir en compte
que aquest régim concentra només el 0,1% de les pensions del sistema. Pel que fa als dos régims on es
concentren la gran majoria de les pensions, en el réegim general la pensié mitjana és de 1.057 euros,

120 Reial decret 1170/2015, del 29 de desembre, sobre revaloracio de les pensions del sistema de la Seguretat Social i altres prestacions
publiques per a I'exercici 2016. BOE ndm. BOE nim. 312, de 30.12.2015.
121 |es dades sobre pensions contributives estan referides al 31 de desembre dels anys respectius.
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mentre que en el del treball autonom se situa en els 654,7 euros. Per acabar, cal assenyalar que la
guantia més baixa correspon al SOVI (384,1 euros).

Un altre punt que cal considerar és I'analisi de les pensions i de la seva quantia mitjana atenent al sexe
de la persona perceptora (vegeu la taula IV.5.A.T12 de I'annex).

El 54,9% de les pensions tenen com a beneficiaria una dona I'any 2016, tot i que el nombre de dones
pensionistes suposa el 50,8% del total. Aixo es deu a qué les dones sén perceptores d’un nombre més
elevat de pensions de viduitat, les quals son compatibles amb les pensions de jubilaci6 i d’incapacitat
permanent. Aixi, cal posar de manifest que el 91,2% de les pensions de viduitat s6n percebudes per
dones. En canvi, els homes continuen tenint un accés més elevat a les pensions substitutives de salaris,
és a dir, jubilaci6 i incapacitat permanent. En concret, el 79,7% de les pensions percebudes per homes
sén de jubilacio, mentre que en el cas de les dones aquest percentatge és del 51%. No obstant aixo,
s’observa un increment progressiu, encara que lent, del nombre de dones que accedeixen a les pensions
substitutives de salaris.

Pel que fa a la pensié mitjana, mentre que en el cas dels homes és de 1.213,8 euros, en el de les dones
és de 725,1 euros. Les diferéncies més grans s’observen en les pensions substitutives de salaris, sobre-
tot en la jubilacid, on la quantia de les pensions percebudes per dones equival al 58,6% de la dels homes,
és a dir, 765,5 euros front a 1.305,4 euros.

Aquesta situacié es deriva de les diferéncies entre homes i dones en I'accés, la permanéncia i la sortida
del mercat de treball (CES, 2012), les quals tenen com a resultat que les dones tinguin unes bases de
cotitzacid més baixes i un nombre menor d’anys cotitzats en relacié amb els homes. Una conseqliéncia
d’aixo és que les dones perceben amb una freqiéncia més elevada complements de minims, pel fet de
ser beneficiaries de pensions que no arriben a la quantia minima fixada anualment per I'LPGE. Aixi, I'any
2016 el 22,4% de les pensions percebudes per dones sén pensions minimes, enfront del 10,5% en el
cas dels homes.

Altrament, cal ressaltar que 36.054 dones han percebut el complement de maternitat en la seva pensioé
a Catalunya I'any 2016, primer any de vigéncia d’aquesta mesura. Aixd suposa que set de cada deu altes
de pensions reconegudes a dones al llarg de 'any 2016 a Catalunya (51.000) tenen reconegut el com-
plement de maternitat (el 70,7%). Cal destacar que aquest percentatge és més baix en I'ambit estatal (el
57,0%). Altrament, el nombre de pensions amb aquest complement a Catalunya suposa el 17,0% del
total de pensions estatals amb aquestes caracteristiques I'any 2016 (211.843 pensions).
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GRAFIC IV.5.G9 Evolucié de les pensions contributives i de la seva quantia mitjana. Catalunya, 2006-2016
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TAULA IV.5.T1 Evolucié de les pensions contributives i de la seva quantia mitjana segons classe i régim. Catalu-
nya, 2015-2016

Pensions
2016

Quantia mit-
jana 2016

% sobre pensio

[v) =
% 2015-2016 mitjana total

% 20152016

1.694.430

Jubilacié 1.084.342 64,0 1,6 1.069,2 113,12 2,2
Viduitat 395.326 23,3 0,1 648,4 68,6 1,5
Incapacitat permanent 165.300 9,8 -0,1 1.015,6 107,4 1,1
Orfenesa 48.054 2,8 0,2 375,3 39,7 1,4
Favor familiars 1.408 0,1 0,1 555,9 58,8 2,4

General 1.244.839 73,5 1,6 1.057,0 111,8 1,9
Especial treball autonom 311.607 18,4 1,1 654,7 69,2 1,9
Especial treball del mar 7.845 0,5 -1,6 1.054,0 111,5 1,4
Especial mineria del carbé 2.431 0,1 -3,8 1.188,5 125,7 0,9
Accidents de treball 28.701 1,7 -0,2 1.042,7 110,3 1,7
Malalties professionals 4.467 0,3 2,2 1.163,9 123,1 1,7
Sovi 94.540 5,6 -4,7 384,1 40,6 -0,1

Unitats: nombres absoluts, euros i percentatges.
Font: elaboracid propia a partir de I'INSS.

Més enlla de I'estudi de la quantia mitjana, I'analisi de les pensions contributives per trams de quantia
permet apropar-se d’'una forma més precisa a la dispersié dels imports d’aquestes prestacions. Aixi, s’ob-
serva que gairebé la meitat de les pensions (el 47,8%) tenen una quantia inferior als 700 euros i que el
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nombre més elevat d’elles se situa entre els 600 i els 800 euros. Altrament, el 8,6% superen els 2.000
euros.

Al grafic segiient queden paleses les diferéncies entre homes i dones en la distribucio de les pensions
per trams de quantia. Les dones sén perceptores de pensions de quantia més baixa amb una freqiiéncia
més elevada. En concret, el 65,6% de les pensions percebudes per dones tenen menys de 700 euros i
el 72,9% sén de menys de 800. A partir d’aquesta quantia, el nombre de pensions de dones baixa fins
al 17,6% de més de 1.000 euros i el 3,1 de més de 2.000 euros. Per contra, entre els homes tenen més
preséncia les pensions de quantia més elevada: el 54,9% de les pensions percebudes per homes tenen
més de 1.000 euros i el 15,6% son de més de 2.000 euros.

GRAFIC IV.5.G10 Distribuci6 de les pensions contributives per trams de quantia i sexe. Catalunya, 2016
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Pel que fa a les pensions no contributives, estan destinades a la proteccié de les contingéncies de jubi-
lacié i invalidesa d’aquelles persones que no poden accedir al nivell contributiu i no disposen d’ingressos
suficients per a la seva subsisténcia.

Les pensions no contributives registren creixements des del 2014 i destaca la seva feminitzacio.

L'any 2016122 hi ha un total de 58.400 pensions no contributives (el 54,6% s6n de jubilacid), amb un
creixement interanual del 0,9%, el qual és inferior al registrat I'any 2015 (2,4%). Respecte de I'evolucié
d’aquestes pensions al llarg de I'ltim decenni, al grafic seglient s’observa una reduccié del seu nombre,
tendéncia que s’inverteix a partir de I'any 2014, en el qual es comencen a registrar evolucions positives.

122 es dades sobre el total de pensions no contributives es refereixen a la mitjana anual dels anys respectius.
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GRAFIC IV.5.G11 Evoluci6 de les pensions no contributives. Catalunya, 2006-2016
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L'any 2016, la majoria de les persones perceptores de pensions no contributives sén dones (el 63,1%).
En el cas de la pensid de jubilacio, aquest percentatge puja fins al 73,3%. Aixo reflecteix una realitat
social en la qual moltes dones actualment jubilades no han pogut accedir a la jubilacié contributiva com
a consequéncia d’una participacié baixa en el mercat de treball i de trajectories laborals irregulars.

Altrament, la quantia que té reconeguda cada persona en concepte de pensié no contributiva s’estableix
en funcié dels ingressos de la seva unitat economica, aixi com dels membres d’aquesta unitat que sén
també beneficiaris d’'una pensié no contributiva, sense que I'import resultant pugui ser superior a la
gquantia anualment establerta (5.150,60 euros anuals/367,90 euros mensuals I'any 2016, com a con-
sequéncia d'una revaloracidé del 0,25%), ni inferior al 25% d’aquesta quantia (1.287,65 euros anu-
als/91,98 euros mensuals I'any 2016).

Aixi mateix, les persones perceptores de pensié d’invalidesa amb un grau de discapacitat igual o superior
al 75% i amb necessitat d’ajut d’una altra persona per realitzar els actes essencials de la vida, tenen dret
a percebre un complement equivalent al 50% de la pensi6 basica anual (2.575,30 euros anuals I'any
2016). Igualment, s’estableix per a I'any 2016 un complement de 525 euros anuals per als pensionistes
que no tenen habitatge en propietat.

Per acabar, cal esmentar que a Catalunya les persones beneficiaries de pensions no contributives amb
uns ingressos inferiors al 25% de la pensid no contributiva sense comptabilitzar-la poden sollicitar una
prestacié complementaria de la pensié no contributiva, la quantia maxima de la qual I'any 2016 és de
107,01 euros mensuals. El 31 de desembre del 2016, hi ha un total de 43.092 persones beneficiaries
d’aquesta prestacio, amb una cobertura del 74,2% sobre el total de persones beneficiaries de pensions
no contributives a Catalunya.

Tenint en compte I'anterior, la pensidé no contributiva mitjana se situa en els 372,43 euros I'any 2016
(353,71 euros la de jubilacié i 394,91 euros la d’invalidesa). Respecte de I'any 2015, es registra una
lleugera caiguda de I'import mitja d’aquestes pensions (el 0,4%) (vegeu I’evolucié de les quanties basi-
ques i mitjanes de les pensions no contributives des de I'any 2007 a la taula IV.5.A.T13 de I'annex).
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5.2.1.2. ALTRES PRESTACIONS ECONOMIQUES DE LA SEGURETAT SOCIAL

A continuacio, s’analitza I’evoluci6é de la prestacié d’incapacitat temporal, aixi com de les prestacions
economiques relacionades amb el naixement i les cures de la primera infancia (maternitat, paternitat,
risc durant I'embaras, risc durant la lactancia natural i cura de menors afectats per cancer o una altra
malaltia greu), les quals son de caracter contributiu. També s’analitza la prestacioé per fill/a a carrec, de
caracter no contributiu.

Creixen els processos d’incapacitat temporal per tercer any consecutiu.

Pel que fa a la prestacié d’incapacitat temporal,123 'any 2016 s’han iniciat una mitjana mensual de
97.579 processos, el 14,3% més que I'any anterior, un creixement superior al de I'any 2015 (I'11,1%).
Aquesta pujada es registra en totes les contingéncies, tot i que és més important quan el procés d’inca-
pacitat temporal s’inicia per una contingéncia comuna o un accident no laboral (excepte en el régim del
treball autonom), tal com s’observa en el grafic seglient. L’any 2016, la mitjana mensual de processos
d’incapacitat temporal creix per tercer any consecutiu, com a conseqiiéncia de I’evolucié de I'ocupacio.

Pel que fa a la incidéncia dels processos d’incapacitat temporal per cada 1.000 treballadors protegits,
I’any 2016 és bastant més elevada en les contingéncies comunes (30,6) que en les contingéncies comu-
nes del treball autonom (9,6) i en les contingéncies professionals (3,6). Respecte de I'any 2015, la inci-
déncia de la incapacitat temporal puja en els tipus de contingéncies.

Al grafic seglient també es mostra la distribucioé dels processos segons el tipus de contingéncia I'any
2016: la majoria sén per contingéncies comunes (el 82,9%), mentre que els que deriven d’accident de
treball o malaltia professional en el régim general i els que provenen de contingéncies comunes en el
régim de treball autonom suposen el 9,8% i el 5,4% del total de processos, respectivament.

GRAFIC IV.5.G12 Mitjana mensual de processos d’'incapacitat temporal iniciats en el periode. Agregat del
sistema (INSS, ISM i MCSS). Catalunya, 2015-2016
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123 En funcid del fet causant, les prestacions d’incapacitat temporal poden ser per contingéncies comunes (malaltia comuna o accident no
laboral en el régim general i en els especials del mar i de la mineria del carbd, aixi com de les persones desocupades), per contingéncies
professionals (malaltia profesional o accident de treball en el régim general i en els especials del mar i la mineria del carbd) i per contingéncies
per compte propi, és a dir, per contingéncies comunes en el régim del treball autonom.
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Les prestacions de maternitat disminueixen, mentre que les de paternitat creixen per segon any conse-
cutiu.

Altrament, les prestacions de maternitat disminueixen I'any 2016, tot i que augmenten les percebudes
pel pare. Aquestes prestacions, per bé que van registrar un increment puntual I'any 2015, registren cai-
gudes del nombre de processos des de I'any 2009. Quant a les prestacions de paternitat, s’observa un
augment per segon any consecutiu, després de quatre anys de disminucié del nombre de processos. Pel
qgue fa a les prestacions de risc durant 'embaras i de risc durant la lactancia natural, 'any 2016 es
registra un increment tant de la mitjana de processos mensuals com dels que estan en vigor al final del
periode. Per acabar, I'any 2016 s’han reconegut 465 prestacions per cura de menors afectats per cancer
0 una altra malaltia greu, el 28,8% més que I'any anterior. El nombre de processos vigents al final del
periode se situa en els 665 (vegeu la taula IV.5.A.T14 de I'annex).

Altrament, cal fer esment de la prestacioé per fill/a o menor acollit a carrec, la qual és una modalitat de
prestacio familiar de caracter no contributiu i que exigeix acreditar un limit d’ingressos quan el fill/a o
menor a carrec té menys de 18 anys. En canvi, quan el fill/a o menor acollit té una discapacitat igual o
superior al 65 per cent, I'accés a la prestacié no esta supeditat a un nivell d’ingressos. Com en anys
anteriors, la majoria d’aquestes prestacions son per causants de menys de 18 anys sense discapacitat
(el 77,8%). Altrament, I'11,9% d’aquestes prestacions son per causants amb 18 o més anys amb alguna
discapacitat (vegeu la taula IV.5.A.T15 de I'annex).

5.2.2. RENDA MiNIMA D’'INSERCIO

La renda minima d’inserci6 (en endavant, RMI) és una prestacié de la Generalitat de Catalunya destinada
a les persones amb dificultats economiques i socials greus per atendre les seves necessitats basiques
amb els recursos convenients per mantenir-se i afavorir-ne la insercié o la reinsercioé social i laboral.
L'accés a la prestacié esta condicionat a un limit de renda consistent en qué els ingressos de la unitat
familiar dels 12 mesos anteriors a la sollicitud han de ser inferiors a la quantia de la prestacio de I'RMI.
A més, un altre requisit per poder accedir a la prestacié és que la persona sollicitant no tingui dret a
altres prestacions publiques o altres ingressos de qualsevol tipus que superin ’'RMI.

Disminueixen els expedients de I’'RMI, després de tres anys d’increments.

El 31 de desembre del 2016 hi ha 28.903 expedients (prestacions) vigents de I'RMI, 634 expedients
menys que els vigents el 31 de desembre del 2015, la qual cosa significa una baixada del 2,1%. Aquesta
disminucio6 es registra després de tres anys d’increments del nombre d’expedients de la prestacio (2012-
2015). Al grafic seglient s’observa I’evolucié del nombre de prestacions de I'RMI des de I'inici de la crisi,
amb un augment important els primers anys i amb disminucions els anys 2011i 2012, per la modificacio
dels criteris d'accés a la prestacio.124

Pel que fa a la quantia de I'RMI, cal tenir present que esta en funcié dels membres de la unitat familiar
gue estan a carrec de la persona titular de la prestacio, aixi com de les deduccions que es poden aplicar
basant-se en els ingressos de la unitat familiar. Val a dir que els imports de la quantia basica i dels
complements de I’'RMI resten sense actualitzar des de I'any 2011.

Aixi, 'any 2016 la quantia basica és de 423,70 euros, el complement pel primer, segon i tercer membre
addicionals és de 55,29 euros i pel quart membre i segiients, de 35,59 euros. A més, s’estableixen com-
plements per fills/es menors de 16 anys (41,47 euros), per fills/es amb discapacitat igual o superior al
33% i per families monoparentals (ambdds de 82,94 euros), per persona sola amb dependéncia (35,31

124 | lei 7/2011, del 27 de juliol, de mesures fiscals i financeres (DOGC nim. 5931, de 29.07.2011) i Decret 384/2011, del 30 d’agost, de
desplegament de la Llei 10/1997, de la renda minima d’insercié (DOGC nim. 5953, de 31.08.2011).
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euros) i per hospitalitzacio (814,12 euros/dia). Amb tot, I'import de 'RMI no pot ser inferior al 25% de la
guantia basica (105,93 euros) ni superior a I'SMI (655,20 euros I'any 2016).

La quantia mitjana és de 501,70 euros mensuals ’any 2016.

Tenint en compte I'anterior, la quantia mitjana de I'RMI I'any 2016 se situa en els 501,70 euros mensu-
als, un import similar al de I'any anterior (500,41 euros). Al grafic seglient es posa de manifest que la
guantia mitjana de I’'RMI va tenir evolucions negatives els anys 2011i 2012, atés que la reforma de I'any
2011 va establir 'SMI com a topall de la quantia de la prestacié. No obstant aixo, a partir del 2013 es
registren evolucions positives i a partir del 2014 la quantia mitjana de I'RMI es mou al voltant dels 500
euros mensuals.

Una altra questi6 a analitzar és el perfil de les persones titulars de la prestacié I'any 2016 (vegeu la taula
IV.5.A.T16 de I'annex): el 56,9% son dones, les quals mostren una preséncia majoritaria fins als 45 anys
(en concret, suposen el 73,3% de les persones titulars de fins a 35 anys). En canvi, els homes sé6n més
freqlents entre les persones titulars a partir dels 46 anys. Atenent Gnicament la variable edat, s’observa
gue gairebé 4 de cada 5 persones perceptores de I’'RMI es concentren en la franja d’edat compresa entre
els 36 i els 59 anys (el 70,5%). Per contra, només el 8,3% tenen 60 i més anys i el 3,3% tenen fins a 25
anys.12s

Altrament, el 38,1% de les persones titulars de I'RMI I'any 2016 sén de nacionalitat estrangera. Cal res-
saltar que aquest percentatge esta disminuint (el 2015 va ser del 39,9% i el 2014, del 40,7%). Una
glestid interessant és que els percentatges de persones estrangeres varia en funcioé del sexe: mentre
que el 33,3% de les dones titulars tenen nacionalitat estrangera, aquest percentatge puja al 44,4% en
el cas dels homes. En concret, els homes estrangers son majoria entre els titulars de I'RMI que tenen
fins a 25 anys (el 57,1%) i entre els de 36 a 45 anys (el 52,8%).

Pel que fa a la tipologia familiar de la persona titular I'any 2016, les més freqlients sén la persona sola
(10.665 expedients) i el nucli familiar (10.124 expedients). Les families monoparentals concentren
7.777 expedients i només 337 la persona sola amb nucli de convivéncia. Cal ressaltar que a partir de
I'any 2014 els nuclis familiars superen les llars monoparentals en nombre d’expedients, mentre que
aquesta Ultima tipologia familiar havia estat predominant abans de la crisi (juntament amb les persones
soles).

L’altim punt que cal considerar respecte de la persona titular és el tipus de problematica que presenta,
tenint present que una mateixa persona pot tenir més d’una problematica: I'any 2016, els motius més
citats han estat els anomenats no catalogables, els quals s’han citat en 6.977 ocasions. No obstant aixo,
cal ressaltar que 6.490 expedients incorporen la problematica laboral, respecte de la qual cal tenir en
compte que no es pot allegar per si sola, sind que sempre ha d’anar acompanyada d’una altra proble-
matica afegida. Altres motius també freqlients sén la salut (citat en 4.271 ocasions), la monoparentalitat
(incorporat en 2.764 expedients) i la immigraci6 (allegat 1.607 vegades).

Per acabar, cal indicar que I'any 2016 hi ha 43.650 persones beneficiaries de I'RMI, 1.913 persones
menys que I'any anterior. La majoria tenen fins a 25 anys (el 77,0%), atesa la importancia dels nuclis
familiars i monoparentals com a perceptors de la prestacio.

Entre persones titulars i beneficiaries, es conclou que un total de 72.553 persones han estat destinata-
ries de I'RMI I'any 2016 a Catalunya.

125 Cal tenir present que un dels requisits per accedir a I'RMI és tenir entre 25 i 65 anys, tot i que les persones de menys de 25 anys hi poden
accedir excepcionalment per uns motius determinats.
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GRAFIC IV.5.G13 Evoluci6 de I’'RMI. Catalunya, 2008-2016
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5.2.3. SERVEIS SOCIALS | ATENCIO A LA DEPENDENCIA

A continuacid, s’analitzen les Gltimes dades disponibles sobre els principals indicadors del Sistema Ca-
tala de Serveis Socials. Aquest sistema s’articula mitjancant la Cartera de serveis socials, aprovada pel
Decret 142/2010, d’11 d’octubre, i que consta de 138 prestacions, de les quals 108 son de serveis, 26
sén economiques i 4 tecnologiques. Entre les prestacions del Sistema Catala de Serveis Socials, es tro-
ben les de promocid de I'autonomia personal i atencié a la dependéncia.

5.2.3.1. SERVEIS SOCIALS

Els equips basics d’atencié social (EBAS) son I'estructura central dels serveis socials basics, aixi com la
porta d’accés als Serveis Socials. Aixi mateix, entre els serveis socials basics, destaquen el servei d’ajuda
a domicili i el de teleassisténcia.

Baixen el nombre de persones ateses pels serveis socials.
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Els EBAS han ates 893.303 persones al llarg de I'any 2015 a tot Catalunya, la qual cosa suposa una
cobertura de I'11,9% de la poblacié catalana.126 Tant el nombre de persones ateses com la ratio de co-
bertura de la poblacié catalana I'any 2015 son més baixes que les registrades I'any anterior (vegeu la
taula IV.5.A.T17 de I'annex).

Altrament, la Llei 12/2017, de serveis socials, fixa la ratio de tres treballadors/ores socials i de dos
educadors/ores socials per cada 15.000 habitants, per tal de garantir la qualitat del servei a la poblacio
gue potencialment pugui fer-ne Us. L'any 2015, es disposa de 1.442,7 treballadors/ores socials i de
891,5 educadors/ores socials. Aquestes xifres suposen unes ratios de 2,88 treballadors/ores socials per
cada 15.000 habitants i d’1,78 educadors/ores socials. Cal posar de manifest que, tot i que en els dar-
rers anys el nombre de professionals s’ha estancat, va experimentar un augment important els anys
2008 i 2009, coincidint amb I'inici de la crisi (vegeu la taula IV.5.A.T18 de I'annex).

Des d’una altra perspectiva, es constata que a cada treballador/a social li corresponen 5.162,8 habitants
i a cada educador/a social, 8.354,8 habitants. En concret, el nombre de persones ateses I'any 2015 pels
EBAS va suposar una ratio de 382,7 persones per professional.

Cal tenir present que una mateixa persona pot rebre més d’una actuacio dels serveis socials. L’any 2015,
els serveis socials basics han desenvolupat 4.230.768 actuacions, la majoria de les quals han estat
d’informacié i orientacioé (el 47,1%), seguides de I'ajuda a domicili (el 24,3%). L’any 2015, el nombre
d’actuacions ha augmentat el 4,5% respecte de I'any 2013.127 Quant a I'’evolucio en els Gltims deu anys,
s’observa que els increments més elevats del nombre d’actuacions tenen lloc els anys 2007, 2008 i
20009, els primers anys de la crisi (vegeu la taula IV.5.A.T19 de I'annex).

La problematica de tipus economic continua sent la més freqiient.

L’atenci6 a les persones usuaries ve donada en funcié d’una o més problematiques. L’any 2015, com en
anys anteriors, la problematica més freqlient és la de tipus economic, la qual ha estat detectada en el
32,3% dels casos. També és destacable la problematica relacionada amb mancances socials, citada en
el 16,1% dels casos, aixi com la de tipus laboral, present en el 15,1% de les ocasions. Pel que fa a
I'’evolucié de les problematiques que motiven la intervencié dels serveis socials, cal posar de manifest
que les economiques, laborals i les relacionades amb I’habitatge sén les que més creixen des de l'inici
de la crisi, tot i que I'’evoluci6 interanual del darrer any (2015) mostra que, juntament amb les problema-
tiques qualificades com a altres, sén les relacionades amb els maltractaments familiars i la discapacitat
les que més creixen (vegeu la taula IV.5.A.T20 de I'annex).

Pel que fa al servei d’ajuda a domicili (SAD), és una prestacié dels serveis socials basics adrecada prefe-
rentment als sectors de poblacié més vulnerables, respecte de la qual la Llei 12/2007, de serveis socials,
estableix que ha de donar cobertura al 4% de la poblacié de 65 i més anys. L'any 2015, 65.003 persones
han estat usuaries del SAD, el 3,4% més que "any anterior, i s’ha cobert el 4,8% de la poblacié de 65 i
més anys. Altrament, el nombre d’hores d’assisténcia se situa en els 8.027.621 I'any 2015, el 7% més
qgue I'any anterior. Si es posen en relacié les persones usuaries del SAD amb el nombre d’hores d’assis-
téncia, s’obté que la ratio és de 123,5 hores per persona, la qual és superior a la de I'any 2014 (119,3).
Al grafic seglient es mostra que les hores d’assisténcia del SAD no han deixat de créixer any rere any, tot
i que a partir del 2010 s’observa un alentiment d’aquest creixement.

Una altra prestacio dels serveis socials basics és el servei de teleassisténcia, el qual esta adrecat prefe-
rentment a les persones de 65 anys i més, per la qual cosa la taxa de cobertura es calcula sobre aquesta
franja de poblaci6. Respecte d’aquest servei, la Llei 12/2007, de serveis socials, estableix que el nombre
de persones ateses ha d’arribar a les 24.000, la qual cosa ha estat ampliament superada I'any 2015, al
llarg del qual s’han atés 181.033 persones, de les quals 176.437 tenen 65 anys i més. Aix0 suposa una

126 Atés el principi d’universalitat en I'accés al Sistema de Serveis Socials, es considera que la poblacion potencialment demandant és tota la
de Catalunya.
127 |es dades del 2014 no estan disponibles.
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taxa de cobertura del 13,0% de les persones de 65 i més anys I'any 2015, superior a la de I'any anterior
(12,6%). Al grafic seglient es pot observar un creixement molt important en deu anys tant del nombre de
serveis com de les persones ateses pel SAD: si es comparen les xifres dels anys 2005 i 2015, es conclou
qgue s’han fet 138.780 serveis més i s’ha atés 165.833 persones més.

Aixi doncs, es posa de manifest que tant el SAD com el servei de teleassisténcia compleixen amb el que
preveu la Llei 12/2007, de serveis socials.

GRAFIC IV.5.G14 Indicadors dels serveis socials basics. Catalunya, 2005-2015

Evolucié del nombre d’hores d’atenci6é del SAD. Cata-  Evolucio del nombre de serveis de teleassisténcia i de
lunya, 2005-2015 les persones ateses. Catalunya, 2005-2015
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Prestacions economiques

En el marc del sistema public de serveis socials, es troben les prestacions socials de caracter economic
derivades de la Llei 13/2006, del 27 de juliol, aixi com les prestacions economiques a les families amb
infants a carrec, les quals es comenten a continuacio, a partir de la Memoria del Departament de Treball,
Afers Socials i Families del 2014 i de I'Informe sobre I'estat dels serveis socials a Catalunya 2016.

Disminueixen les persones beneficiaries de prestacions socials de caracter economic.

En primer lloc, cal fer referéncia a la prestacio de la Llei 13/2006 adrecada a les persones que no poden
atendre amb els seus ingressos les despeses propies del manteniment de la llar habitual arran de la
mort del conjuge o familiar fins al segon grau de consanguinitat amb qui compartien aquestes despeses.
El 31 de desembre del 2015 hi ha 19.612 persones beneficiaries d’aquesta prestacio, 2.042 persones
menys que I'any anterior. Aquesta prestacié substitueix i modifica I'ajut assistencial per conjuge supervi-
vent, del qual 16.723 persones consten com a beneficiaries el 31 de desembre del 2015, 1.886 perso-
nes menys que 'any anterior, tenint en compte que és un ajut a extingir. Finalment, el 31 de desembre
del 2015 hi ha 1.012 persones beneficiaries de la prestacié per atendre necessitats basiques, 61 per-
sones menys que I'any anterior (vegeu I'evolucié d’aquestes prestacions des de I'any 2007 a la taula
IV.5.A.T21 de I'annex).

8.038 families han estat beneficiaries I'any 2015 de I'ajut per naixement, adopcid, tutela o acolliment
sotmeés al nivell d’ingressos de la unitat familiar.
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En segon lloc, la modalitat de prestacié economica a les families vigent I'any 2015 és I'ajut a les families
per naixement, adopcio, tutela o acolliment, sotmés a un nivell d’ingressos de la unitat familiar per sota
dels 14.000 euros anuals fins al mes de juny i dels 16.000 euros anuals a partir del juliol, per a unitats
familiars de tres membres. Aquest Ilindar economic augmenta en funcié del nombre de membres de la
unitat familiar. L'any 2015, un total de 8.038 families han estat beneficiaries d’aquest ajut,776 families
més que I'any anterior.

Cal destacar que I'any 2014 queda suspesa la prestacio econdomica de caracter universal per naixement,
adopcio, tutela o acolliment mdltiple, la qual cosa se suma a la supressio I'any 2011 de la prestacio
universal per fill a carrec (vegeu a la taula IV.5.A.T22 de I'annex I'evolucio de les prestacions a les families
des de 'any 2003).

5.2.3.2. ATENCIO A LA DEPENDENCIA

A continuacié, s’analitza la situacié del Sistema Catala per a I’Autonomia i Atencié a la Dependéncia (en
endavant, SCAAD) el 31 de desembre del 2016, aixi com la seva evolucié anual des de I'entrada en vigor
de la Llei 36/2006, del 14 de desembre, de promocié de I'autonomia personal i atencié a les persones
en situacio de dependéncia (en endavant, LAPAD), és a dir, des de I'1 de gener del 2007.

Cal ressaltar que des de I'1 de juliol del 2015 les persones en situacio de dependéncia de grau | (depen-
déncia moderada) tenen accés a I’'SCAAD, havent-se completat el calendari d’'implantacié progressiu de
la LAPAD, després de diverses dilacions.

Fins al 31 de desembre del 2016 s’han rebut 583.605 sollicituds de valoracié de la dependéncia i
256.497 solicituds de revisio.

Des de I'entrada en vigor de la LAPAD i fins al 31 de desembre del 2016, el servei de valoracié de la
dependéncia ha rebut 583.605 sollicituds de valoraci6 inicial i 256.497 sollicituds de revisié de la valo-
racio inicial.

Pel que fa a I'evolucié anual, al llarg de I'any 2016 s’han presentat 41.490 sollicituds de valoracio, el
5,6% més que I'any anterior, aixi com 42.07 1 solicituds de revisié de la valoracio, el 4,4% més que I'any
anterior. Des de I'any 2013, el nombre de sollicituds de revisié supera el de valoracions inicials. Al grafic
seglient es mostra I'evolucié anual des de I'entrada en vigor de la LAPAD:
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GRAFIC IV.5.G15 Evolucié anual de les soHicituds inicials de valoraci6 i de les revisions de valoracié de la situa-
cio de dependéncia. Catalunya, 2007-2016
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Quant al perfil de les persones sollicitants amb dades de 31 de desembre del 2016, el 63% sén dones i
el 82,8% tenen 65 anys i més (en concret, el 54,0% tenen més de 80 anys).

Un altre punt que cal tenir en compte sén les valoracions del grau de dependéncia de les sollicituds
rebudes. En primer lloc, de les 583.605 sollicituds inicials de valoracid, s’han resolt el 89,5% (522.417),
el 28,1% de les quals sén de grau lll, el 28,5% soén de grau ll, el 27,6% de grau | i el 15,8% han estat
considerades sense grau (situacié de dependéncia lleugera o autonomia). Cal ressaltar que, amb dades
acumulades a 31 de desembre del 2016, és la primera vegada des de I'entrada en vigor de la LAPAD
que les valoracions de grau Ill no sén les més frequients, havent estat superades per les de grau |l (vegeu
I’evolucié al grafic IV.5.A.G1 de I'annex).

En segon lloc, de les 256.497 sollicituds de revisid, s’han resolt el 86,6% (222.128), el 25,3% de les
quals han estat valorades de grau lll, el 31,2% de grau I, el 34,1% de grau | i el 9,4% han estat qualifi-
cades de sense grau. Per tant, el resultat de les valoracions varia segons si es tracta de sollicituds inicials
o de revisions (vegeu el grafic IV.5.A.G2 de I'annex).

Pel que fa a I’evolucié anual de les valoracions, al llarg de I'any 2016 se n’han fet 75.422, entre les quals
hi ha més revisions (37.885) que valoracions inicials (37.537), circumstancia que es produeix des de
I'any 2013. Altrament, cal ressaltar que des de I'any 2015 es registren increments interanuals en el
nombre de valoracions, trencant la tendéncia que es venia observant des de I'any 2012 consistent en la
disminucié any rere any del nombre de sollicituds valorades (vegeu el grafic IV.5.A.G3 de I'annex).

Del total de valoracions inicials efectuades fins al 31 de desembre del 2016, el 53,2%, és a dir, 278.112,
han obtingut una resolucié de Pla individual d’atencié (en endavant, PIA). Aquesta xifra de PIA suposa el
47,7% de les sollicituds inicials de valoracié de la dependéncia presentades fins al 31 de desembre del
2016. Una quiesti6 a ressaltar és que I'any 2016 s’han resolt 21.118 PIA inicials i se n’han modificat
39.682, el 27,0% més que I'any anterior.
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El 31 de desembre del 2016 hi ha 145.965 persones beneficiaries i 182.214 prestacions actives, les
quals augmenten respecte de I'any anterior.

Els PIA determinen la modalitat d’intervencié més adient per a les persones en situacié de dependéncia
en relacié amb les prestacions del sistema. En conjunt, els PIA resolts donen lloc a 145.965 persones
beneficiaries i a 182.214 prestacions el 31 de desembre del 2016, tenint en compte que una persona
pot rebre més d’una prestacié. Tant el nombre de persones beneficiaries com de prestacions augmenta
respecte de I'any anterior, després de dos anys de disminucions, tal com s’observa al grafic seglient:

GRAFIC IV.5.G16 Evoluci6 de les persones beneficiaries i de les prestacions actives de I'SCAAD. Catalu-
nya, 2011-20161
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Pel que fa al perfil de les persones beneficiaries, és similar al que presenten les sollicituds de valoracio:
el 66% sén dones i el 74,0% tenen 65 i més anys (en concret, el 55,5% tenen més de 80 anys). Altrament,
la majoria de les persones beneficiaries son de grau Il (el 51%), el 32,0% sén de grau lll i el 17,1% sén
de grau |. Aquesta distribucié presenta diferéncies respecte de les valoracions inicials de grau, les quals
mostren un pes més elevat del grau | i més baix del grau ll, la qual cosa pot venir motivada perqué
persones valorades de grau | encara no constin com a beneficiaries, per haver estat incorporades més
tard al sistema.

Per acabar, cal ressaltar que de les 182.214 prestacions actives el 31 de desembre del 2016, el 45,7%
correspon a la prestacio de cura no professional. Aquesta prestacié, juntament amb la resta de les que
tenen naturalesa economica (les vinculades a I'atencié residencial, que sén les més freqlients, a centre
de dia, al servei d’ajuda a domicili i I'assisténcia personal, amb 51 prestacions), suposen el 52,0% del
total. Altrament, entre les prestacions de servei, destaquen I'atenci6 residencial per a gent gran, I'ajuda
a domicili i la teleassisténcia. Cal ressaltar que les prestacions de servei van guanyant terreny any rere
any respecte de les econdmiques (vegeu a la taula IV.5.A.T23 de I"annex I'evolucié del sistema per tipus
de prestacio).
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5.3. FINANCAMENT DE LA PROTECCIO SOCIAL

Les despeses en prestacions de protecci6 social de Catalunya I'any 2014 van arribar al 21,3% del PIB.
Per funcions, la despesa amb més volum de recursos va ser la de vellesa (8,6% del PIB), seguida de la
salut (5,3%) i de I'atur (2,4%).

Les Uniques despeses de proteccio social que soén iguals o superiors a les dels dos ambits territorials
estudiats, conjunt d’Espanya i UE-28, sén les d’exclusi6 social.

Les despeses en prestacions de proteccié social de Catalunya en proporcio del PIB son inferiors a les del
conjunt d’Espanya (25%) i de la UE-28 (27,7%). Les Uniques despeses que son iguals o superiors a les
dels ambits territorials de comparacié sén les corresponents a I'exclusié social. Si només comparem
Catalunya amb la UE-28, aleshores hauriem d’afegir les despeses en atur i en viduitat amb un percen-
tatge sobre el PIB igual o superior.

TAULA IV.5.T2 Despeses en prestacions de protecci6 social per funcions en percentatge del PIB. Catalunya, Es-
panya i UE-28, 2013-2014

Catalunya Espanya UE-28
2013 2014 2013-2014 (2013 2014 2013-2014 | 2013 2014 20132014

Total 21,3 | 213 0,0 25,4 | 25,0 -0,4 27,6 | 27,7 0,1
Vellesa 83 | 86 0,3 96 | 98 0,2 11,1 | 11,1 0,0
Salut 51 | 53 0,2 65 | 65 0,0 80 | 81 0,1
Atur 28 | 24 -0,4 33 | 2,7 -0,6 15 | 1,4 -0,1
Viduitat 20 | 20 0,0 24 | 25 0,1 1,6 | 1,6 0,0
Discapacitat 1,6 | 1,6 0,0 19 | 1,8 -0,1 20 | 20 0,0
Familia 09 | 08 -0,1 1,4 | 1,3 -0,1 23 | 24 0,1
Exclusi6 social 05 | 05 0,0 0,2 | 03 0,1 05 | 0,5 0,0
Habitatge 01| 01 0,0 01 | 01 0,0 0,6 | 0,6 0,0

Unitats: percentatges.
Font: elaboracié propia a partir d’ldescat i Eurostat.

Si ens fixem en la despesa en proteccid i promoci6 social dels pressupostos generals de I’'Estat consoli-
dats, que no inclou les despeses de salut, constatem que perd pes en proporcié del PIB en els anys 2015
i 2016. Aix0 passa malgrat que hagi augmentat el volum de recursos destinat a aquesta despesa.

En la distribucio6 de la despesa en proteccio i promocio social, comprovem que la partida amb més dotacié
pressupostaria és la de pensions (74,9% I'any 2016), que augmenta 4 punts percentuals en els darrers
dos anys, seguida de la de prestacions per desocupacioé (10,8%), que disminueix 5,7 punts percentuals
(vegeu la despesa en proteccid i promocid social en els pressupostos generals de I'Estat consolidats a la
taula IV.5.A.T24 de I'annex).

En relacié amb el pressupost de la Seguretat Social, s’observa que I'any 2016 creix el 3,5% fins a situar-
se en 140.933,9 milions d’euros. Des del punt de vista dels ingressos, les cotitzacions socials augmenten
2,5 punts percentuals i representen el 83,2% del pressupost total, mentre que els ingressos per opera-
cions financeres disminueixen el seu pes 1,6 punts percentuals fins a situar-se en el 5,6% del total.

L’any 2015 el recurs al Fons de reserva va augmentar en més de 4 mil milions d’euros i la recaptacié de
cotitzacions socials va ser inferior a la prevista en més de 9 mil milions d’euros.
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Ara bé, aquestes xifres del pressupost s’han de prendre com a orientatives, atés que la liquidacié dels
ingressos corresponent a I'any 2015 va ser inferior al pressupost en gairebé 5.000 milions d’euros com
a consequléncia d’una recaptacioé de cotitzacions socials menor de la prevista en més de 9.000 milions
d’euros que es va compensar amb un recurs superior al Fons de reserva de més de 4.000 milions d’eu-
ros.

TAULA IV.5.T3 El pressupost de la Seguretat Social. Espanya, 2013-2016

Ingressos 2013 2014 2015 2016 2015-2016
Total ingressos 128.231,7 | 131.820,5 | 136.103,2 | 140.933,9 3,5
Liquidacié ingressos 127.507,6 | 129.372,5 | 131.359,9 - -
Liquidacié / Total ingressos 99,4 98,1 96,5 - -
Total ingressos 100,0 100,0 100,0 100,0 0,0
Cotitzacions socials 82,6 78,0 80,7 83,2 2,5
Transferéncies corrents 12,2 9,9 9,7 9,4 -0,3
Ingressos patrimonials 2,1 1,9 1,6 1,2 -0,4
Taxes i altres ingressos 1,2 1,0 0,8 0,7 -0,1
Operacions de capital 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Operacions financeres 2,0 9,2 7,2 5,6 -1,6
Despeses 2013 2014 2015 2016 2015-2016
Total despeses 128.231,7 | 131.820,5 | 136.103,2 | 140.933,9 3,5
Obligacions reconegudes 127.938,4 | 130.519,8 | 133.803,0 - -
Obligacions / Total despeses 99,8 99,0 98,3 - -
Obligacions reconegudes / PIB 12,5 12,6 12,4 - -
Total despeses 100,0 100,0 100,0 100,0 0,0
Pensions contributives 82,9 85,0 85,0 84,4 -0,6
Incapacitat temporal 4,5 3,7 3,6 3,8 0,2
Personal 1,8 1,8 1,7 1,7 0,0
Maternitat, paternitat 1,8 1,7 1,5 1,6 0,0
Pensions no contributives 1,9 1,6 1,6 1,6 0,0
Prestacions familiars 1,1 1,3 1,0 1,1 0,1
Béns i serveis 1,2 1,2 1,1 1,0 -0,1
Altres prestacions econdomiques 0,5 0,4 0,4 0,3 0,0
Despeses financeres 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Altres transferéncies 2,2 1,3 1,3 1,4 0,1
Operacions de capital 0,2 0,2 0,2 0,2 0,0
Operacions financeres 1,9 1,8 2,5 2,9 0,4
Saldo 2013 2014 2015 2016 2015-2016

Liquidacié ingressos - Obligacions reconegudes

‘ -430,8 ‘ -1.147,3 ‘ -2.4432 ‘

Unitats: milions d’euros i percentatges.

Font: elaboracié propia a partir del Ministeri d’Ocupacioé i Seguretat Social.

Quant al pressupost de despeses, la partida amb més recursos assignats és la de pensions contributives,
qgue representa el 84,4% del pressupost total de despeses de la Seguretat Social, 0,6 punts percentuals
menys del que representava I'any 2015.
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Les despeses liquidades per transferéncies corrents van augmentar en més de mil milions d’euros per
sobre de les previstes.

En aquest cas, les obligacions reconegudes de I'any 2015 també van aportar canvis rellevants en relacié
amb el pressupost de despeses. Les obligacions reconegudes van ser inferiors a les despeses pressu-
postades per valor de més de 2.000 milions d’euros que es van generar com a conseqiiéncia d’un incre-
ment de les transferéncies corrents previstes (que inclouen totes les prestacions economiques de la
Seguretat Social) de més de 1.000 milions d’euros i d’'una disminuci6 de les despeses per operacions
financeres de més de 3.000 milions d’euros.

El resultat va ser que I'any 2015 va seguir empitjorant el saldo de la liquidacié d’ingressos i de les obli-
gacions reconegudes de la Seguretat Social fins a situar-se en un déficit de 2.443,2 milions d’euros.

En aquesta edicié de la memoria hem complementat la informacio relativa a Catalunya de la distribucié
geografica dels ingressos i de les despeses de la Seguretat Social amb la corresponent a la resta de
comunitats autonomes. Aquesta informacié es mostra a la taula seglent. Cal advertir que les dades
contingudes en aquesta taula no inclouen les transferéncies de I'Estat a la Seguretat Social ni el recurs
al Fons de reserva de la Seguretat Social. Aquesta darrera informacié s’inclou a la taula IV.5.A.25 de
["annex.

TAULA IV.5.T4 Drets reconeguts de la Tresoreria General de la Seguretat Social i obligacions reconegudes de les
entitats gestores i serveis comuns i de les muatues. Catalunya i resta de comunitats autonomes, 2013-2015

Catalunya 2013 2014 2015
Drets TGSS - Obligacions EEGG -3.884,3 -4.544,1 -4.938,1
Operacions no financeres -3.884,4 -4.544,2 -4.938,1
Operacions financeres -0,7 -0,6 -0,7
Cobertura: drets / obligacions 81,7 79,2 78,0
Drets - Obligacions mutues 264,8 297,3 219,7
Cobertura: drets / obligacions 115,3 119,0 111,4
Resta de comunitats autdnomes 2013 2014 2015
Drets TGSS - Obligacions EEGG -21.171,7 -23.971,0 -25.866,5
Operacions no financeres -21.172,1 -23.971,9 -25.866,8
Operacions financeres 1,2 1,6 1,0
Cobertura: drets / obligacions 77,5 75,4 74,1
Drets - Obligacions mutues 406,1 932,9 1.009,1
Cobertura: drets / obligacions 105,4 112,5 111,7

Unitats: milions d’euros.
Nota: les dades de I'any 2016 son provisionals.

Font: elaboraci propia a partir del Ministeri d’Ocupacioé i Seguretat Social.

La situacié financera de Catalunya no és gaire millor que la de la resta de comunitats autonomes si
considerem la taxa de cobertura de les despeses de la Seguretat Social.

Es comprova que el saldo dels ingressos i les despeses de la Seguretat Social a Catalunya se situa en -
4.938,1 milions d’euros I'any 2015 i que les mutues tenen un superavit de 219,7 milions d’euros. La
situacié financera de Catalunya no és gaire millor que la de la resta de comunitats autonomes si consi-
derem la taxa de cobertura de les despeses de la Seguretat Social, que és del 78% a Catalunya i del
74,1% a la resta de comunitats autonomes.
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L’evoluci6 general del Fons de reserva de la Seguretat Social permet constatar que I'any 2015 es van
disposar 13.250 milions d’euros i que I'any 2016 aquestes disposicions van ser inclls superiors per
valor de 20.136 milions d’euros. La dotacié d’aquest fons I'any 2016 queda en 15.020 milions d’euros,
gue representen I'1,3% del PIB espanyol. Una participacié que esta molt lluny del 6,2% que representava
I'any 2011. Actualment, el Fons de reserva de la Seguretat Social només pot financar 1,5 mesos de les
pensions contributives previstes al pressupost (vegeu I'evolucié general del Fons de reserva de la Segu-
retat Social a la taula IV.5.A.26 de I'annex).

Una altra questioé a tractar és I'evolucio de I'afiliacié i del nombre de pensions contributives de la Segu-
retat Social.

Millora la relacié entre afiliacions i pensions contributives de la Seguretat Social.

Es constata una evolucio positiva en la relacié entre afiliacions i pensions, atés que segueix augmentant
el nombre de persones afiliades en alta en un percentatge considerablement elevat del 3,7%, mentre
qgue el nombre de pensions contributives en vigor de la Seguretat Social creix a una taxa inferior de I'1%.
El resultat és una millora de la relacié entre afiliacions i pensions, que passa de I'1,82 a I'1,87 entre els
anys 2015 i 2016 (vegeu el grafic IV.5.A.G4 de I'annex).

TAULA IV.5.T5 Persones afiliades en alta i nombre de pensions contributives en vigor de la Seguretat Social.
Drets reconeguts nets de la TGSS i despesa en pensions contributives. Catalunya i Espanya, 2013-2016

Catalunya Espanya

Persones Afiliacié Variacié Pensions Variacié Afiliacié Variacié Pensions Variaci6
2016 3.151.811 3,7 1.685.300 1,0 17.600.801 3,0 9.409.100 1,1
2015 3.038.472 3,5 1.668.600 1,0 17.087.348 3,2 9.304.600 1,1
2014 2.935.368 1,7 1.651.600 1,3 16.555.988 1,6 9.201.200 1,5
2013 2.886.816 -2,9 1.629.995 1,7 16.299.515 -3,3 9.065.830 1,6
Milions € Cotitzacions  Variacio Pensions Variacié | Cotitzacions  Variacio Pensions Variaci6
2015 17.411,3 1,3 20.604,8 3,2 90.628,0 1,0 108.225,4 3,4
2014 17.192,7 0,5 19.972,0 1,1 89.729,3 0,7 104.688,4 -3,6
2013 17.111,4 - 20.187,0 - 89.119,7 - 108.564,3 -
Cobertura (%) Cotitzacions / Pensions Variacio Cotitzacions / Pensions Variacio
2015 84,5 -1,6 83,7 -2,0
2014 86,1 1,3 85,7 3,6
2013 84,8 - 82,1 -

Unitats: persones afiliades i nombre de pensions en mitjana anual. Variacié anual en percentatge. Ingressos per cotitzacions socials i despeses
en pensions contributives en milions d’euros. Cobertura en percentatge.

Nota: a partir del 2014, la despesa de pensions no incorpora les quantitats corresponents als complements a minim de les pensions contribu-
tives.

Font: elaboracié propia a partir del Ministeri d’Ocupacié i Seguretat Social.

Ara bé, les dades d’ingressos per cotitzacions socials i de despeses en pensions contributives no donen
una imatge positiva com passa amb la relacié entre persones afiliades i pensionistes.

Pel que fa als ingressos per cotitzacions socials, constatem que creixen en els anys 2014 i 2015, pero
que ho fan a una taxa inferior al creixement de les afiliacions.

Quant a les despeses en pensions contributives, s’observa que en el darrer any 2015 augmenten a una
taxa superior a la que ho esta fent el nombre de pensionistes, la qual cosa podria estar explicada perqué
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les noves incorporacions al collectiu de pensionistes tenen un cost més elevat per al sistema de la Se-
guretat Social que el de les persones ja existents.

Aquesta evoluci6 dels ingressos per cotitzacions socials i de les despeses en pensions contributives pro-
voca una reduccid de la cobertura de la despesa, que passa del 86,1% al 84,5% en els anys 2014 i
2015.128

El seglient punt a considerar és la despesa de proteccio i promocio social de la Generalitat de Catalunya.
Com que I'any 2016 es va prorrogar el pressupost, disposem de la despesa executada de proteccio i
promoci6 social del Departament de Treball, Afers Socials i Families I’'any 2016, que és de 2.698,8 mili-
ons d’euros.

Considerem que aquesta despesa del Departament de Treball, Afers Socials i Families de I'any 2016,
gue puja a 2.698,8 milions d’euros, és comparable amb I'import de les obligacions reconegudes de pro-
teccid i promoci6 social de les despeses executades per la Generalitat de Catalunya en anys anteriors.

TAULA IV.5.T6 Despeses executades de proteccio i promoci6 social de la Generalitat de Catalunya, 2013-2016

2013 2014 2015 2016 20152016  2008-2015

Obligacions Protecci6 i promocié social 2.132,4 | 2.255,6 | 2.633,7 | 2.698,8* 65,2 345,7
Proteccié social 1.704,8 | 1.718,5 | 2.080,8 - - 463,7
Promoci6 social 46,0 47,7 49,9 - - -37,5
Foment de I'ocupacio 381,6 489,5 502,9 - - -80,5

Obligacions / PIB (%) 1,05 1,08 1,22 1,21 -0,01 0,15

Unitats: milions d’euros i percentatges.
(*) Obligacions del Departament de Treball, Afers Socials i Families.
Font: elaboracié propia a partir dels pressupostos de la Generalitat de Catalunya i Idescat.

La despesa de proteccio social de I'any 2015 és superior a la de 'any 2008 en 463,7 milions d’euros.

Comprovem que les despeses de proteccio i promocié social de la Generalitat de Catalunya haurien aug-
mentat en 65,2 milions d’euros entre els anys 2015 i 2016 i en 345,7 milions d’euros entre els anys
2008 i 2015. Si tenim en compte les diferents partides en qué es pot descompondre aquesta despesa,
comprovem que només la despesa corresponent a proteccié social estaria per sobre de I'import executat
I"any 2008.

Per ultim, recollim les dades de I'evolucio de la pensié mitjana i de I'import total de la renda minima
d’insercioé (RMI). S’observa que la pensié mitjana ha passat de 500,4 euros a 501,7 euros entre 2015 i
2016 i que I'import total de I'RMI és de 174,5 milions d’euros.

128 Aquesta cobertura podria seguir disminuint I'any 2016 si tenim en compte el resultat provisional de la distribucié geografica dels ingressos
i de les despeses de la Seguretat Social.
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GRAFIC IV.5.G17 Evoluci6 de la pensié mitjana i de I'import total de la renda minima d’insercié, 2013-
2016
516,3
’ 500,4 501,7
47 ’ ’
53 o o
162,0 174,4 174,5
132,8 ’
- 21 - 220 - 7.7 - 00
2013 2014 2015 2016
W Renda minima d'insercio (M€) Variaci¢ interanual de 'RMI (%) === Pensié mitjana (€)
Unitats: import total en milions d’euros, variacio interanual en percentatge i pensié mitjana en euros.

Font: elaboracié propia a partir del Departament de Treball, Afers Socials i Families.

Per a més informacié sobre la normativa relacionada amb la inclusié i la proteccio social
aprovada durant I'any 2015, vegeu el Recull normatiu al web del CTESC.
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