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1.  INTRODUCCIO

Des de 'Ajuntament d’Olesa de Montserrat es fa I'encarrec en un primer moment d’introduir la
perspectiva de génere al procés participatiu previ a I'elaboracié de I'Avang del POUM, el qual es

trobava en execucio per part d’'una altra empresa (Lavola).

Collectiu Punt 6 va fer un proposta per ampliar la demanda realitzada i per aplicar la
transversalitat de génere durant les diferents etapes de I'elaboracié del POUM desenvolupant
una nova eina; I'Auditoria Urbana de Génere. L'Auditoria Urbana de Génere és una eina que
permet elaborar recomanacions a I'elaboracié del POUM i donar resposta a “L’'informe d’impacte

de génere” que demanen les Lleis Catalanes d’Urbanisme (Text refés 2012) i d’lgualtat efectiva

entre dones i homes (2015), i la llei estatal “Ley organica de igualdad entre hombres y mujeres “

(2007) en l'elaboracio del planejament. A I'actualitat aquests informes no compten amb una
metodologia especifica per a la seva elaboracié. Per aixd, aquesta Auditoria és també una eina

innovadora.

En general, en els diferents nivells de la planificacié urbana, es troba a faltar una interpretacio
integral en la presa de decisions. Tanmateix, tampoc es té en compte I'experiéncia de les dones
com a usuaries i professionals en la transformacié dels llocs on vivim. Per aixd, I'Auditoria
proposa una avaluacio transversal incorporant diferents agents i coneixements. La manca
d’inclusioé en les decisions urbanes de les persones que viuen als barris ha provocat que moltes
vegades la realitat no s’ajusti a les necessitats diverses de la vida quotidiana de les persones
segons les seves diferéncies de génere, edat, origen i cultura, situacio socioecondmica i diversitat

funcional. Aquest desajust influeix en les politiques i pressupostos publics.

Per poder fer efectiva I'aplicacié de la perspectiva de génere al planejament és fonamental
comptar amb un equip técnic transversal, sensibilitzat i format especificament en Urbanisme des
de la perspectiva de génere. Per aixo, tot i que no s’ha inclds en aquesta proposta, es recomana

oferir un curs de formacio al personal de I’Ajuntament vinculat a la redaccié del POUM.

Paral-lelament a aquest procés, la Diputacié de Barcelona va encarregar a Col-lectiu Punt 6
incorporar els criteris de Salut a l'urbanisme com a part de I'Auditoria. Per tant aquest és un
encarrec de les dues administracions que desenvoluparem conjuntament. Aquest fet es
converteix en una altra innovacio: transversalitzar els criteris de génere en els criteris de salut en

un POUM, sent la primera vegada que aix0 es duu a terme.

En relaci6 als temes concrets de salut, s'han realitzat consultes al Centre d'Analisi i Programes

Sanitaris (CAPS), que sén expertes en salut des d'una perspectiva feminista

La justificacié de 'esmentat encarrec, fet per I'Ajuntament al Servei d’'Urbanisme de la Diputacié

de Barcelona, és que la planificacié urbanistica és un element cabdal en la definicié del model
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de ciutat, i aquest té una influéncia directa a I'hora de fomentar un entorn que faciliti un estil de
vida saludable. Es per aixo que I'’Ajuntament d’Olesa de Montserrat vol incorporar la salut com a
objectiu essencial a assolir mitjangant les diferents actuacions previstes en el planejament

general.

Existeix evidéncia cientifica que argumenta I'impacte que té sobre la salut de les persones la
forma en qué dissenyem i intervenim sobre els nostres pobles i ciutats, i per extensid, les
decisions que es prenen des de I'ambit local entorn de la planificacié urbanistica municipal. Es
per aquest motiu que I'ens destinatari ha manifestat interés a avaluar I'impacte en salut del seu
POUM en redaccid, optimitzant els diferents processos metodoldgics que es portaran a terme en
paral-lel i, especificament, I’Auditoria Urbana de Génere, amb motiu de la confluéncia entre els
indicadors de génere i de salut. Per tant, es proposa fer una lectura transversal des de la vessant
de la salut a tota la metodologia proposada per I'Auditoria Urbana de Génere, per poder arribar
a fer una estimacié de I'impacte potencial del mateix sobre la salut de les persones, atés l'interés

manifestat per I'ens destinatari.
Com a resultats aquesta Auditoria va aconseguir:

- Incorporar treball transversal en I'elaboracié del POUM introduint altres coneixements

- Elaborar un diagnostic de génere i salut generant dades qualitatives no disponibles

- Sensibilitzar i formar a les persones participants per tal d’'assegurar la transversalitat de
génere en tot el procés i en el seu seguiment

- Elaborar recomanacions per a la redaccié dels documents (llenguatge, visibilitat dels
criteris de genere i salut, incorporacié de normativa...)

- Elaborar recomanacions per a les actuacions proposades del POUM

- Incidir en el model de municipi i en el desenvolupament del planejament derivat i
execucio dels projectes (articles dins de la normativa del POUM)

- Avaluar l'impacte de les actuacions en funcié dels criteris de génere i salut (informe
d'impactes)

- Establir el seguiment de les actuacions en el temps en funcié d'aquesta avaluacio

Aquest document conté tot el treball desenvolupat per I'Auditoria des de la Fase d’avang. En
aquest document, a més del resultat de I’Auditoria com aplicacié al municipi d’Olesa, a 'annex
6.1 es poden trobar tots els criteris de genere i/ saluf com a material de consulta sobre els quals
es basa l'informe d’impactes i els quals es mencionen com a part dels continguts del document
d’aprovacio final del POUM.
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2. MARC NORMATIU

A continuacié es fa un recull de la normativa necessaria a incloure en el POUM, tant la que fa
referéncia a I'impacte en funcié del génere com de salut, i que recomanem evidenciar en el
redactat del document del POUM.

2.1 Marc legislatiu de referéncia en materia de génere

2.1.1 Marc normatiu internacional

Carta Europea de la Mujer en la Ciudad (1995)

La carta defineix cinc temes prioritaris:

a) Una planificacié urbana i un desenvolupament que incloguin les dones com expertes de
la vida quotidiana.

b) Una mobilitat que proporcioni opcions que de manera igualitaria facilitin 'accés a la
varietat de possibilitats que ofereixen les ciutats per evitar que estiguin tancades o
aillades.

c) Una seguretat ciutadana que tingui en compte que el disseny i 'organitzacio6 de la ciutat
estan directament relacionats amb la violéncia que hi ha en els carrers, i que les dones
no han de ser considerades les Uniques responsables de la seguretat personal.

d) Un habitatge que consideri les dones expertes en I'espai habitat.

e) Unes estratégies que, a través d’'un paquet de mesures politiques, assegurin la seva

durabilitat i estableixin processos democratics significatius i irreversibles.

La Carta reivindica la incorporacio a I'agenda la igualtat en la democracia per qué les dones de
totes les edats participin en la presa de decisions de la planificacié urbana, I'espai urba,

I'habitatge i en la transformacid i la qualitat ambiental.

Nueva Agenda Urbana - Habitat 1l (2016)

L’octubre del 2016 va tenir lloc la conferencia d’Habitat Il de Nacions Unides, que es celebra
cada vint anys i on es defineix ’Agenda Urbana que seguiran a escala internacional els municipis
signants. Feia anys que els grups feministes treballen per pressionar i aconseguir que la

perspectiva de génere s’inclogui en la nova agenda.

Tot i que no s’ha donat una transversalitat del génere en tota I'agenda, en els punts 5i 13 s’apunta
que aquesta Nova Agenda Urbana ha d’aconseguir la igualtat de génere i 'empoderament de
totes les dones i nenes amb l'objectiu d’aprofitar plenament la seva contribucié vital al

desenvolupament sostenible, i ha d’assegurar la participacio plena i efectiva de les dones i la
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igualtat de drets a totes les esferes i llocs de lideratge, prevenir i eliminar totes les formes de

discriminacio, violéncia i assetjament contra les dones i nenes en espais publics i privats.

En molts dels punts de I'agenda relacionats amb la planificacié urbana, la mobilitat, el
desenvolupament territorial, rural i urba, les politiques d’habitatge, la participacio, el disseny

d’espais publics i carrers, etc., s’especifica que es basen en I'edat i el génere.

2.1.2 Marc normatiu estatal

Ley organica de igualdad entre hombres y mujeres (2007)

Incluye el Art. 19. Informes de impacto de género:

Los proyectos de disposiciones de caracter general y los planes de especial relevancia
econdmica, social, cultural y artistica que se sometan a la aprobacién del Consejo de Ministros

incorporaran un informe sobre su impacto por razén de genero.
Articulo 31. Politicas urbanas, de ordenacion territorial y vivienda

1. Las politicas y planes de las Administraciones publicas en materia de acceso a la vivienda

incluiran medidas destinadas a hacer efectivo el principio de igualdad entre mujeres y hombres.

Del mismo modo, las politicas urbanas y de ordenacion del territorio tomaran en consideracion
las necesidades de los distintos grupos sociales y de los diversos tipos de estructuras familiares,
y favoreceran el acceso en condiciones de igualdad a los distintos servicios e infraestructuras

urbanas.

2. El Gobierno, en el ambito de sus competencias, fomentara el acceso a la vivienda de las
mujeres en situacion de necesidad o en riesgo de exclusion, y de las que hayan sido victimas de
la violencia de género, en especial cuando, en ambos casos, tengan hijos menores

exclusivamente a su cargo.

3. Las Administraciones publicas tendran en cuenta en el disefio de la ciudad, en las politicas
urbanas, en la definicion y ejecucién del planeamiento urbanistico, la perspectiva de género,
utilizando para ello, especialmente, mecanismos e instrumentos que fomenten y favorezcan la

participacion ciudadana y la transparencia.

Ley de Suelo (2008)

Articulo 20. Criterios basicos de utilizacion del suelo

c) Atender, en la ordenacion que hagan de los usos del suelo, a los principios de accesibilidad
universal, de igualdad de trato y de oportunidades entre mujeres y hombres, de movilidad, de

eficiencia energética, de garantia de suministro de agua, de prevencién de riesgos naturales y



25 de setembre 2018

de accidentes graves, de prevencion y proteccion contra la contaminacion y limitacion de sus

consecuencias para la salud o el medio ambiente

2.1.3 Marc normatiu autonomic

Text refés de la Llei d’'Urbanisme de Catalunya (Decret Legislatiu 1/2005, modificacions
Llei 3/2012).

Disposicions addicionals: Divuitena. Incorporacié de la perspectiva de génere. El Departament
de Politica Territorial i Obres Publiques ha d'incorporar la perspectiva de génere en el
desplegament d'aquesta Llei per tal de garantir la promocié de la representacié paritaria en la
composici6 dels organs urbanistics col-legiats i de I'avaluacié de I'impacte de I'accié urbanistica

en funcié del génere.

Llei catalana 17/2015, de 21 de juliol, d’lgualtat efectiva entre dones i homes

Article 53. Incorporar la perspectiva de génere en totes les fases del disseny, planificacio,
execucid i avaluacié urbanistiques i promoure la participacié ciutadana de les dones en els

processos de disseny urbanistic.

Avantprojecte de la Llei de Territori 2017

Disposicions addicionals: Vuitena. Incorporacié de la perspectiva de génere. El departament
competent en matéria de territori ha d’incorporar la perspectiva de génere en el desplegament
d’aquesta Llei per tal de tendir a la representacié paritaria en la composicié dels organs territorials

que tinguin caracter col-legiat, i en 'avaluaci6 de I'impacte de I'acci6 urbanistica.

2.1.4 Marc normatiu municipal

Pla per I'equitat de génere Olesa de Montserrat (2018-2021)

El Pla, com a instrument que desenvolupa la llei, planteja diferents ambits amb els seus objectius
generals i especifics. Aqui s’han seleccionat aquells que estan relacionats i es poden incloure al
POUM:

I. Organitzacié municipal

Adequar 'administracié municipal al principi d’equitat de génere

— Sensibilitzar i capacitar al personal politic i técnic de I'’Ajuntament en matéria de génere
i d’igualtat d’oportunitats

— Promoure la igualtat d’oportunitats i la utilitzacié d’'un llenguatge no sexista ni
discriminatori en la comunicacio visual, oral i escrita de I'’Ajuntament i als mitjans locals

— Treballar amb transversalitat i perspectiva génere en tots els departaments

Il. Serveis a la poblacié
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Prevenir i reduir conductes que fomentin la violéncia masclista

— Fomentar la prevencié de la violéncia masclista en els espais de lleure i comunitaris

IV. Usos del temps i de I'espai public
Promoure la conciliacié dels temps personal, familiar, social i professional

— Promoure el reconeixement i la valoracié social del treball de cures
Vetllar i impulsar la reduccié de les desigualtats per rad de genere en el treball remunerat i de
cures

— Impulsar el disseny d’una politica municipal de promocié economica i ocupacio de

qualitat amb perspectiva de génere

Avancar cap a la construccio d’entorns, accessibles, integradors i segurs.

— Incloure la perspectiva de génere en 'analisi de I'is de I'espai public

— Incloure la perspectiva de génere en el disseny del municipi

V. Salut integral
Fomentar I'autocura i la salut integral amb perspectiva de génere
— Fomentar I'esport i I'activitat fisica en les dones en totes les etapes del cicle vital

— Fomentar la salut integral de les dones en totes les etapes del cicle vital

VI. Participacio
Fer visible I'aportacié de les dones en I'ambit social i cultural

— Sistematitzar I'estudi de I'aportacié historica realitzada per les dones en I'ambit social i

cultural del municipi

2.2 Marc legislatiu de referéncia en materia de salut

— Llei 27/2013, de 27 de desembre, de racionalitzacié i sostenibilitat de I'Administracio
Local.

— Llei 33/2011, de 4 d'octubre, General de Salut Publica.

— Llei 20/2009, del 4 de desembre, de prevencio i control ambiental de les activitats.

— Llei 18/2009, del 22 d’octubre, de Salut Publica.

— Llei 15/1990, de 9 de juliol, d’Ordenacié Sanitaria a Catalunya

— Llei Organica 3/1986, de 14 d'abril, de mesures especials en matéria de salut publica

Tanmateix caldra tenir en consideracid, tot i que no hagin arribat a la seva tramitacio definitiva:
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Avantprojecte de la Llei de Territori 2017

Article 29.- Directrius generals per a la planificacié
1. ... les administracions competents han d’observar les directrius de caracter general seglents:

e) Prevenir els riscs naturals i tecnoldgics que puguin afectar la seguretat i la SALUT de les

persones.
j) Contribuir a la promocié i proteccio de la SALUT de les persones.

Article 190.- Sup0sits legitimadors de I'expropiacié for¢osa per raons urbanistiques
2. A banda dels ..., es pot aplicar I'expropiacié forcosa amb relacio a:

d) L'incompliment d’una ordre urbanistica relativa a les obligacions de conservar el sdl i les obres,
amb risc greu per a la SALUT de les persones o la seguretat de les persones i les coses,

d’'urbanitzar, d’'edificar o de restaurar.
Article 243.- Actes de conservacio, rehabilitacio i proteccié urgents

1. Quan, per raons d’'urgéncia fonamentades en situacions de risc imminent per a la SALUT de

les persones o la seguretat de les persones o les coses, sigui necessari executar actes ....

Llei de Canvi Climatic 16/2017 (amb recent presentacio de recurs d’inconstitucionalitat)

La salut hi esta molt present, no sols al preambul i als articles 3, 5i 8, si no també explicitament

als articles 23 i 27.2.d. entre d’altres.

Article 23.- Salut

1. Les mesures que s'adoptin en materia de salut han d'anar encaminades a reduir la

vulnerabilitat de la poblacid, i concretament han d'anar encaminades a:

a) La identificaci¢ i I'avaluacio dels efectes del canvi climatic sobre la salut de les persones.

b) L'adopcio i I'aplicacié de mesures de prevencié davant dels efectes del canvi climatic que
puguin resultar adversos per a la salut de les persones, incloent-hi les mesures relatives a les
malalties transmeses per vectors, a la qualitat de I'aigua i de l'aire i a la proteccié davant de les
onades de calor, i també de mesures en I'ambit alimentari, davant de qualsevol efecte del canvi

climatic que pugui afectar la innocuitat dels aliments.

c) La difusio dels riscos per a la salut derivats dels efectes del canvi climatic.
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2. El Govern ha d'elaborar i aprovar plans especials de proteccié per als grups de risc més

vulnerables.

3. El Govern ha de complir els nivells d'emissions contaminants recomanats per I'Organitzacié

Mundial de la Salut en els seus informes perioddics.
Article 27 .- Urbanisme i habitatge

Les mesures que s'adoptin en matéria d'urbanisme i habitatge han d'anar encaminades a un
canvi de model urbanistic que prioritzi la rehabilitacié del parc d'habitatges i els edificis de consum
energétic gairebé nul i a reduir la vulnerabilitat i les emissions de gasos amb efecte d'hivernacle,

i concretament han d'anar encaminades a:

a) L'adaptacio de la normativa urbanistica i energética per tal que les noves arees residencials
siguin el maxim d'autosuficients energéticament i es dissenyin d'acord amb la jerarquia de criteris
seguent: reduir la demanda energética, ésser eficients en el disseny dels sistemes que cobreixen
la demanda energética, aprofitar els recursos energétics locals, promoure I'is de materials de
construccié de baix impacte ambiental i compensar les emissions de dioxid de carboni derivat de

I'impacte energétic dels edificis amb parcs de generacio a partir de fonts renovables.

b) El foment de I'is d'energia provinent de fonts renovables en el sector de I'edificacio, prioritzant

les que no generen un transvasament cap a altres contaminants amb impactes locals.

c) L'adaptacié de la normativa urbanistica i ambiental per tal que tant les figures de nous
planejaments urbanistics i llurs modificacions i revisions com el planejament territorial incorporin
una analisi quantitativa i una valoracio descriptiva de I'impacte sobre les emissions de gasos amb
efecte d'hivernacle i dels impactes del canvi climatic sobre el nou planejament, i també mesures
per a mitigar-lo i adaptar-s'hi. Aquesta analisi ha d'incloure les emissions vinculades a la mobilitat
generada, als consums energétics del cicle de I'aigua i dels residus, i als consums energétics

dels usos residencials i terciaris.

d) La seleccié i classificacid d'espais ja urbanitzats o ocupats per infraestructures i serveis amb

potencialitats per a situar o compartir superficies per a captar energies renovables.
El Govern i les administracions locals han de promoure:

a) L'us, per part dels professionals del disseny, projeccid i construccié de zones residencials, de
fonts d'energia renovable per a la calefaccid, la refrigeracio i I'aigua calenta sanitaria, i de

solucions constructives, tant estructurals com de tancaments altament eficients energéticament.

b) La construccié amb criteris bioclimatics amb I'objectiu que el 2020 els nous edificis construits

siguin de consum energétic gairebé nul.
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c¢) L'impuls de politiques actives que fomentin la rehabilitacié energética del parc d'habitatges i el
millorament de l'estalvi i l'eficiencia energétics. L'Estratégia catalana per a la renovacio
energética dels edificis ha de prioritzar I'accessibilitat i I'eficiéncia energética d'edificis i habitatges
amb aprofitament d'energia renovable, i ha de cobrir la necessitat d'actuacié sobre un minim de

cinquanta mil habitatges anuals.

d) La presa en consideracio, per part dels municipis, en llur planejament urbanistic, de les

recomanacions de I'Organitzacié Mundial de la Salut sobre la superficie de verd urba per habitant.
e) La reserva de punts de carrega de vehicles eléctrics en els centres de treball i edificis publics.

f) El desenvolupament de models compactes d'ocupacié del territori i uns usos més eficients i

intensius dels terrenys urbanitzats en els ordenaments territorial i urbanistic.

g) La garantia, en els nous desenvolupaments urbanistics, de la provisié energética amb fonts
d'energia cent per cent renovables, sigui per connexié a la xarxa de consum sigui facilitant

l'autoconsum o, si escau, construint xarxes tancades.
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3. METODOLOGIA DE L’AUDITORIA URBANA DE
GENERE | SALUT

Metodologia de I'auditoria urbana de génere i salut per a I'elaboracié de I'informe d’'impacte de

génere i salut al POUM d’'Olesa de Montserrat.

3.1 Descripci6

Que és una Auditoria Urbana de Génere i Salut (AUGIS)?

Es una eina d’avaluacié urbana que permet comprovar I'aplicacié transversal de la perspectiva
de génere a l'urbanisme, tant als espais com en la gestié. A partir de I'analisi integral dels
aspectes socials, fisics i funcionals d’'un entorn determinat, i del conjunt de qualitats identificades
s’elaboren uns criteris determinants per un urbanisme amb perspectiva de génere. A més,
aquesta auditoria de génere, incorpora criteris de I'impacte en la salut del planejament urbanistic

elaborats per la Diputacio de Barcelona’.

En concret, aquesta auditoria aporta al planejament municipal un treball transversal entre les
diferents arees, escales i temes de la planificacié basat en la vida quotidiana de la gent, en les
cures a les persones i en la diversitat de les necessitats des de la interseccionalitat, que té en
compte les desigualtats en funcio del sexe, el génere, I'edat, I'origen, la diversitat funcional, entre
d’altres. Per aixd, moltes de les recomanacions fetes al POUM van més enlla de la seva aplicacié
directa en aquest document, ja que es planteja una mirada integral de tot el municipi per elaborar
recomanacions transversals a totes les escales dels plans i projectes i en algun cas, a les

politiques municipals.

Per a qué serveix I'Auditoria Urbana de Génere i Salut?

L’Auditoria Urbana de Génere i Salut sén necessaries per a poder avaluar si els nostres barris,
pobles i ciutats responen a les necessitats de les persones sense provocar discriminacions de

cap tipus. En concret, aquesta analisi ens ha permes:

— Analitzar i elaborar recomanacions pel document de I'’Avang del POUM

— Establir el marc normatiu i conceptual en matéria de génere i salut

— Identificar els criteris de génere i salut per aplicar a les actuacions i elaborar
recomanacions especifiques

— Fer un diagnostic des de una perspectiva de génere i salut del municipi

L Els continguts dels criteris de génere i salut aplicats a aquesta Auditoria es podran consultar al document “Guia per
a la elaboracié dels informes d’impacte de genere i salut al planejament urbanistic” elaborat pel Col-lectiu Punt 6 per
a la Diputacio6 de Barcelona (2018)
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— Valorar els impactes positius i negatius de les actuacions proposades en funcié d’aquest
diagnostic i els criteris conceptuals per maximitzar els positius i disminuir els negatius.
— Elaborar recomanacions que es puguin incorporar al POUM i identificar quines es poden
fer de manera directa, indirecta o com a politica municipal.
— Fer un seguiment dels impactes de génere i salut de les actuacions fins a la seva fase
d’aprovacio inicial.
Com a resultat final s’ha elaborat aquest informe d’'impacte de génere i salut per incorporar al

document d’aprovacié Inicial al POUM.

Com s’incorpora I'’Avaluacié en Impacte en Salut (AlS) a I'’Auditoria?

Aquesta auditoria de génere incorpora a través del treball conjunt amb la Diputacié de Barcelona,

els criteris definits en la metodologia d'Avaluacié en Impacte en Salut (AlS).

L’AlS té un enfoc estructurat centrat en solucions i orientat a I'accio, per a maximitzar els efectes
positius i minimitzar els impactes negatius en la salut de noves iniciatives, en aquest cas, el
POUM.

Els seus objectius principals, son per tant:

— Identificar els perills per a la salut de la proposta que es desenvolupa

— Reduir o eliminar els riscos potencials per a la salut derivats d’aquests perills per portar
a terme la comunicacio de riscos

— Identificar i enfortir, les formes en que el desenvolupament proposat pot promoure i
millorar la salut

— Identificar i abordar els impactes socials, ambientals i econdmics determinants de
I'evolucié que tindran impactes directes o indirectes sobre la salut

— Reduir o eliminar les desigualtats en salut que es produeixen o es puguin produir com a

resultat de la proposta.

En qué consisteix?

L'Auditoria consisteix en fer un treball transversal entre diferents arees de I'Ajuntament, I'equip
redactor del POUM i un grup de dones veines amb perfils diversos amb les quals es treballa la

seva experiéncia de vida quotidiana des d'una perspectiva de génere i salut.

Es treballa des de I'experiéncia quotidiana de les dones, és a dir, posant la vida i les cures al
centre de I'analisi i les propostes, ja que les dones tenen un coneixement més complex dels seus
barris degut a la doble i triple jornada que continuen desenvolupant en la nostra societat actual.

Perd sempre tenint en compte les necessitats diverses de les persones d'acord a les seves
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diferéncies de génere, edat, origen i cultura, situacié socioecondmica, diversitat funcional, entre

altres.

L'equip técnic encarregat de I'Auditoria ha analitzat la documentacié i informacié disponible
relacionada, ha fet recorreguts pel territori, dinamitzat tallers amb les dones de I'Auditoria i
realitzat reunions amb I'equip redactor i ’Ajuntament per poder elaborar el diagnostic i les

recomanacions fins a arribar a I'avaluacio i l'informe final.

A més, en aquest cas i en relaci6 als temes concrets de salut, s'han realitzat consultes a I'equip
de la Diputacié de Barcelona (DIBA) que porta aquest encarrec, i al Centre d'Analisi i Programes

Sanitaris (CAPS), que son expertes en salut des d'una perspectiva feminista.

Imatge 1. Fases de desenvolupament de I'Auditoria

.--------*
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3.2 Activitats desenvolupades

A continuacié es resumeixen les activitats realitzades per a I'elaboracié de I'Auditoria. A I'apartat

d'annexos (6.2) poden veure's totes les activitats detallades.

Primer, es va realitzar un estudi previ de la documentaci6 disponible i un reconeixement del
territori. A partir d’'aqui es va elaborar la metodologia especifica. Posteriorment es va crear el
grup motor de I'Auditoria amb dones veines diverses del municipi i es van fer diferents sessions

de coordinacié amb I'equip técnic.
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Es va analitzar el document de I’Avang del POUM i la documentacié vinculada. A continuacid, es
van fer les sessions participatives de I'’Auditoria amb documents de treball que explicaven el
contingut de 'Avanc¢ del POUM a les dones en un llenguatge clar i entenedor sense tecnicismes,
per tal que elles en les diferents sessions (4) poguessin complementar el diagnostic i elaborar

propostes de millora per incloure al POUM.

Posteriorment, es va fer un treball transversal amb I'equip redactor del POUM per aplicar les
recomanacions fetes per I'Auditoria a partir del document de I'Avang, i incorporar-les al document
d'Aprovacié inicial. L’objectiu ha sigut assegurar els impactes positius inicials identificats i mitigar
o revertir els possibles impactes negatius. L'equip redactor va fer una devolucié amb comentaris
a les recomanacions proposades per I'Auditoria on es van identificar quines recomanacions es
podrien incorporar al document d’aprovacio inicial, ja sigui de forma directa al POUM, indirecta
al planejament derivat o recomanacions per a I'execucié dels projectes i, quines pertanyen a

politiques publiques municipals.

Es van tornar a fer dues sessions participatives amb les dones per analitzar
en profunditat la devolucioé per part de I'equip redactor. A partir d’'aquestes sessions i de tota la
informacié del diagnostic fet des de I'Auditoria, Col-lectiu Punt 6 va poder fer la valoracio de les

actuacions.

Per ultim, a la fase d’elaboracié del document previ a la Aprovacio Inicial, Col-lectiu Punt 6 ha
revisat els documents del POUM i va elaborar les recomanacions finals, tant en relacié al procés
d’elaboracié dels documents del POUM com dels seus continguts, les quals es van traspassar a

I'equip redactor.

Com a resultat de tot el treball hem pogut elaborar dintre de I'Auditoria I'informe d'impacte de

geénere i salut (Capitol 5) com a document annex al Document d'aprovacio Inicial del POUM.

3.3 Cobm s’ha fet 'avaluacio de la transversalitat de génere i salut?

L’avaluacié es va fer a partir de la lectura dels documents del POUM i de l'analisi del procés
d’elaboracié d’aquest document amb les persones que van participar, aixi com de la revisio de la
metodologia de treball que van utilitzar. Les persones que van participar en I'elaboracié sén
persones politiques i técniques tant de I'Ajuntament com de 'equip redactor del POUM, I'equip

dinamitzador de la participacio i 'equip que realitza aquesta Auditoria.

L’avaluacio es va fer d’acord al compliment dels criteris tant si es compleixin com si no, o si ho
fan en part. Els criteris de transversalitat de génere aplicats per fer aquesta valoracio els podeu

trobar a ’Annex 6.1.
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3.4 Cobm s’ha fet 'avaluacié dels impactes de génere i salut a les

actuacions del POUM?

L’avaluacio es va fer a partir del diagnostic. Es van fer un seguit de recomanacions dels possibles
impactes positius i negatius a tenir en compte en el document d'Aprovacio inicial, organitzades

pels ambits del POUM i amb les actuacions identificades i analitzades al document de I'Avang.

Per a cada actuacio, es van seleccionar les qualitats i els criteris que poden generar un impacte

d'acord al tipus de proposta.

També, amb I'equip redactor del POUM es van identificar on s’apliquen aquests criteris, si és
directament al POUM (de caracter normatiu als planols d’ordenacioé i memoria) o indirectament
al POUM (com a criteris als plans derivats i execucié de projectes) per donar resposta als

impactes.

A més, es van identificar alguns criteris on és necessaria una actuacié dintre de les politiques

municipals per garantir que siguin positius o d'evitar que siguin negatius.

Per mesurar I'abast de I'impacte a cada criteri, es va identificar 'impacte sobre quina poblaci6 i
en quin espai territorial (municipi, barri, sector...). La poblacié identificada es va separar en dues
categories. Per una banda, la poblacié en general i per altre I'especifica. Es a la poblaci6
especifica on es pot mesurar I'impacte des d’una perspectiva de génere i salut, ja que els criteris
dels grups de poblacié identificats es van fer amb aquesta perspectiva (persones cuidadores,
dependents, dones, diversitat funcional, entre d’altres). Les dades quantitatives per mesurar
aquests grups de poblacié no existeixen en les dades estadistiques disponibles i, per tant, és
necessari produir-les i podrien ser el resultat d’'un diagnostic de poblacié que es faci amb aquest

objectiu per part de ’Ajuntament.

Finalment, s'identifica I'impacte positiu 0 negatiu que pot tenir I'actuacio en relacié al compliment

o no del criteri en concret d’acord a les condicions sobre les que influeix.

Els criteris de génere i salut aplicats per fer aquesta valoracié els podeu trobar a 'Annex 6.2.
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4. DIAGNOSTIC AMB PERSPECTIVA DE GENERE |
SALUT

El diagnostic que es presenta en aquest apartat es basa en la informacié disponible del document
de I'Avang del POUM, a la qual s’ha afegit informacié que es considera rellevant tenir en compte
i incorporar com a part de la Auditoria de Génere i Salut. Aquesta aportacié al diagnostic es basa
en les dades secundaries sobre salut procedents dels Sistemes d’Informacié en Salut de la
Diputacié de Barcelona, dades sociodemografiques de I'IDESCAT i Hermes, informacié
qualitativa estreta de les sessions amb el grup de dones participants a I’Auditoria i les dades dels

seglients documents:

— Pla de mobilitat urbana d’Olesa de Montserrat
— Pla per 'Equitat de Genere (2018-2021)

— Projecte de Regeneracio Urbana i Salut a Olesa de Montserrat

Es important mencionar que manquen algunes dades segregades per sexe a la memoria del
POUM a més d’una lectura més transversal que ajudi a mesurar els impactes de génere i d’'un

estudi de mobilitat quotidiana que ajudaria a valorar millor 'impacte.

4.1 Dades secundaries

A continuaci6 es detallen les dades disponibles per al municipi procedents de diferents fonts
d'informacio.

4.1.1 Dades demografiques i socioeconomics

Olesa de Montserrat té una poblacié de 23.552 habitants. Amb una edat mitjana de 40 anys
(taula 1), sent I'edat mitjana de la poblaci6é estrangera del municipi inferior: 32 anys (taula 3).
L’index d'envelliment és de 78,75 (taula 1), nombre molt més baix que el mateix index per a la
provincia de Barcelona amb un valor de 119,2 i Catalunya amb un valor de 117,52. A pesar que
I'index d'envelliment no és tan alt com en altres municipis, en la figura 2 pot veure's com la
poblacié de més de 65 ha anat augmentant en els ultims anys. L'index de dependéncia global és
de 54,43 lleugerament superior a la dada de Barcelona que és 533. A la piramide de poblacio de
la figura 1 pot veure's amb més detall I'estructura de la poblacié per grups d'edat i sexe. La taxa
bruta de mortalitat (taula 2) és 7,67 defuncions per cada mil habitants, lleugerament inferior a la
taxa de mortalitat de la provincia de Barcelona i de Catalunya, que és de 8,4 defuncions per cada

mil habitants.

2 Font IDESCAT http://www.idescat.cat/pub/?id=inddt&n=915&geo=mun:080193&lang=es
3 Font IDESCAT http://www.idescat.cat/pub/?id=inddt&n=915&geo=mun:080193&lang=es
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Taula 1. Dades de poblacié Olesa 2017

Poblacié total 23.552
Variaci6é anual -0,39%
Variacié 2013-2017 - 0,80%
Habitants per km?2 1.416
Homes 11.734
Dones 11.818
Percentatge de joves 19,72%
Percentatge d'adults 64,75%
Percentatge poblacié gran 15,53%
index d'envelliment 78,75
Edat mitjana 40,12
index de dependéncia global 54,43
index de recanvi 95,41
Poblacié estacional 21.716
Poblacio resident a l'estranger 496

Font: HERMES de la DIBA*

Taula 2. Naixements i defuncions

Naixements 224
index Sintétic de Fecunditat 1,37
Defuncions 181
Taxa bruta de mortalitat 7,67

Font: HERMES de la DIBAS

El nombre total de poblacié estrangera és 1.873 persones (taula 3), la qual cosa representa el
7,8% del total de la poblacid, que representa quasi la meitat de la mitjana de poblacio estrangera
de Catalunya (13,78%). Les nacionalitats més nombroses en el municipi sén la marroquina i la

boliviana que representen el 3,86% i el 0,54% respectivament del total de la poblacio.

Taula 3. Dades sobre poblacié estrangera

Poblacié estrangera 1.837
Variacio anual -6,99%
Variacio 2013-2017 -23,55%
Edat mitjana 32,31
Taxa d'estrangeria 7,80%

5 principals nacionalitats 1.267

4 http://www.diba.cat/hg2/informes/sintesi_municipal_1.asp

> http://www.diba.cat/hg2/informes/sintesi_municipal_1.asp
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Marroc 908
Bolivia 127
Romania 85
Xina 80
Equador 67

Font: HERMES de la DIBA

Figura 1. Piramide de poblacié Olesa de Montserrat 2016
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Font: Elaboracié propia a partir de les dades estadistiques del Padré procedents d’ldescat
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Figura 1. Increment de la poblacié 65 anys i més (entre el 2000 i el 2015)
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Font: Avang del Pla del POUM (setembre 2017).

El total de persones a I'atur és de 6,23% (taula 4), sent major el nombre de dones (3,71%) que
d'homes (2,53%)

Taula 4. Persones a l'atur 2017

Persones a I'Atur Persones % respecte al total de poblacié
Homes 594,9 2,53
Dones 873 3,71
Total 1.467,90 6,23

Font: Elaboraci6 propia a partir dades Idescat
4.1.2 Recull de dades de poblacié sobre saluté

— La poblacié de 65 i més anys al 2015 és de 3.543 habitants (el 15,1% de la poblacid),

que representa una variacié del 2,1% respecte al 2014.

6 Informe Indicadors de Salut Local 2015 Olesa de Montserrat. Sistemes d’Informacié en Salut

Diputacié de Barcelona
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41.3

L'index de dependéncia global del municipi al 2015 va ser de 51,4% (per cada 100
persones de menys de 14 i més de 64 anys hi havia 51 persones entre 15 i 64 anys),
mentre que a la provincia de Barcelona era de 51,3%.

L'index d'envelliment en 2015 va ser de 79,6% (per cada 100 persones de 0 a 15 anys
hi havia 80 persones de 65 o més anys), mentre que a la provincia de Barcelona era de
117,3%.

En 2015 la relacio de feminitzaci6 en la poblacié de 65 i més anys va ser de 127,7% (128
dones per cada 100 homes), en la poblacioé de 85 i més anys era de 213,2%.
L'augment de la poblacié major de 84 anys es vincula amb I'augment de I'esperanga de
vida en els paisos desenvolupats pero té implicacions sobre la salut de la poblacié:
solitud, problemes alimentaris, caigudes, malalties croniques i dependéncia. Per tant,
impliquen la necessitat de recursos socials i sanitaris per fer front a aquestes necessitats
en el municipi.

El creixent pes de les persones d'edat madura i avangada, i la generalitzacié de la
supervivéncia fins aquestes edats, han obert noves possibilitats d'organitzacié social i
familiar, i nous “dissenys” de cicle vital individual.

La sobremortalitat masculina fa que la relacié entre sexes sigui creixentment favorable a
la dona com més elevada és I'edat. Perd aquesta caracteristica tenia escas efecte per al
conjunt de la poblacié quan el pes dels més grans era escas, com ocorria en el passat.
Actualment amb un pes molt més gran i creixent, de les edats avangades en la piramide

poblacional, la feminitzacié “estructural” és molt més important.

Dades de salut de la poblacid

Salut Reproductiva (dades fins 2014)

Embarassos

L'any 2014 van haver 310 embarassos que representen una variacié de 3,3% respecte al 2013.

La distribucié dels embarassos en 2014 per grups d'edat va ser:

Les dones de menys de 20 anys van tenir 7 embarassos (2,3% del total).
El grup de dones de 20 a 34 anys van tenir 183 embarassos (59,0% del total).

Mentre que les dones de 35 i més anys van tenir 120 embarassos (38,7 % del total).

Natalitat i fecunditat

En el periode 2013-2014, la taxa bruta de natalitat va ser de 10,9 nascuts vius per cada 1.000

habitants, amb 517 nadons (una variaci6 de -17,5% de nadons respecte al periode 2011-2012).

Pel que fa als naixements I'any 2014 cal destacar:
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— Es van donar principalment en dones de 30 a 34 anys (34,2% dels naixements) i de 35
a 39 anys (29,7% dels naixements), mentre que en 2004 van ser en dones de 30 a 34
anys (42,9% dels naixements) i de 25 a 29 anys (30,4% dels naixements).

— EI 18% dels naixements correspon a mares de nacionalitat estrangera, mentre que en
2013 va ser el 19,9%.

Al bienni 2013-2014 la taxa general de fecunditat va ser de 44,1 nascuts vius per 1.000 dones
en edat fertil (dones de 15-49 anys), mentre que en el bienni 2011-2012 va ser de 52 nascuts

vius per 1.000 dones en edat fértil. Altres dades de fecunditat en el periode 2013-2014 son:

- El nombre mitja de fills i filles, index Sintétic de Fecunditat, per dona, al municipi va ser
de 1,42.

— L'edat mitjana de maternitat en aquest periode fou de 31,52 anys.

L'index Sintétic de Fecunditat (ISF) expressa el nimero de fills i filles que hauria tingut una dona
al final de la seva vida fertil si es mantinguessin les taxes de fecunditat per edats existents en el
moment del seu calcul. Aquest ISF s'expressa en valors absoluts. Aixi, per exemple, si el ISF en
el periode 2013-2014 és de 1,42 vol dir que una dona que neixi en aquest periode es calcula que
als 49 anys haura tingut 1,42 fills. L'|SF hauria de ser superior de 2,1 per garantir el relleu d'una

generacio.

Mortalitat (dades fins 2014)

Evolucié general de la mortalitat

L'any 2014 van haver 202 defuncions (47,5% homes i 52,5% dones), una variacié de
5,8% respecte a I'any 2013. El 84,2% de les defuncions es van produir en els majors de
64 anys.

— En el periode 2012-2014 (583 defuncions) la taxa bruta de mortalitat va ser de 8,18
defuncions per cada 1.000 persones (homes: 7,85 per 1.000 i dones: 8,51 per 1.000),
mentre que en el periode 2006-2008 va ser de 7,03 defuncions per cada 1.000 persones
(homes: 7,00 per 1.000 i dones: 7,05 per 1.000).

— En aquest mateix periode 2012-2014, la taxa estandarditzada de mortalitat (TEM) per
edat (s'ha utilitzat I'estandard europeu de poblacié que defineix I'Organitzacié Mundial de
la Salut) va ser de 5,50 per 1.000 persones (IC del 95% de 5,97-5,02), mentre que en el
periode 2006-2008 va ser de 5,25 per 1.000 persones (IC del 95% de 5,75-4,75).

— En el periode 2012-2014, la mortalitat va ser significativament més elevada en homes

(TEM de 6,71 amb IC del 95% de 7,52-5,90) que en les dones (TEM de 4,50 amb IC del

95% de 5,07-3,94).

La mortalitat reflecteix, de manera indirecta, el nivell de salut de la comunitat. L'Organitzacié
Panamericana de la Salut assenyala com un dels principals objectius del treball de salut publica

“augmentar I'esperanga de vida de les poblacions en les millors condicions de salut possibles”.
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Per tant, és important conéixer i monitoritzar les tendéncies de la mortalitat, en aquest sentit,

I'analisi de la mortalitat constitueix un dels recursos disponibles de major importancia.

La mortalitat per causa

Segons els grans capitols de la CIE-10-MC, en el periode 2011-2014, les principals causes de
mortalitat van ser: Malalties de I'Aparell Circulatori (222 defuncions), Neoplasies i Carcinomes "in
situ" (181 defuncions) i Malalties de I'Aparell Respiratori (89 defuncions), que representen

aproximadament el 64,1% de les defuncions.

Segons el llistat de les 73 principals causes, en el periode 2011-2014 els principals motius de

defuncié per sexe, exclosos els no classificats, van ser:

— En els homes: Malalties Isquémiques del Cor amb 35 defuncions i Tumor Maligne de
Traquea, Bronquis i Pulmé amb 28 defuncions.
— Enles dones: Deméncia Senil, Vascular i Deméncia No Especificada amb 33 defuncions

i Malalties Cerebrovasculars amb 32 defuncions.

La taxa de mortalitat general és la proporcioé de persones mortes respecte al total de la poblacié
(usualment expressat en tant per mil). Es considera elevada si supera el 30%o0, moderada entre
15%o i 30%o0 i baixa per sota del 15%o.. L'estandarditzacio o ajust és el procediment que ens permet
comparar la mortalitat en dos (o més) grups tenint en compte la influencia de I'edat, atés I'efecte

que té aquesta variable en la mortalitat.

La mortalitat evitable

En el periode 2011-2014 es van produir 132 defuncions evitables que van representar el 17,2%

de totes les defuncions (es van produir 111 defuncions evitables en el periode 2001-2004).
De les 132 defuncions evitables que es van produir:

— Susceptibles d'intervencié per politiques sanitaries intersectorials van ser 81 defuncions
evitables.
— Susceptibles d'intervencié pels serveis d'assisténcia sanitaria es van produir 51

defuncions evitables.

L’analisi de mortalitat ha avangat notablement i entre aquestes es destaca la de la mortalitat
evitable per la seva importancia en la salut publica, atés que es basa en el concepte que les
defuncions per certes causes no haurien d'ocorrer amb la preséncia de politiques i serveis de
salut eficagos. La mortalitat evitable pot ser un bon indicador per detectar possibles arees

d’intervencio per investigar més a fons.

Auditoria Urbana de Génere i Salut per I'elaboracié de propostes i criteris al POUM d’ Olesa de Montserrat 27



Morbiditat Atesa

La distribucio per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons els grans grups diagnostics

de la CIM-9-MC, per hospitalitzacié convencional i cirurgia major ambulatoria I'any 2015 van ser:

En els homes: Malalties de I'Aparell Digestiu amb 205 contactes (15,2% del total de
contactes en homes) i Malalties de I'Aparell Circulatori amb 195 contactes (14,4% del
total de contactes en homes).

En les dones: Complicacions de I'Embaras, Part i Puerperi amb 291 contactes (18,4%
del total de contactes en dones) i Malalties del Sistema Nerviés i Organs dels Sentits

amb 195 contactes (12,3% del total de contactes en dones).

Hospitalitzacié de dia

La distribucio per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons els grans grups diagnostics
de la CIM-9-MC, en hospital de dia, en el periode 2014-2015 van ser:

En els homes: Malalties de I'Aparell Respiratori (7,3% del total de contactes en homes)
i Simptomes i signes mal definits (6,5% del total de contactes en homes).
En les dones: Malalties de I'Aparell Respiratori (16,0% del total de contactes en dones) i

Malalties de I’Aparell Circulatori (10,8% del total de contactes en dones).

Atencié d'hospitalitzacié en Salut Mental

En el periode 2013-2015, 271 residents del municipi (un 0,38% de la poblacid) van utilitzar els

recursos de salut mental (52,0% homes i un 48,0% dones), que suposa una variacio de 6,7%

respecte al periode 2010-2012. Cal precisar que 16 persones van utilitzar més d'un recurs

sociosanitari (aixd explica la diferéncia que podem trobar de 287 usuaris a la pagina 75).

La distribucio per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons les categories diagnostiques

de la CIM-9-MC, per salut mental en el periode 2013-2015 van ser:

En els homes: Trastorns organics i deméncia senil o presenil amb 65 contactes (24,8%
del total de contactes en homes) i Trastorns afectius amb 50 contactes (19,1% del total
de contactes en homes).

En les dones: Trastorns organics i deméncia senil o presenil amb 67 contactes (33,0%
del total de contactes en dones) i Trastorns afectius amb 48 contactes (23,6% del total

de contactes en dones).

Atenci6 Sociosanitaria

La distribucié per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons les categories diagnostiques

de la CIM-9-MC, atesos en els diferents recursos sociosanitaris en el periode 2013-2015 van ser:
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— En els homes: Trastorns organics i deméncia senil o presenil (13,0% del total de
contactes en homes) i Fractura de coll de fémur (maluc) (7,8% del total de contactes en
homes).

— Enles dones: Fractura de coll de fémur (maluc) (15,8% del total de contactes en dones)

i Trastorns organics i deméncia senil o presenil (12,4% del total de contactes en dones).

Accidents de Transit (dades fins 2015)

Els indicadors que es descriuen a continuacié fan referéncia unicament als accidents ocorreguts

en el municipi i no a la poblacié empadronada.

En el periode 2013-2015 es van produir al municipi 115 accidents de transit amb victimes, que

representa una variacioé del -31,1% respecte al periode 2010-2012.

Aquests accidents van ocasionar 149 victimes (variacio del -36,6% respecte al 2010-2012) amb

17 morts i ferits greus (variacio del 13,3% respecte al trienni 2010-2012).

En aquest periode el 54,4% de les victimes per accident de transit es van produir en la zona

urbana del municipi, mentre que el 45,6% va ser en la zona interurbana.

L'index d'accidentabilitat en el trienni 2013-2015 va ser de 20 accidents amb morts i ferits greus
per 100.000 habitants (en el trienni 2010-2012 I'index d'accidentabilitat va ser de 21 per 100.000
habitants).

Informacié relativa a les persones implicades en I'accident

— Deles 149 victimes ocorregudes en el periode 2013-2015, la distribucio per sexe va ser:
el 62,4% en homes i el 36,2% en dones (en el 1,3% no es va disposar de la dada sexe).

— Les victimes per accident de transit es van donar principalment en el cas dels homes en
el grup d'edat de 35 a 44 anys (31 victimes), i en el cas de les dones en el grup d'edat
de 35 a 44 anys (17 victimes).

— EI' 70,5% de les victimes (149 victimes en el periode 2013-2015) es donen en els
conductors i el 8,7% en els vianants.

— El percentatge de positius en les proves d'alcoholémia realitzades en 2015, en els
accidents de transit amb victimes, va ser de I'1,9%, mentre que al 2014 va ser del 7,4%

els positius.
Caracteristiques dels accidents
Els accidents de transit (149 victimes) ocorreguts en el municipi en el periode 2013-2015 tenen

les seglients caracteristiques:

— Respecte a I'hora de l'accident: ocorren principalment a les 12 hores els caps de

setmana, mentre que els dies feiners a les 20 hores.

Auditoria Urbana de Génere i Salut per I'elaboracié de propostes i criteris al POUM d’ Olesa de Montserrat 29



— Respecte a la franja del dia: és a la tarda i mati quan major és la frequiéncia de victimes
per accidents.

— Respecte al tipus de dia: sén els dies feiners quan es produeixen més victimes.

— El tipus d'accident de transit més freqlients que genera victimes és: col'lisio entre

vehicles en marxa i atropellaments.
Caracteristiques de les unitats implicades i persones conductores
En quant a les caracteristiques de les unitats implicades i conductores en els accidents de transit

(149 victimes) ocorreguts en el municipi en el periode 2013-2015 podem destacar principalment:

— Les unitats més implicades en els accidents de transit sén: vehicles lleugers i vehicles
de 2 rodes.
— Les unitats implicades en els accidents amb morts i ferits greus sén: en el cas del vehicles

lleugers el turisme i en el vehicles de dos rodes la motocicleta.

Figura 2. Autopercepcio estat de salut alumnat 4° de la ESO”
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7 Habits relacionats amb la salut 4t d’ESO Olesa de Montserrat. Diputacié de Barcelona i Ajuntament d’Olesa de
Montserrat
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Figura 3. Percepcio estat d’anim alumnat 4° de la ESO ¢
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Taula 5. Estat de Salut Regi6 Sanitaria Barcelona?

ESCA Poblacié Barcelona
Indicadors % 1C95% n
ESTAT DE SALUT

Percepcio positiva de |'estat de salut 0+ 82,9%] (81,8-83,9) 4755
Tenir dolor o malestar >15 anys 27,5%|(26,1-28,9) 3858
Tenir ansietat o depressio >15 anys 15,3%|(14,1-16,4) 3858
Tenir excés de pes (sobrepés+obesitat) 18-74 anys | 49,0%|(47,2-50,7) 3162
Tenir sobrepes 18-74 anys | 34,8%](33,2-36,5) 3162
Tenir obesitat 18-74 anys | 14,1%]|(12,9-15,4) 3162
Tenir risc de mala salut mental >15 anys 6,9%| (6,1-7,7) 3700
Tenir benestar psicologic . (mitjana) >15 anys 57,6|(57,4-57,9) 3700
Tenir una malaltia o problema de salut cronic >15anys | 39,2%|(37,7-40,8) 3858
Tenir una limitacié a causa d'un problema de salut 215 anys 10,5%| (9,5-11,5) 3858
Tenir discapacitat >15 anys 14,3%](13,2-15,4) 3858
Tenir manca d'autonomia personal (dependéncia) >15anys | 10,4%| (9,4-11,3) 3858
Tenir manca de suport social >15 anys 2,2%| (1,7-2,6) 3700

Font: Dades sobre estat de salut a la regid sanitaria de Barcelona, en la qual es troba Olesa de Montserrat.

4.1.4 Dades Medi Ambient

A la taula 6 pot veure's com la generacié de residus per habitant a Olesa és més baixa que la
mitjana de la comarca i de Catalunya (1,16 versus 1,22 i 1,36 respectivament). No obstant aixo,

també és més baixa la recollida selectiva (31,4 versus 35,5 i 38,6 respectivament)

8 Habits relacionats amb la salut 4t d’ESO Olesa de Montserrat. Diputacié de Barcelona i Ajuntament d’Olesa de
Montserrat

° Enquesta de salut de Catalunya (ESCA), Departament de Salut, Generalitat de Catalunya
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Taula 6. Dades sobre residus al municipi 2016

Olesa de Montserrat | Baix Llobregat Catalunya
Residus municipals. 2016
Generacié per capita (kg/hab./dia) 1,16 1,22 1,36
Recollida selectiva (%) 31,4 35,5 38,6
Residus industrials. 2016
Establiments amb declaraci6 anual de residus 35 1.515 14.278
Generacio6 de residus (tones) 8.106,21 370.886,32 3.618.076,23

Font: Idescat

4.2 Dades informes técnics

4.2.1 Pla de mobilitat urbana d’Olesa de Montserrat

El pla de mobilitat de Olesa (PMU) es vincula amb diferents documents:

— Avang del POUM (febrer 2011)

— Pla territorial Metropolita de Barcelona de 2010 i Pla director urbanistic de les arees

residencials estratégiques de ’Ambit del Baix Llobregat,

— Pla director de mobilitat de la Regié Metropolitana de Barcelona

— Pla d’Infraestructures de transport de Catalunya 2006-2026

— Pla de transports de viatgers de Catalunya 2008-2012
— Pla Director d’'Infraestructures 2001-2010 de la RMB
— Pla estratégic de la bicicleta a Catalunya 2008-2012

— Directrius Nacionals de Mobilitat

— Pla catala de mitigacié de canvi climatic 2008-2012
— Pla de I'energia de Catalunya 2006-2015. Revisio 2009

L’'objectiu del PMU és la configuracié del conjunt d’estratégies encaminades a assolir una

mobilitat sostenible al municipi d’'Olesa de Montserrat.

Segons el diagnostic del PMU a Olesa hi ha els segiients desplagaments en dia feiner (taula 7).
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Taula 7. Desplagaments en dia feiner

Desplagaments interns 38.766
Desplagaments de connexid 20.251
TOTAL 59.017

Font: Pla de mobilitat urbana d’Olesa de Montserrat

En els desplacaments urbans, la mobilitat no obligada o personal, que es on es troben els
desplagaments relacionats amb la cura de les persones i les tasques reproductives no
remunerades (motiu oci, compres, visita a metges...), predomina clarament per sobre de la

mobilitat obligada (deguda a motius treball o estudis).

Aquesta classificacié dels desplagaments esta desfasada ja que no considera com a obligatoris
els desplagaments vinculats amb les tasques reproductives i que son fonamentals per al

desenvolupament de la vida quotidiana.

A continuacié a la taula 8 es detallen els desplagaments per modalitat.

Taula 8. Desplagaments urbans i interurbans per modalitat al 2010 segon PMU

Urbans Interurbans Total
Desplagaments transport no motoritzat | 27.679 77 27.756
Desplagaments transport public 100 2.942 3.042
Desplagaments transport privat 10.988 17.232 28.220

Elaboracié propia a partir de les dades del PMU

El Pla de Mobilitat també fa un repas de I'estat de les voreres del municipi. L’amplada total de les
voreres varia forga en funcié de la zona de la ciutat. Aixi, el Collet de Sant Joan és el barri amb
major nombre de voreres d’ample insuficient (el 47% tenen un ample total inferior a 1 metre). A
I'altre extrem hi ha I'Eixample, amb més del 50% de les voreres de més de 2 metres d’amplada.
Al Nucli Antic trobem moltes voreres d’amplada suficient. De fet, bona part dels carrers d’aquest
barri sén de plataforma unica (més de 1.300 metres de plataforma Unica amb una amplada
mitjana de 4,3 metres). En aquest cas més del 60% dels vials d’aquest barri tenen un ample

suficient per a la mobilitat a peu.

— Hiha4.948 metres de voreres amb un ample Util superior a 1,50 metres (aquesta longitud
inclou els vials de plataforma unica).

— Es troben 1.444 metres amb voreres d’ample util millorable (entre 0,90 i 1,50 metres).

— Hi ha 818 metres amb voreres d’ample util inferior a 0,90 metres i 141 metres sense
vorera.

— EI'72% de guals estan en mal estat o sén inexistents.

— S’han identificat 22 elements (semafors, punts de llum, contenidors i arbres) mal ubicats.
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El Pla de Mobilitat també senyala la manca d’infraestructures adequades per desplagar-se pel
municipi amb bicicleta, motiu pel qual aquest sistema de transport no representa una alternativa

front al vehicle privat, al transport public o a altres sistemes no motoritzats.

En quant al transport public, el PMU planteja I'objectiu d'incrementar els desplagaments en
transport public (taula 8), especialment els urbans. Per aixo identifica les seglents necessitats
en relacié al transport public urba: millorar freqiéncies, redefinir el tracat per donar el maxim de
cobertura territorial, millorar eficieéncia i competitivitat per tal que un 3,5% dels desplagaments
urbans el 2018 es realitzin en transport public (en I'actualitat és del 0,3%) i aquesta xifra pugi fins
'11% el 2024.

També és necessari millorar la qualitat de les connexions amb la resta de transport public,
sobretot I'interurba (tren, autobusos). Millorar aquesta intermodalitat incidira en un major us de

I'interurba.

Existeix un index de motoritzacid elevat i congestid al centre. Hi ha un alt nombre de
desplagaments en vehicle privat. EI PUM identifica la necessitat de millorar la xarxa viaria actual
(nova rotonda d’enllag de la C-1414 amb la C-55), I'oferta d’aparcaments en llocs estratégics com
I'estacié de ferrocarril o a les entrades de la ciutat, disminuir I'accidentalitat i la contaminacio
acustica i atmosférica causada pel transit fomentant I's de les noves tecnologies i també I'Us

racional del transport privat.

4.2.2 Pla per I'Equitat de Génere (2018-2021)

El Pla per a I'Equitat de Génere és el document que guia les politiques de génere que
s'implementen al municipi durant el periode de vigencia. El document inclou un marc de
competéncia i organitzatiu, informacio legal i estadistiques relatives a diferents temes des de la
perspectiva de génere, aixi com els ambits d'actuacio, els objectius i les actuacions concretes a

desenvolupar per a I'execucié del Pla.

Dins dels objectius que té el Pla per a I'Equitat de Génere compta amb diferents objectius a
desenvolupar durant el periode de vigéncia del Pla i inclou un ambit d'actuacié que és “Usos del
temps i de I'espai public” i dins d'aquest ambit es troba I'objectiu d’avancar cap a la construccio
d’entorns accessibles, integradors i segurs. Dins d'aquest objectiu es contemplen diferents
activitats per millorar la seguretat i I's de I'espai public des de la perspectiva de génere, canvis
en el nomenclator per incloure una major representacié de dones i participar en I'elaboracié del
POUM.

Un altre aspecte rellevant que s'aborda en el Pla per a I'Equitat de Génere soén les diferéncies de
geénere quant al percentatge de persones en atur. La Figura 1 mostra la distribucié de 'atur en el
periode 2008 i 2016 en el nostre municipi. El percentatge d’atur de les dones és major que el

d’homes. Des de l'inici de la crisi econdmica al 2008 es va produir un increment progressiu de
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I'atur fins arribar al seu punt algid al 2013, i a partir d’aquest darrer any, ha anat disminuint la taxa

d’atur, tot i aixi les dones continuen sent les més afectades.

Figura 5. L'atur a Olesa de Montserrat, segons el sexe (2008-2016)
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Font: Pla per 'Equitat de Génere

A la Figura 2 apareixen les dades de I'atur segons els grups d’edats, assenyalant quines franges
d’edats estan més afectades. En aquest cas, son la franja de 16-24 anys i, sobretot, la de 55-64
anys, mentre que tenen valors semblants les franges que es troben entre mig. Sén les dones les
més perjudicades, conseqientment també en les franges d’edats amb percentatges més elevats
(21,8% i 31,4%) respectivament.

Figura 6. Taxes d’atur segons el sexe i edat a la comarca del Baix Llobregat. Novembre de 2016.
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Com pot veure's en la Figura 7 hi ha un clar desequilibri en 'ambit salarial entre els homes i les
dones; la bretxa salarial va augmentant conforme es té més edat, arribant a una diferencia de
10.000€

Figura 7. Mitjana de salari brut anual segons el sexe i I'edat a Catalunya (2014)
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Font: Pla per 'Equitat de Génere
4.2.3 Projecte de Regeneracié Urbana i Salut a Olesa de Montserrat

El document comenga establint un vincle entre I'entramat urba, el medi ambient i la salut de les

persones.

Dins d'aquest marc, es desenvolupa el projecte Voltem Olesa que proposa la coordinacié de
diversos departaments de I'Ajuntament d’Olesa de Montserrat (Salut Publica, Medi Ambient,
Urbanisme, Esport i Benestar Social, aixi com del Centre d’Atencié Primaria i altres entitats
municipals), per a la creacio de 6 rutes saludables que promoguin l'activitat fisica i altres
conductes saludables entre la poblacid, en I'entorn urba, aixi com la seva connexié amb el medi

natural del municipi.

En el document, a més d'un petit diagnostic amb dades estadistiques, s’explica el projecte, les
rutes dissenyades i les infraestructures i informacié que han acompanyat a cadascuna de les

rutes.

4.3 Informacio sessions participatives

Recull de la informacié considerada d’interés per I'’Auditoria dels tallers participatius del POUM

durant la fase de I'avang elaborats per LAVOLA:

— Es considera la necessitat d’'ubicar més espais verds per tot el municipi per “oxigenar”

les places cimentades, sobretot al Nucli Urba.
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— Hi ha una abséncia d’equipaments distribuits al Nucli Urba, ja que la majoria estan
ubicats en zones concretes i separades entre si.

— Dificultat per accedir als poligons industrials, a diferents equipaments i als barris externs,
tant en vehicle privat com a peu.

— Necessitat d’incentivar I'activitat comercial tant al Nucli Urba com als barris externs o
poligons industrials.

— Reconvertir els poligons industrials sense qualificar nou sol, per adaptar a les demandes

actuals esportives, tecnologiques o cientifiques.

4.4 Informaci6é sessions participatives per I'Auditoria de génere i
salut del POUM

Una part de les sessions participatives de I'Auditoria de génere i salut s'ha usat per a l'elaboracié
del diagnostic i una altra part per a I'apartat propositiu. El buidatge integre de les sessions es pot
consultar en els annexos d'aquest document (6.3)

Resum de sessions de diagnostic:
Model Urba i entorn natural

- Als barris periférics no hi ha clavegueram public.
- Encara hi ha torres d’alta tensio6 (Part alta de Les Planes)

- Fibra optica no arriba a tothom

- Poligons mig demolits haurien d’estar a terra del tot per si hi ha productes nocius.
- Necessitat d'ubicar més espais verds per tot el municipi per “oxigenar” les places

cimentades, sobretot al Nucli Urba. Hi ha molt poques zones d’esbarjo.
Espais publics i oberts

— Parcs infantils insegurs, hi ha poques instal-lacions i el terra no és protector. Disseny poc
practic. Tampoc estan adaptats per infants amb diversitat funcional o per moure’s amb
cadira de rodes.

— Donar més facilitat d’accés a la muntanya i el riu. Fer neteja de la vora del Riu per fer
passejos.

— Fomentar espais d’activitats a I'aire lliure, fent un bon Us i millorant la gestié de I'espai
existent a diferents zones del poble i que ara no s’aprofiten.

— Meés zones per gaudir amb els animals de companyia. Equipaments per a gossos.
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Equipaments
- Bona dotaci6é d’equipaments, perd mala distribucid ja que la majoria estan ubicats en

zones concretes i separades entre si.

- Equipaments esportius molt allunyats.

- Manca pista de patinatge adequada i la pista d’atletisme no és reglamentaria.

- Gimnas del pavellé no adaptat.

- Patis oberts a més escoles: es fa a Montserrat, pero no a Ferra; St. Bernat. Institut.

- Cal ampliar la biblioteca

Habitatge

— Abundancia d’habitatge construit sense ocupar que es podria rehabilitar com habitatge
social.

— Falta d’habitatge assequible al Nucli Urba i cal millorar I'estat dels habitatges al Nucli
Antic i rehabilitar edificis buits.

— L’habitatge existent no déna resposta als diferents tipus de llars i necessitats concretes:
Habitatge (unifamiliar) amb preu molt alt de lloguer i de compra, mancancga de lloguer
social (lloguers assequibles per gent jove. Preocupacié per la gent gran que viu sola per
aillament).

— Pisos de proteccio6 oficial no estan adaptats (barreres arquitectoniques).

— Preocupacio pels pisos a mig construir.

— EI POUM hauria de respondre a les necessitats d’habitatge des d’'una perspectiva de

génere i de la salut, de diversitat funcional i de les dones

Mobilitat

— Mala connexié de transport public als equipaments.

— Dificultat de desplagaments quotidians des de les urbanitzacions per a la gent gran,
adolescents i gent que no té cotxe.

— Sistema de transport public no accessible (autobusos no estan ben adaptats i accessos
a Ferrocarrils no adaptats)

— Falta de memoria historica de les dones. No hi ha carrers amb noms de dones.

— Poca visibilitat als carrers, és necessaria més il-luminacio.

— Connectar municipi amb urbanitzacié amb camins per vianants

— Connectar camins amb altres poblacions per passejar

— Transport inexistent cap a cementiri.

— Escales per creuar la via sén fosques i brutes i normalment estan tancades.

— Hi ha dificultat per accedir als poligons industrials, a diferents equipaments i als barris

externs, tant en vehicle privat com a peu.
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— Eltransport urba no arriba a tots els barris i diumenge no funciona

— Nucli antic amb plataforma unica provoca inseguretat sobretot a les persones grans.

— Cruilla Francesc Macia amb Pg. Progrés dificil accessibilitat per mobilitat reduida, carros
compra, cotxets nadons.

— Poligon industrial Can Singla poca il-luminacio.

— No hi ha carril bici, ni aparcaments, ni rutes per bicicleta. Tampoc aparcament per a
motos.

— Poca freqiiéncia de bus a Barcelona en cap de setmana. Incompliment dels horaris.
Falten marquesines. Parada en vorera estreta.

— Els recorreguts quotidians es modifiquen per percepcio d’inseguretat perque hi ha poca
il-luminacio i carrers estrets al Nucli Antic. Hi ha zones on I'accés a peu és molt dificultos

— S’hauria de racionalitzar transit. Modificar els circuits de vehicles.

— Fer rutes per bicicletes

— Fer camins segurs: escoles, mercat, CAP, església.

Activitats Economiques

— Al barri de Les Planes hi ha poc comerg de proximitat i s’ha de baixar al centre per
compres i gestions.

— Percepci6 de contaminacié ambiental de les fabriques que hi ha al municipi i al voltant.

— Necessitat d’'incentivar I'activitat comercial tant al Nucli Urba com als barris externs o
poligons industrials.

— Reconvertir els poligons industrials sense qualificar nou sol, per adaptar a les demandes
actuals esportives, tecnologiques o cientifiques.

— Poca oferta de comerg de proximitat, poc adaptades a la mobilitat.

— Moltes grans superficies en contraposicié al mercat municipal..

— Hihaun descens de botigues de productes agricoles

— Descens industria.

— Descens agricultura, per no tenir productes de proximitat.

4.5 Diagnostic per ambits del POUM

Aquest apartat s'estructura a partir dels ambits d'actuacié del document de I'avang del POUM. A
la primera part de cada ambit s’ha fet un recull d’aspectes rellevants del diagnostic que son utils

per a I'Auditoria.

En un segon apartat s’ha fet una lectura transversal, des d’'una perspectiva de génere i de la
salut, de totes les dades secundaries, informes tecnics, informacions de les sessions

participatives i de I'’Auditoria a més del Diagnostic de I’Avang. Tot aixd0 amb I'objectiu de disposar
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del diagnostic amb perspectiva de génere i salut per poder valorar els impactes de les actuacions
del POUM.

4.5.1 Model urba i entorn natural

Extret del document Avang del POUM:

Segons la poblacié estimada, no caldria en principi classificar nou sol urbanitzable. Excepte per
millorar les relacions entre els barris, introduir habitatges amb promocio oficial o altres aspectes

de caracter qualitatiu.

A Tlordenacio, cal parar especial atencié a la urbanitzacié i al caracter d’espais centrals i
representatius i en la relacié d’aquests amb el seu entorn com: I'Avinguda Francesc Macia, la

Rambla de Catalunya, la Plaga de I'Oli i la Plaga de Catalunya.

Cal definir els espais sense ordenacié com els situats al sud del barri de la Central (antic ARE) o
alguns espais limitrofs amb el casc antic o amb els barris de Les Planes, Collet de Sant Joan o

Poble Sec, entre altres.

Als nuclis externs, la dispersioé i baixa densitat dels barris de Ribes Blaves i Oasis i I'alt consum
de sol que comporta aquest model urbanistic és un factor de debilitat que cal contrarestar. Cal
afrontar les problematiques dels barris originaris de les urbanitzacions de segona residéncia, per
la seva posici6 allunyada del nucli urba, I'ordenacid i la gestio dels serveis, sobretot Ribes Blaves

i Oasis.

Als nuclis externs, hi ha una manca de subcentres de referéncia. El model dispers no afavoreix
la formacié de subcentres de barri equipats i accessibles, que actuin com a llocs de referéncia i

ajudin a estructurar els barris.

Dintre del teixit urba es troben el serveis urbanistics com: l'aigua, transformadors eléctrics (en
diferents punts del nucli urba), xarxes de clavegueram (al marge del nucli antic, solament la
urbanitzacié Oasis compta amb depuradores), xarxa de telecomunicacions (centre d’emissio a la

carretera), la banda ampla, gas natural.

La cohesio urbanistica i social és insuficient. Alguns barris mantenen uns vincles molt febles amb
el conjunt del municipi i es dona una indefinicio dels espais centrals de la ciutat i de les centralitats

menors.

Al nucli urba, hi ha una feble estructuracié urbana, produida per la relativa indefinicié dels espais

centrals de la ciutat i de les centralitats menors.

Alguns poligons industrials han estat parcialment demolits o estan en desus.
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Lectura transversal

Es important remarcar que en relacioé a les urbanitzacions residencials de baixa densitat, existeix
un impacte negatiu directe en el desenvolupament de la vida quotidiana. La qual cosa afecta
directament la qualitat de vida de les dones, que s6n majoritariament les encarregades de la cura
de la llar i de les persones. Segons I'Enquesta de Condicions de Vida de 201119, la dones a
Catalunya dediquen una mitjana diaria de 4,14 minuts a les activitats de la llar i la familia, mentre

que els homes dediquen una mitjana de 2,35 minuts.

A més, la manca d’equipaments, comergos, transport public i possibilitats de fer recorreguts a
peu o fins i tot en bicicleta genera una alta dependéncia del cotxe privat. Pel que fa a aquesta
problematica trobem un efecte negatiu en la gent que no té carnet de conduir, que si bé no tenim
estadistiques d'Olesa, sabem que soén les persones menors de 18 anys, persones malaltes i
moltes dones, en general grans, que no disposen d’aquest carnet per raons de génere (a la
provincia de Barcelona, la distribucio per sexe de les persones conductores és de 57,67%
d’homes enfront de 42,33% de dones)'!. Afegint a aquesta problematica el déficit de la xarxa de

transport public dintre del municipi pel que fa a la frequiéncia i al preu.

Segons identifica el Pla per a I'equitat de génere, tota aquesta situacio en relacié al model urba
té un impacte directe en els usos dels temps de les persones i en les possibilitats d’equilibrar els
diferents aspectes de les seves vides, aixi com en la disponibilitat per a 'ocupacid, tot aixo tindra
un impacte diferencial a les persones que es dediquen a conciliar totes les activitats, que sén

majoritariament les dones.

Als poligons industrials, sobretot els que estan abandonats o no desenvolupats i que sén espais
de transicié amb I'entorn natural, hi ha una percepcié d’inseguretat que afecta el seu us de
manera autonoma per part de les dones. També a les sessions participatives de I’Auditoria s’ha
parlat de que hi ha percepcié d’inseguretat en relacié amb la salut pels materials que hi pot haver
als poligons mig demolits. A més hi ha la preocupacié per les industries quimiques en relacié
també amb el cancer. No obstant aix0, des de I'area de salut de la Diputacié de Barcelona s'han
contrastat les dades de la incidéncia del cancer en el municipi i sén fins i tot menors que en altres

municipis de la zona.

Pel que fa als espais representatius, es considera que es podria incloure amb aquesta
caracteristica el nucli antic i a més afegir la manca de representativitat de les dones als espais i
a la memoria historica del municipi. Cal destacar I'existéncia de La Teixidora, edifici rehabilitat de

I'antic safareig public com equipament municipal amb serveis a les dones.

10 Font: Idescat, Anuari estadistic de Catalunya, Qualitat de vida, Condicions de vida -Us del temps.

11 Font: Tablas estadisticas de la Direccion General de Trafico. Anuario 2016. http://www.dgt.es/es/seguridad-
vial/estadisticas-e-indicadores/permisos-conduccion/tablas-estadisticas/
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En relacio als serveis urbanistics als barris externs, n’hi ha que no tenen clavegueram siné pous
secs (p. ex. el C/Masnou), que encara hi ha torres d’alta tensié (Part alta de les Planes) i que la

fibra optica no arriba a tothom.

En relacié als riscos pel benestar i seguretat de les persones que existeixen al municipi d’'Olesa
i que es destaquen als documents d’Avang, cal destacar, un risc geoldgic moderat/baix, perd un
risc d'inundacié alt (especialment amunt del barri Coldnia Sedd) i un risc d’incendi també alt,
especificament a les urbanitzacions separades i aillades del nucli urba, per la qual cosa, caldra
assegurar que es prenen les mesures pertinents per tal de que no arribin aquests riscos a afectar

de manera efectiva la salut de les persones. (DIBA)

Cal destacar de manera separada i individualitzada per la seva rellevancia especial, el risc molt
alt que se’'n deriva del transport de mercaderies perilloses i molt especialment, I'existéncia d’'una
instal-lacié6 amb productes quimics de risc al terme municipal que obliga a la delimitacié d’'una

zona d’alerta, perd també a la disponibilitat d’'un pla d’emergéncies. (DIBA)

A les sessions de I'Auditoria les dones tenen la percepcié que “falten dades” i la
informacié és “molt opaca”. S’ha manifestat preocupacio pels materials que hi pot haver
als poligons mig demolits, per la possible relaci6 amb el cancer. A més hi ha la
preocupacié per les industries quimiques en relacié també amb el cancer. Respecte a
aquesta percepcio, i d’'acord amb la consulta técnica realitzada a la Diputacié de
Barcelona'2, s’'informa que no hi ha motius d'alarma d'acord amb la informacié

contrastada amb altres municipis

4.5.2 Espais publics i espais oberts/verds/lliures

Extret del document Avang del POUM:

1) Espais lliures:

Deficit d'espais lliures destinats a parcs i jardins. Olesa de Montserrat compta amb una certa
dotacié de parcs i jardins, que resulta encara insuficient tant en termes quantitatius (no compleix
I'estandard legal de 20m?2 de zones verdes per cada 100 m2 de superficie edificable) com en
I'erratica distribucié dels espais existents i de les reserves de sOl per a aquest Us encara
desenvolupades (La distribucié per barris permet visualitzar com la dotacié més important se

situa precisament en els barris de menor densitat com les Planes i Collet de Sant Joan).

2 Dades consultades i contrastades amb Geréncia de Serveis d’Habitatge , Urbanisme i Activitats

Area de Territori i Sostenibilitat.
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El déficit és clarament perceptible al nucli antic, al Collet de Sant Joan i a les Planes, pero també

a 'Eixample.

D’aquest, el nucli antic, 'Eixample i el Poble Sec soén els que precisen d’una dotacié superior per

ser els de major densitat.

Espais urbans potencialment insegurs. Els sectors urbans de baixa densitat i sense dinamica
urbana en els espais publics, aixi com les zones industrials en desus o amb edificacions en runa,

sén espais urbans potencialment insegurs.

2) Espais oberts:

Les tres quartes parts del territori municipal és sol no urbanitzable, inclos el sol especialment

protegit com a PEIN i Xarxa Natura 2000.

S’indiquen com espais de proteccid especial I'entorn del riu Llobregat i tota la meitat nord del
territori municipal, des del nucli urba fins al limit del terme municipal amb Viladecavalls,
Vacarisses i Esparreguera (gran part del Parc natural de la Muntanya de Montserrat i al seu

entorn de proteccio).

Com espais de proteccid preventiva es situen tot el sector situat entre el nucli urba i els barris de

Ribes Blaves i Oasis.

Cal protegir els entorns rurals i boscosos, perd també proposar espais lliures Utils per a cada
barri (en alguns casos, el sol no urbanitzable pot també complir part de les funcions atribuides

als parcs i jardins)

Cal pensar enitineraris i eixos verds, tant en sol urba i urbanitzable com en el sél no urbanitzable,

incorporant els itineraris existents.

Cal crear espais de passeig entre els equipaments de major afluéncia, especialment protegint

els itineraris d’infants i adolescents o de gent gran o amb dificultats de mobilitat.

Cal vincular els connectors verds de caracter territorials amb els itineraris municipals i amb els

parcs i jardins.

Dificultats per apropar el parc del Llobregat a la poblacié. Cal superar les barreres fisiques que

dificulten I'accés des del nucli urba.

Lectura transversal

Si bé hi ha mancances en barris concrets amb major densitat (Eixample, entre altres) com ja es
va identificar en el projecte de Regeneracio urbana i Salut a Olesa de Montserrat, que puntualitza

que no tota la poblacié té les mateixes possibilitats d’accedir a alguns espais publics i al medi

Auditoria Urbana de Génere i Salut per I'elaboracié de propostes i criteris al POUM d’ Olesa de Montserrat 43



natural si tenim en compte les limitacions de mobilitat, afegim a aquesta dificultat la percepcié
d’'inseguretat que generen actualment alguns d’aquests espais, com la riera i la muntanya.
Aquestes dificultats fan que I'accés a activitats relacionades amb la vida quotidiana i la salut,
com fer passejades, no siguin igual per a totes les persones. Parlem fonamentalment de la gent
gran i les persones amb diversitat funcional perd també de persones cuidadores. Tenint en
compte les dades de poblacié, la majoria de persones afectades s6n dones grans o dones que

sén majoritariament les que tenen cura de la gent depenent.

En relacio a la situacié dels espais publics existents, a la participacié del POUM es va identificar
la manca de zones verdes que serveixin per oxigenar el nucli urba. També a la participacio de
I'auditoria es va identificar la manca de zones verdes i d’esbarjo a I'aire lliure al centre del poble,
Eixample més concretament. També, que a les places existents predomina el ciment (com la de
I'Estatut, la Rambila, llar d'infants i institut, zona Clossos, PI. de Catalunya,...) i hi ha una manca
de mobiliari que faciliti el seu Us quotidia com sén els bancs, hi ha pocs jocs infantils i terres tous
pels nens i nenes la qual cosa déna inseguretat. El Parc del Llac, per exemple, esta desaprofitat
i hi manca manteniment. En general es considera necessari cuidar els espais que ja estan
construits. No es tracta solament de fer espais nous sind mantenir els que hi ha, ja que se’ls
podria treure major utilitat si els mantinguessin nets i amb una millora de les condicions. També
s’identifica una certa privatitzacié de I'espai public actual, com en el cas de la Rambleta de les
Flors que s’ha convertit en una zona de bars. Per altra banda, s’identifica una manca d’espais

per gaudir amb els animals de companyia.

Al déficit d’espais publics que aborda el POUM s’afegeixen doncs, la deficiencia en el disseny
dels actuals espais disponibles que no faciliten el desenvolupament de la vida quotidiana i aixd
afecta majoritariament a les dones que sén les usuaries d’aquests espais com a cuidadores. Als
nous espais s’hauria de tenir en compte aquest diagnostic per no repetir errors i basar el disseny

en els criteris de génere i salut que podrien resoldre aquesta problematica.

Pel que fa a la connexi6 a peu d’aquests espais com a part de la xarxa quotidiana, s’identifiquen
unes voreres molt estretes, tal i com recull el Pla de Mobilitat Urbana, poc adaptades a la mobilitat

reduida i carrers foscos en alguns dels casos.

4.5.3 Equipaments
Extret del document Avang del POUM:

Es considera que Olesa de Montserrat €s un municipi ben equipat en quasi totes les modalitats

d’equipaments, malgrat algunes demandes pendents i déficits puntuals.

Cal preveure un increment de la demanda de serveis per a la gent gran, tant pel que fa a places
en residéncies, sobretot publiques, serveis médics en general, sobretot d’atencié a domicili, i els

serveis socials.



25 de setembre 2018

Les dades de poblacié indiquen que els serveis escolars de primaria i els de llar d’infants no
haurien d’augmentar la seva demanda de forma significativa en els propers anys. En canvi s’hi
veuran incrementades les sol-licituds als centres escolars d’Educacié Secundaria Obligatoria ja

que Olesa es troba en un procés de rejoveniment positiu.

Cal preveure la reserva dels espais d’equipaments necessaris per a fer front a les noves
necessitats en funcié d’aquesta dinamica demografica, i no unicament en relacié al creixement
poblacional, i en funcié de la renda disponible i composicié familiar i la forta tendéncia a passar

de segona a primera residéncia en els ambits de Riber Blaves i Oasis.

Cal preveure una distribucié espacial dels equipaments pensada de manera global, pero
coherent amb les necessitats dels diferents barris aixi com revisar algunes localitzacions

obsoletes.

Cal distingir clarament entre les reserves de s0l en els barris residencials i les corresponents a

poligons industrials i de serveis.

Lectura transversal

En relacié a la situacié dels equipaments publics existents, a la participacié de I'Auditoria es
coincideix amb que Olesa és un municipi ben dotat pero, d’altra banda, tant a les sessions de
I’Auditoria com a les del POUM, s'apunta el fet de que hi ha una mala distribucié dels

equipaments. Concretament es va identificar:

— Falten equipaments esportius, que estiguin més distribuits i més ben connectats amb tot
el municipi. A les Planes per exemple, hi ha diferents pistes per fer esport pero es troba
allunyat des de molts llocs.

— Manca d’espais per a la realitzacioé d’altres esports com: pista de patinatge adequada,
d’atletisme reglamentaria, pavelld per la gent que juga a basquet, la piscina coberta és
molt antiga. No existeixen dades segregades sobre I'Us dels diferents equipaments
esportius perd usualment els homes dediquen més temps a la practica d'esport, per una
major disponibilitat de temps lliure d'una banda perd també perqué de vegades els
equipaments esportius que s'ofereixen no s'ajusten a les necessitats i desitjos de les
dones. Estaria bé poder tenir aquestes dades en un futur per comprovar si existeix un Us
diferencial.

— Alguns d’aquests equipaments no estan adaptats, com el gimnas del pavelld o els
vestidors de la piscina.

— La biblioteca ha quedat petita.

— L’accés a peu al cementiri vell és dificulids per les escales de la via que el fan

inaccessible i insegur (fosc, brut i normalment tancat)
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— Existeixen els patis de les escoles com una oportunitat de trobar nous usos, fins ara
només la de Montserrat obre el pati i hi ha una lluita per obrir aquests espais per donar
resposta també al déficit d’espais publics.

— També existeixen espais a les fabriques de Vilapou que es podrien adaptar, (i altres
descampats que també es podrien adaptar) sempre que es pugui garantir 'accessibilitat
a peu i el servei de transport public.

— Estroben a faltar equipaments per a infants i joves, ja que aquests ultims no tenen oferta
d’oci al municipi. També equipaments per a que la gent que té animals pugui resoldre
les seves necessitats al centre.

— En alguns equipaments, les voreres estan malament i els cotxes hi aparquen, dificultant
el treball de cura al carrer.

— Al CAP no hi ha serveis d’'urgéncies en horari nocturn ni cap de setmana i mai hi ha

urgencies pediatriques.

Per una altra banda, al diagnostic del Pla per 'Equitat de Génere es valoren com a mesures per
afavorir la conciliacio de la vida familiar i laboral I'existéncia de llars d’infants i els grups de crianca
compartida. Al diagnostic de la memoria del POUM, i segons el creixement de la poblacid, no
s’identifiquen les llars d’infants i els serveis escolars de primaria com una demanda. Potser
caldria indagar al diagnostic del POUM segons el diagnostic del Pla d’'igualtat, ja que aquestes

es consideren necessitats que el POUM pot donar resposta a través dels equipaments publics.

Al nucli antic existeix I'equipament de la Teixidora, que ofereix diferents serveis d’atenci6 a les
dones i que a més s’ubica en un antic safareig public. Aquest equipament pot ser referent al
municipi i una bona practica a replicar en altres barris tant pel servei especific segons les

necessitats de les dones, com per la visibilitat de la historia de les dones a la ciutat.

Al municipi s’esta produint un envelliment de la poblacié. Aquest augment de la poblacié major,
es traduira en una major demanda de serveis d'atencio a les persones, de salut integral, a la
dependéncia que hauran de plasmar-se en nous equipaments o en equipaments amb usos

compartits.

La major dedicacié de les dones a les tasques de la llar i la familia i una major proporcié de
desocupacié entre les dones també podria vincular-se amb necessitats no resoltes de suport a
les cures, tant de la infancia, com de les persones grans i malaltes, ja que les xifres de

dependéncia global (proporcié existent entre poblacié dependent i poblacié activa) son de 54,32.

4.5.4 Habitatge
Extret del document Avang del POUM:

Segon el Cens d’edificis i habitatge a Olesa la gran majoria d’habitatges sén de tipus unifamiliars

( 77% versus 23% de plurifamiliars)
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La majoria de les llars estan formades per nuclis familiars. D’aquestes, les composades per una
parella amb fills/filles sén el tipus de llar dominant a Olesa i el que més ha incrementat des del
1996.

Per altra banda, hi ha un nombre considerable de llars amb persones grans que viuen soles i de

llars amb pare/mare soles amb fills/filles.

El nombre de sollicituds d’Habitatge de Proteccié Oficial (HPO) ha augmentat en els darrers 4
anys (passant de 5 el 2012 a 59 el 2015) fet que ens indica la necessitat de reactivar la
construccié d’habitatges amb proteccié oficial al municipi, en totes les modalitats legalment

establertes (protegit, concertat, habitatges dotacionals publics en régim de lloguer, etc.)

Deficit d'habitatges amb proteccio oficial. Aquesta mancanga afecta principalment a la demanda

de les llars econdmicament més febles i a la gent jove.

Les dones que han participat a les sessions dels taller diuen que hi ha una abundancia
d’habitatge construit sense ocupar i que es podria rehabilitar per habitatge social. Al nucli urba hi

ha una falta d’habitatge assequible i que al Nucli Antic, cal millorar I'estat dels habitatges.

Lectura transversal

En relacié a les dades de poblacio cal posar molt I'alerta sobre el percentatge de poblacié major
de 65 anys que esta creixent al municipi i que provocara una demanda creixent de serveis de
gent gran, medics i socials en general, amb I'objectiu de garantir i vetllar per la seva qualitat de

vida. Aquest serveis es podrien resoldre per exemple en tipologies de habitatge tutelats.

Si a més, analitzem I'estructura de les llars al municipi d’Olesa (Pla per I'Equitat de Génere) les
llars on viu una sola persona i les llars monomarentals amb fills i filles sén majoritariament
encapcalades per dones. Si les dades també es creuen amb la variable de I'edat, segons les
dades del projecte de Regeneracié urbana i Salut a Olesa de Montserrat, les dones que viuen
soles s6n majoritariament dones grans. Aix0 genera una demanda especifica que cal tenir en
compte tant en les tipologies com al tipus de tinenga i la possibilitat d’accés a I'habitatge. Si a
més, sabem que les dones son la poblacié més afectada per I'atur i, en cas de les que treballen
de forma remunerada, son les que pateixen la bretxa salarial que s’incrementa amb |'edat,

existeix un impacte de génere greu a tenir en compte.

A més a més de I'envelliment, cal destacar també el gran augment de poblacié desocupada, ja
que al 2011 es va arribar al 25%, situacions que poden provocar a les persones ansietat,
depressid, entre d’altres derivades del benestar, a més a més d’agreujar les possibles situacions
de disponibilitat o mancanca d’habitatge. Segons les dades del municipi d’'Olesa, les dones s6n

les que pateixen més I'atur, les que menys han sigut empleades al municipi i les que pateixen
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una bretxa salarial respecte als homes. Tot aixd fa que també hi hagi un impacte de génere en

I'accés a I'habitatge que caldra afrontar.

A més, considerem rellevant també incloure en aquest diagnostic els efectes que pot produir a la
poblacié amb rendes baixes o inexistents el poder arribar a situacions extremes de pérdua de
I'habitatge, com sén els problemes de salut mental: ansietat, depressio, aillament, desconfort

emocional, etc.

En aquest sentit, diversos estudis conclouen que I'habitatge a Espanya continua sobrevalorat en
relacié als ingressos de les families. Aixo produeix una especial dificultat en el pagament de les
quotes d'hipoteques i dels lloguers dels habitatges, acabant en ocasions en execucions
hipotecaries i/o desnonaments. El nombre d'aquests procediments s'ha multiplicat de manera

espectacular els darrers anys.

Si a aquest perill de pérdua de I'habitatge, li sumem la inexistent generacié d’HPO els darrers 10
anys a Olesa, tot i 'augment de sol-licituds als darrers anys, es poden donar repercussions
directes negatives sobre la salut de les persones, i evidenciar i augmentar les desigualtats entre

la poblacio.

Segons el grup de dones de I'Auditoria, I'habitatge existent no dona resposta als diferents tipus
de llars i necessitats concretes. El 77% d’habitatge unifamiliar que predomina al municipi no és
sostenible degut a la dispersio (poca densitat en molt terreny), perd tampoc ho és pel cost en
manteniment que implica viure en un habitatge aillat i allunyat dels serveis. Hi ha gent que ha
hagut de marxar per no poder mantenir aquests costos, perd tampoc hi ha moltes altres opcions.
Es considera que hi ha una mancanc¢a de pisos de lloguer i plurifamiliars al municipi. Segons
estudis sobre urbanitzacions residencials i la vida en el suburbi (veure recursos a I'Annex), a
Catalunya i al moén aquest cost familiar 'assumeixen, en la majoria dels casos, les dones amb el
seu temps, com a part del treball de cures no remunerat, portant en cotxe a les persones
dependents de la familia, encarregant-se de la gestié de les compres, manteniment de la llar i

altres tasques quotidianes.

Aquesta problematica s’agreuja quan hi ha gent gran que viu sola en aquest entorn i pateix
I'aillament per no poder desenvolupar amb autonomia la seva vida quotidiana. Si veiem la
distribucié de la poblacié al municipi per piramides d’edat les dones grans, moltes de les quals
viuen soles, sén una realitat en totes les seccions censals. També veiem que la distribucié de
menors de 18 anys és similar, per la qual cosa, les dependéncies de gent gran i menors les
trobem tant al centre, on la vida quotidiana es pot desenvolupar en millors condicions, com en
les urbanitzacions, les condicions de les quals ja hem explicat (aquestes dades es poden

analitzar amb més detall per fer un diagnostic més acurat).
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Un altre dels problemes sén els preus de I'habitatge, tant de compra com de lloguer, aixi com la
manca d’habitatge social. També existeix el cas de pisos de proteccid oficial que no estan

adaptats i presenten un problema per les persones amb diversitat funcional.

Cal també parar atencié a la diversitat tipologica que ofereix el mercat i que moltes vegades
repeteixen les promocions publiques. La distribucié de les tipologies residencials en general
respon a un model de nucli de convivéncia basat en la familia nuclear tipus i on les tasques
quotidianes queden relegades en espais i ubicacions amb menys qualitats com poden ser les
cuines, espais de guardat, etc. Aquestes tipologies, no afavoreixen I'adaptacio al cicle vital de les

families ni a la diversitat de nuclis de convivéncia.

Aquesta mancanca de tipologies i problematiques en el preu afecta també a les persones joves
que es volen independitzar i no tenen a on fer-ho, ni com pagar els preus d’aquest mercat. Aquest

fet promou que molta gent jove se’n vagi a Manresa.

Els habitatges plurifamiliars es concentren al centre d’Olesa i en molts casos hi ha edificis buits
que necessiten rehabilitacio, a més dels pisos a mig construir en mans dels bancs que, a més
d’ocupar un espai privilegiat per la seva proximitat als serveis al centre del Municipi, generen un

entorn degradat i insegur (com per exemple els blocs de davant de 'ARE).

Aquest habitatge social no contempla altres necessitats com els casos de dones que han viscut

violéncia masclista o a persones dependents o amb problemes diversos de salut.

4.5.5 Mobilitat
Extret del document Avang del POUM

La gran influéncia fluvial i les grans infraestructures viaries segreguen el conjunt del municipi en
diferents nuclis. Hi ha 7 urbanitzacions residencials de baixa densitat amb una gran dependéncia
del vehicle privat. A part de la trama residencial, a la periféria del nucli urba principal trobem

diversos poligons industrials.

Hi ha més gent que s’ha de desplagar diariament per motius de treball degut a la disminucié
d’aquets llocs al municipi, el que suposa un cost — economic i social - addicional per

desplagaments.

El 71% dels desplagaments urbans a la ciutat es realitzen a peu. Les voreres de menys d’'un
metre no sén gaire freqients, amb excepcié de la zona sud del barri del Collet de Sant Joan, i

les superiors a 2 metres s6n abundants, fet doncs que permet una mobilitat segura.

A tota la zona del Nucli Antic, els carrers tenen plataforma Unica, pero les diferents zones

d’estada per vianants del municipi no es troben ben interconnectades.
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La bicicleta té una preséencia reduida al municipi, tant en termes d’oferta com de demanda, tot i

que comenca a fer-se present en les arees de nova creacio.

El transport public esta format pel: servei de transport urba, servei de transport public per
ferrocarril (linia Llobregat-Anoia), serveis de transport public per carretera que al llarg de I'eix del
Llobregat, passen per Olesa amb connexi6 a l'area de Barcelona (Martorell, Manresa,
Esparreguera, Bellaterra, ..) i altres serveis interurbans (Bus Olesa, servei nocturn N-51 i N-41,

etc.).

El recorregut del transport urba esta pensat, per apropar els residents de les urbanitzacions als
serveis del municipi i a I'estacié d’FGC. Circula de dilluns a dissabte no festius (diumenge i festius
no circula) amb 8 recorreguts per sentit i una freqiiéncia variable d’1 a 3 hores, entre les 7 i 20
hores, mentre que els dissabtes I'oferta es limita a 2 recorreguts per sentit i una freqiéncia

variable de 2 a 3 hores.

Al nucli urba, existeix la necessitat d'articular el sistema d'equipaments. Cal millorar I'articulacio
urbana dels centres escolars, civics i culturals, i de les instal-lacions esportives en aspectes tals
com l'accés mitjangant itineraris de vianants i bicicletes, transport public i aparcament, i relacié

amb els barris.

Han augmentat els desplagaments a I'exterior. La taxa d'autocontencid, contrariament a la

d'autosuficiéncia, ha disminuit.

Lectura transversal

Segons el Pla de Mobilitat Urbana d’Olesa de Montserrat, en els desplagaments urbans, la
mobilitat que es considera “no obligada o personal (oci, compres, visita metges)” predomina per
sobre de “l'obligada (treball o estudis)”. Aquesta informacié té un impacte directe des de la
perspectiva de génere, ja que els desplagaments considerats tradicionalment com a “no obligats”,
que en realitat ho sén perqué no podem escollir, per exemple, tenir cura o no d’altres persones,
fer la compra efc., requereixen unes qualitats dels carrers perqué siguin veritables xarxes
quotidianes on poder combinar totes aquestes tasques, a prop de casa i de manera segura i
accessible. Un estudi de mobilitat que incorporés la dimensié quotidiana des de la perspectiva
de génere permetria identificar aquestes necessitats per tenir-les en compte a '’hora de decidir

intervencions a la xarxa viaria.

A les sessions participatives de I’Auditoria s’han identificat els segiients problemes de la mobilitat
quotidiana:
A peu:

— EI'Nucli Antic amb plataforma Unica provoca inseguretat sobretot a les persones grans,

perque tot i existir la plataforma Unica estan oberts a la circulaci6 de vehicles.
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— A moltes zones del poble els baixadors per als carros, cadires de rodes i cotxets no sén
funcionals.

— Hihallocs que no es pot accedir degut a la manca d’il-luminacié o perqué no hi ha camins
per arribar a peu (Poligon industrial Can Singla). Per exemple, en el cas del nou cami
que han obert del cementiri, que en I'Gltim tros per creuar al poligon industrial no hi ha
pas de zebra ni semafor, aixi com al principi si que hi ha un semafor per arribar al
cementiri.

— Hi ha molta gent que va en moto i no hi ha prou aparcament. Les motos aparquen a les
voreres i aixd és un obstacle per la gent que va caminant.

— Cruilla Francesc Macia amb Pg. Progrés dificil accessibilitat per mobilitat reduida, carros

compra, cotxets nadons.
En bici:
— No hi ha carril bici ni llocs per aparcar bicicletes.
Transport Pablic:

— No arriba a tots els barris. Els diumenges no funciona els transport urba.

— Per anar a altres pobles i ciutats, el transport public t&¢ menys freqiiéncia en cap de
setmana. Entre setmana els autobusos van plens, fet que fa que a vegades no puguis
pujar-hi.

— Falten marquesines a moltes parades. Quan hi ha cua per entrar a I'autobus s’obstrueix

el pas a vianants.

A més, s’ha identificat percepcio d’'inseguretat en alguns carrers del nucli urba i carrers estrets
del Nucli Antic, per manca d’il-luminacio i d’accessibilitat amb I'accés a peu dificultds degut a
escales o molt pendent. A aix0 s’hi afegeix I'arbrat, que tapa les lluminaries i que quan cauen les

fulles rellisca i pot ser perillés per a la gent gran.

En relaci6 al transport rodat, es considera que esta molt concentrat en 4 o 5 carrers del poble,
com els de I'Eixample i els del Casc Antic on els sentits de la circulacié no estan ben resolts i
aixo genera dificultats a la gent que va a peu. Aixo també té conseqiiéncies en la salut, ja que es

concentra el transit i per tant, la contaminacié en unes zones determinades pot ser major.

Segons el mateix Pla de mobilitat, hi ha poc protagonisme del transport public en el model de
mobilitat del municipi i aixd significa baixa freqiiencia (especialment a la Ruta d’Oasis), pero
també hi apareixen altres elements com la manca d’informacié del servei, la manca
d’aparcaments dissuasius a prop de les parades de transport public interurba, parades de

transport public amb problemes d’accessibilitat i mobiliari adequat, com s’ha comentat abans.

Si analitzem el model de mobilitat predominant als barris externs, veurem que és el cotxe privat

per tot tipus de desplagaments, ja que en aquest cas no es pot escollir la modalitat del
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desplagament per manca de proximitat, accessibilitat, seguretat i un servei de transport public

amb freqliéncia insuficient.

En relacié també al transport public, es considera que I'autobus urba a més de ser més freqiient
hauria de ser més barat i que, a més de la frequiéncia insuficient, els interurbans per anar a
I'Hospital de Terrassa o Martorell no estan adaptats, tractant-se segurament en concret de
viatges per motius majoritariament de salut. També hi ha problemes d’adaptacié als busos de
Barcelona, on la majoria de problemes d’adaptacié del transport no sén tant per la rampa siné
amb I'espai que es genera per poder maniobrar una cadira de rodes, ja que no és suficient.

L’dnic transport public que es considera ben adaptat sén els Ferrocarrils Catalans.

Tota aquesta situacio té un impacte directe de génere si considerem que hi ha moltes dones
grans que no tenen carnet de conduir i que soén les dones les que s’encarreguen majoritariament
de fer els desplagaments de les persones dependents del nucli familiar i qui majoritariament fan
servir el transport public, aixi com anar a peu, segons I'enquesta de mobilitat quotidiana en dies
feiners de I'Area Metropolitana de Barcelona (ATM, DPTOP i IERMB). A més, els seus
desplagaments sén més poligonals, encadenen més viatges, és a dir, fan viatges més curts i en
consequéncia fan més kilometres diaris. El disseny de la xarxa viaria, com a xarxa quotidiana, és

crucial per donar respostes a aquestes necessitats.

L’avang de POUM també posa en evidéncia la necessitat d’intervenir sobre la xarxa viaria actual
en la que es detecta i remarca I'abséncia de vies de circumval-lacié del nucli urba, la qual cosa
provoca necessariament 'assumpcio de bona part del transit a través de vies internes, arribant a
assumir alguns eixos tant elevats de transit que perjudiquen la continuitat de la mobilitat a peu

de manera segura i saludable.

Per ultim, afegir les mancances d’accessibilitat en transport public i a peu als poligons i al medi
natural del voltant, on molts dels recorreguts sén percebuts com a insegurs, que limiten I'accés
de les dones o si els fan, estan en condicions no adequades, condicionant aixi també la seva

salut fisica i mental.

Respecte a la mobilitat fora del municipi, 'augment de persones residents al nucli que treballen
fora d’Olesa indica una mobilitat diaria obligada que pot tenir repercussions directes sobre I'estil
de vida de la poblacié i per tant sobre la seva salut. Segon ens apunta en les seves dades la
Diputacié de Barcelona, en el periode 2013-2015 es van produir al municipi 115 accidents de
transit amb victimes, que representa una variacio. Aquests accidents van ocasionar 149 victimes
(variacio del -36,6% respecte al 2010-2012) amb 17 morts i ferits greus. En aquest periode el
54,4% de les victimes per accident de transit es van produir en la zona urbana del municipi,

mentre que el 45,6% va ser en la zona interurbana.
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Les lesions per transit s6n un problema de salut publica important per la mortalitat, la morbiditat
i les discapacitats que originen. A més, les lesions de transit no acostumen a produir-se de

manera fortuita i obeeixen a factors que poden prevenir-se.

4.5.6 Activitats Econdmiques

Extret del document Avang del POUM

La industria i els serveis, sobretot aquest Ultim, son els dos motors econdmics predominants al
municipi. En primer lloc, les activitats destinades a comerg¢ al detall, és a dir, venda d’aliments,
de roba i altres complements. En segon lloc trobem les empreses dedicades a 'hostaleria i, en

tercer lloc, les que ofereixen altres serveis a les persones.

Hi ha un baix pes de I'agricultura en 'economia del municipi tot i la preséncia d’'un gran nombre
de cases aillades que es dedicaven al cultiu de la terra. Les hectarees de conreus sén una
superficie petita, perd cal tenir-la en consideracié en el futur creixement municipal tenint en
compte la importancia de reservar terreny per la produccié d’aliments i les noves tendéncies de

mantenir la produccio agraria properes als nuclis de poblacio.

El sector de la construccié ha baixat. La industria es considera el motor principal. Les industries
importants son del sector quimic, metal-lirgic o alimentacié. Hi ha altres activitats minoritaries

com la cistelleria i esparteria.

Han disminuit els llocs de treball dins del municipi, el que no fomenta I'ocupacid pels propis

residents.

Durant tota la série d’anys analitzada, les dones aturades representen un percentatge major que

els homes aturats essent al 2015 el 58% de dones i el 42% d’homes.
Cal potenciar el sector comercial i de serveis terciaris.

Al nucli urba cal definir els eixos comercials i garantir I'equilibri entre el petit comerg en les plantes

baixes i els centres comercials de diferents dimensions i caracteristiques.

Lectura transversal

Al diagnostic del Pla per 'Equitat de Genere, es valoren la flexibilitat horaria i les baixes maternals
i paternals més llargues com a mesures per afavorir la conciliacié de la vida familiar i laboral.
Aquestes mesures es podrien incloure en els criteris del tipus d’activitat econdmica que es
desenvolupen als sectors del POUM. Una altra dada important a tenir en compte és que la
poblacié més afectada per I'atur son les dones i que la tendéncia de contractacié al municipi és
majoritariament d’homes. Tot aixd, fa necessaries accions positives cap a la contractacio de

dones.
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Segons el mateix pla, tot aixd posa de manifest la necessitat del reconeixement del treball
considerat reproductiu i de cures com a sosteniment de la vida quotidiana i de la societat i totes

les hores que aixd majoritariament comporta a les dones.

A les sessions de I'Auditoria es troba a faltar I'oferta de comer¢ de proximitat i consideren que el
mercat s’esta morint, ja que a la Plaga hi ha 14 parades tancades. Es parla de diferents motius
com I’horari, que obren només als matins, o desavinences i competéncia entre paradistes. Perd
hi ha un altre possible motiu que és el fet que s’hagin multiplicat les grans superficies, generant
una competéncia de preu. Aquest fenomen esta bastant identificat a les dinamiques comercials
de les ciutats i és un dels temes que s’hauria de considerar seriosament, ja que I'existéncia de
comerg quotidia als nuclis urbans, a més de ser un servei basic que facilita la gestié de la vida
quotidiana, dona vitalitat als barris, promou una alimentacié saludable, genera xarxa de

convivencia i promou els recorreguts a peu per anar i tornar de fer la compra.

En relacié al tipus de comerg, es troba que estan poc adaptats per les diferents mobilitats i que

en molts casos qui porta cadira de rodes ha de comprar des de la porta o anar a Barcelona.

En relacié també a 'oferta de productes locals, el model econdmic que té el municipi, on hi ha
hagut un descens de I'agricultura, contribueix a la falta de productes locals de proximitat que

donaria un mercat més competitiu amb més productes de més qualitat i llocs de treball local.

D’altra banda, el descens de la industria i I'agricultura porta a perdre diversitat d’activitats i
possibilitats de tenir un lloc de treball al municipi, generant el que s’ha definit com un “poble
dormitori” (Cal questionar I's d’aquest terme, ja que mai és un poble dormitori per a les dones
que es queden fent tasques reproductives o les persones dependents). Si relacionem aixd amb
la feminitzacié de I'atur, també trobem un impacte de génere en aquest tema. A més, aquest fet

pot ser part del perqué el jovent marxa del poble.

Les consequéncies en la salut comentades a l'apartat de teixit urba d’algunes industries
quimiques localitzades al municipi (KAO,...) també és un tema que preocupa i que es considera
necessari debatre al nou POUM en relacié a quines activitats estan permeses als nous

desenvolupaments.
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5. INFORME D’IMPACTES DE GENERE | SALUT DEL
POUM

Aquest apartat inclou I'aplicacié dels sistema d’avaluacié de I’Auditoria amb els criteris de génere
i salut que s’ha fet tant del procés de l'elaboracié del POUM com de les actuacions

desenvolupades.

Les dues avaluacions, la del procés d’elaboracié com la de les actuacions, s’han fet de manera
diferent, amb el format que es considerava més idoni per recollir, sistematitzar i transmetre la

informacio.

A l'annex 6.1 d’aquest document es desenvolupen en detall els criteris utilitzats.

5.1 Avaluacié de la transversalitat de génere i criteris de salut en
I'elaboraci6é del POUM

L’avaluacio de la transversalitat de génere s’ha realitzat segons els seglents criteris tenint en

compte el seu grau de compliment (si, no, en part):
I/ EQUITAT

Il/ PARTICIPACIO

Il MULTIESCALARITAT

IV/ ALTRES

S’inclouen les recomanacions prévies fetes al document de I’Avang del POUM i a I'elaboracio del

mateix i per a cada criteri s’han desenvolupat els seglients apartats:

— Llistat dels condicionants avaluats de la transversalitat de génere i criteris de salut a
I'elaboraci6 del POUM

— Comentaris i recomanacions després de I'avaluacio

Recomanacions prévies a I’Avang

A continuacio es presenta el resum de les recomanacions generals elaborades per Col-lectiu
Punt 6 al document de I’Avang a partir de la lectura de tot el document. Les actuacions del POUM

son a 'apartat de avaluacio dels impactes (5.1.2).

— Incloure a la redaccié del document del POUM un llenguatge no sexista. Us facilitem
aquesta guia elaborada per la Generalitat de Catalunya.
http://llengua.gencat.cat/permalink/c2f7c918-5382-11e4-8f3f-000c29cdf219

Auditoria Urbana de Génere i Salut per I'elaboracié de propostes i criteris al POUM d’ Olesa de Montserrat 55



5.1.1

Revisar I'apartat de marc normatiu relacionat amb génere i salut i introduir-lo al document
d'aprovacié inicial donant visibilitat als temes que cada normativa referencia en relacié a
aquests temes. A més, veure la possibilitat d’especificar amb un apartat que aquests
conceptes s’apliquin de manera transversal als diferents plans i projectes derivats del
POUM en aplicacié d’aquestes lleis.

Revisar I'apartat d'informacié prévia i mirar d'incorporar al diagnostic de la memoria les
dades que ajudin a mesurar els impactes en funcié del génere i la salut. En cas que no
es disposi de la informacid, justificar els motius pels quals no s'han pogut incorporar o
aconseguir i deixar-ho com adverténcia a tenir en compte. A més, proposem ampliar la
necessitat d’utilitzar aquesta informacié a tots els diagnostics urbans dels plans i
projectes derivats. A I'apartat d’Aplicacié dels criteris s’han fet aportacions al diagnostic
que es podrien incloure per ampliar la informacié del diagndstic i visibilitzar 'impacte de
geénere i salut d’algunes de les problematiques.

incorporar totes les recomanacions i propostes de l'apartat aplicacié dels criteris a les
propostes de I'avang POUM i visibilitzar els criteris de génere i salut incorporats a les
propostes en la redaccio d'aquestes.

Trobar la manera d'incloure com a part del document del POUM els criteris que es poden
deixar establerts com requisits a complir pel seu desenvolupament en plans i projectes
arquitectonics derivats de les seves actuacions. per aixd utilitzar com a referéncia
I'apartat de criteris generals on es desenvolupa un extens llistat de criteris possibles
d'aplicar.

Una recomanacié que considerem transversal i va més enlla d'aquesta Auditoria és fer
la formacio en urbanisme amb perspectiva de génere i salut que es podria derivar com a
requisit per als equips técnics que desenvolupen plans i projectes tant del personal de
I'Ajuntament com d'equips externs.

Proposem estendre els informes d’'impacte de génere i salut a totes les actuacions de
plans i projectes derivats.

Per ultim, evidenciar i donar valor a aquestes aportacions des de la perspectiva de

geénere i la salut dintre del redactat del document d’aprovacio6 Inicial del POUM

I/ EQUITAT

Equip de treball integrat per persones de diferents arees i disciplines que intervenen en
les tematiques del POUM (Com a minim: dintre de I'’Ajuntament arees d’urbanisme i
arees socials almenys d’igualtat i salut, entre altres com joves, gent gran... Dins de I'equip
redactor i/o assessor: a més de les que exigeix el POUM, socidlogues urbanes, gent

especialista en salut i génere....)
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51.2

» Si, a lincloure I'Auditoria de Génere i Salut s’incorporen carrecs politics i equip
técnic especialitzat en génere i salut. Encara que no en la mateixa proporcié dels
perfils més teécnics relacionats a I'urbanisme.

Paritat de dones i homes treballant a I'equip vinculat al POUM (Técnic i politic).

» No. Hi ha majoria de homes.

Distribucié equitativa de llocs de responsabilitats per sexe.

> Si. S6n majoria d’homes als carrecs de responsabilitat (t&cnics i politics) relacionats
a l'urbanisme i responsables del POUM.

Diversificacié de les arees i departaments masculinitzats i feminitzats.

> En part. Els politics i caps d’'urbanisme i medi ambient (Ajuntament i equip redactor)
sén homes, encara que inicialment hi ha havia una dona Cap d’Urbanisme a
I’Ajuntament. Els carrecs politics i técnics de les arees de Salut i Igualtat sén dones,
a més de les encarregades de I'auditoria i 'equip de participacio ciutadana extern.

A més de les reunions de treball o presa de decisions, existeixen altres espais

d’interaccioé entre les persones que treballen en les diferents arees en el treball diari.

» No ens consta. En el cas de I'Auditoria, ha permés fer intercanvi amb equip redactor,
urbanisme, salut i Igualtat.

Coneixements de tot I'equip sobre I'equitat de genere (si hi ha hagut una formacio

especifica a les diferents arees per tal d’aplicar la perspectiva de génere).

» No hi ha hagut formacié especifica, pero el procés i continguts de I’Auditoria s’ha fet

amb objectius pedagogics i sensibilitzacié tant de I'equip técnic com politic.

[l PARTICIPATIVA

Integracié de la participacioé ciutadana amb perspectiva de génere durant les diferents

etapes del POUM i als plans i projectes derivats.

» En part. S’ha fet participacié ciutadana en tot el procés d’elaboraci6é de diagnostic i
propostes (Avang). La perspectiva de genere no s’inclou directament en els tallers,
solament quantitativament el nombre de persones participants. Perd en el grup de
I’Auditoria s’ha desenvolupat com a metodologia i com a espai de participacio

exclusiu de les dones amb la major diversitat possible. Cal veure com s'’incorpora la
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participacio ciutadana amb perspectiva de génere com a requisit del plans i projectes
derivats.
- Cerca de solucions adaptables a les particularitats socials, territorials, economiques i
urbanes del context.

» En part. Les sessions participatives han sigut tematiques d’acord a les diferents
zones o activitats del municipi. Encara que no del tot per les particularitats socials
com pot ser grups de edats, sexe, génere i diversitat funcional. Pero aix0 s’ha fet en
part a través del grup d’auditoria.

- Visites de camp pel coneixement quotidia al territori per part de les persones técniques
encarregades de I'elaboracié del POUM.

» No ens consta. L’equip redactor demostra un ampli coneixement del territori i de les
seves dinamiques socials i econdomiques. L’equip de I'Auditoria ha pogut introduir
altres coneixements des de I'experiéncia quotidiana de les persones amb el treball
de camp i amb les sessions del grup de dones de I'Auditoria.

- Interaccio del personal técnic amb entitats i persones veines del territori.

» Si. L’equip redactor ha participat de totes les sessions participatives, a més d’atendre
reunions puntuals. A més, I'Auditoria ha permés el contacte amb altres persones i
entitats.

- Processos d’avaluacié de les intervencions en les que participa la ciutadania.

» Si. A les sessions participatives es posaven a debatre les diferents opcions de les

actuacions del POUM. | a més, I'Auditoria és una eina d’avaluacié en si mateixa.
- Oficina fisica d’Atencié Ciutadana visible al territori durant el procés del POUM
> No. No existeix una oficina oberta en concret, es per cita amb I'equip Redactor i/o

equip tecnic de I'Ajuntament.

5.1.3 I/ MULTIESCALAR

- Existéncia d’eines de diagnostic per fer una analisi integral de les diferents escales
espacials des de la vida quotidiana (barri, municipi, territori).
» Si. Al POUM s’analitza la situacio fisica en concret dels diferents barris. A més, amb

I'auditoria s’incorporen dades al diagnodstic des de la vida quotidiana.
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514

Existéncia d’eines d’avaluacio en totes les etapes de la planificacié urbana (actuacions

POUM, plans i projectes derivats, altres actuacions de millora urbana)

» Si. A l'incloure I'Auditoria de Génere i Salut des de I'Avang fins a la redaccio del
document d’aprovacio Inicial del POUM. A més, s’inclouran eines de seguiment i
avaluacio6 del desenvolupament del POUM i per als plans i projectes derivats.

S’incorporen els criteris de genere / salut en totes les escales de la planificacio (POUM,

plans i projectes derivats, altres actuacions de millora urbana)

» Si. Amb l'Auditoria s’han pogut incloure els criteris als objectius de la memoria
d’ordenacio del Pla, als criteris de la memoria social i a les normes urbanistiques del

Pla, plans derivats i execucié de projectes.

IV/ ALTRES

Incorporacié al document de la normativa referent a génere i salut
» Si. Les que tenen incidéncia en el POUM, encara que s’inclouen a la memodria
d’'ordenacié i no a les normes urbanistiques ja que no sén les que assenyala la

llei d’urbanisme.

Utilitzacié de llenguatge no sexista en la redaccié de tot el document
» Si. S’han corregit algunes poques revisions necessaries fetes des de I'Auditoria

al document d’aprovacié Inicial.

Incorporacié al diagnostic de dades elaborades des d’una perspectiva de génere i salut
> En part. No s’han inclos al diagnostic elaborat directament al POUM, pero si sén

al diagnostic de I'Auditoria que sera annex a la Memoria del POUM.

Visibilitat dels criteris de génere i salut a la redaccié de la Memoria
» Si. S’incorporen a la Memoria social, com a part dels objectius socials i a la

Memoria d’ordenacid, com objectius i estratégies generals.

Visibilitat dels criteris de génere i salut incorporats a les actuacions del POUM
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» Si. S’incorporen a les Normes urbanistiques del POUM: Al Capitol 1 (Art.9
modificacid), al Capitol 2, Desenvolupament del POUM i Plans derivats (PPU,

PEU, PMU); i al Capitol 3, Execucio del planejament.
- Incorporacio dels criteris de génere i salut com a requisit dels plans i projectes derivats.

» Si. al Capitol 2, Desenvolupament del POUM i Plans derivats (PPU, PEU, PMU);

— Incorporacié d’Auditories o altres eines que avaluen els impactes en funci6 del Génere i

la Salut com a requisit dels plans i projectes derivats.
» Si. S’incorpora fer un seguiment de I'aplicacié d’aquests criteris al moment de

desenvolupar els Plans i projectes.
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5.2 Avaluaci6 de les actuacions del POUM per ambits

L’avaluacio de les actuacions del POUM s’ha realitzat aplicant els criteris de génere i salut (veure

Annex 6.1) per a cada un dels seguients ambits amb els que treballa el mateix POUM (Avang):
I/ MODEL URBA | ENTORN NATURAL

[/ ESPAIS PUBLICS | ESPAIS OBERTS/VERDS/LLIURES

Il EQUIPAMENTS

IV/ HABITATGE

V/ MOBILITAT

VI/ ACTIVITATS ECONOMIQUES

Per cada ambit s’han desenvolupat els segtients apartats:

— Recomanacions prévies fetes al document de ’Avang del POUM sobre els impactes a
les actuacions proposades.

— Quadres d'impacte de génere i salut d’avaluacié de les actuacions considerades per
I’Auditoria aplicant els criteris de génere i salut: Proximitat, diversitat, autonomia, vitalitat,
representativitat i habitabilitat.

— Comentaris i recomanacions després de realitzar I'Avaluacié d'impactes de génere i

salut.
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5.2.1

I/ MODEL URBA | ENTORN NATURAL

I.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

Aposta per un model de municipi compacte, concentrat al nucli i amb noves zones amb
usos mixtes que afavoreixi tant la vida quotidiana des de la perspectiva de génere com
la salut.

Millora qualitativa del conjunt amb els buits urbanitzats amb mixtura d’usos

Millora dels recorreguts quotidians per afavorir la connectivitat entre barris

Afavoriment de les centralitats quotidianes

Afavoriment de la percepci6 de seguretat i I'accessibilitat en urbanitzar els terrenys buits
entre els teixits

Densificacié del nucli antic que contribueixi a la vitalitat de la zona i que pugui promoure
I'existéncia de comergos de proximitat a la xarxa quotidiana.

Millora de la proximitat i la monofuncionalitat dels teixits amb els usos que es puguin
introduir, en les noves centralitats als barris externs

L’escenari B, centrat en una reactivacié econdomica del municipi i en el foment del nucli
urba amb creixement qualitatiu, reforga el model de municipi compacte i connectat i no
d’'increment de consum de sol i dispersié. A més, es creu rellevant que limiti el nombre
d’habitatges nous per garantir la qualitat dels que ja existeixen als nuclis urbans.

Es valora positivament el tractament dels riscos vinculats a les fonts de risc ambiental

(molt relacionats a la guia de salut de la DIBA)

Recomanacions per evitar els Impactes negatius:

Els buits a urbanitzar, en ser peces de grans dimensions i trobar-se als perimetres del
nucli urba poden generar zones d’inseguretat i dificultat en I'accessibilitat. S’haurien
d’especificar els criteris de com desenvolupar aquests espais perqué no esdevinguin
espais insegurs o inaccessibles.

Al nucli urba, els nous buits que es volen urbanitzar, haurien d’incloure zones de verd
urba i sempre garantir la barreja d’'usos en les plantes baixes i la qualitat dels espais
publics.

Als barris externs formats per les 7 urbanitzacions residencials caldria definir les
solucions especifiques per tal de no perpetuar el model d’habitatge aillat i monofuncional
amb tipologia de ciutat jardi. Cal evitar fer nous habitatges i, en cas que sigui necessari,
que estiguin en les noves zones de centralitat amb tipologies plurifamiliars i amb
connexio del transport public.

Als barris externs, cal tenir en compte per les noves centralitats, la necessitat de
densificar, perd també que hi ha dificultats amb I'accessibilitat a més que, la seva
ubicacié no hauria de ser aillada i hauria de garantir sempre la barreja amb altres usos

que es puguin introduir.
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Als poligons industrials, no seria acceptable un municipi que contingui en la seva
proximitat fabriques contaminants i d’altres tipus d’industria que perjudiqui la salut de les
persones.

Als poligons industrials cal resoldre la connectivitat de vianants i en bicicleta (no solament
el transit rodat), els accessos insegurs i 'accessibilitat. Cal tenir en compte que els
passos que es volen generar a través dels poligons per arribar a altres llocs com la zona
del parc fluvial o zona rural haurien de complir aquests requisits.

Als poligons industrials, cal garantir el transport public des del municipi, sempre que hi
hagi alguna activitat, diirna i nocturna. Per aixd, es recomana que es posi com a condicié
del desenvolupament d’aquests sectors un estudi de la mobilitat quotidiana que faciliti
I'accés i els llocs de treball de proximitat a la poblacié d’Olesa.

Als poligons industrials, cal evitar usos comercials en grans superficies amb productes
del dia a dia (alimentacio, entre altres), ja que genera competéncia al comerg de
proximitat que es vol potenciar al nucli urba.

A la proteccié patrimonial, cal incloure-hi la preservacié dels espais naturals del municipi
com a pulmons verds necessaris per a una vida saludable.

En relacio al contingut del DIE (Document Inicial Estratégic) I'eleccio de I'escenari B com
el més adient, d’acord amb criteris mediambientals, convindria d’alguna manera introduir
el criteri de salut dintre de la matriu semaforica de valoracié de I'escenari, per corroborar
o replantejar I'eleccid de I'escenari proposat. (DIBA)

En quant a la contaminacié de I'aqlifer amb vulnerabilitat intrinseca alta (quantitativa i
qualitativa) per I'elevada ocupacié urbana i industrial al seu aflorament, tal com diu la
memoria de I'avang de POUM, caldran accions urgents per millorar I'estat quimic actual
i no empitjorar situacié quantitativa.

En relacio als conreus abandonats recents, caldra tenir-ne cura des del punt de vista del
possible impacte negatiu que el seu abandonament i la possibilitat d’aparicié de plagues

podria tenir sobre la salut publica

1.2 Quadres d’'impactes de génere i salut

Per a Model urba i entorn natural, s’han avaluat les segiients actuacions:

1.1 Nucli Urba: Ordenacio6 dels creixements urbans i millora de la cohesié urbana.

1.2 Barris externs - Afrontar les problematiques dels barris en urbanitzacions: per la seva posicio

allunyada del nucli urba, la ordenacié i la gestié dels serveis, sobretot Ribes Blaves i Oasis.

Creaci6 de centralitats d’'usos (subcentres equipats).

1.3 Poligons industrials - Reordenacié del teixit industrial: completar la urbanitzacid, accessos i

equipaments i altres usos.
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1.4 Patrimoni natural i historic - Confeccio i aprovacié dels catalegs i Foment de les activitats en

sol no urbanitzable:

1.5 Escenari B. Reactivacié econdmica i foment del nucli urba: creixement qualitatiu
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1.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I'Avaluacié

Les actuacions de Model urba i entorn natural han inclos la gran majoria de les recomanacions
inicials i s'han maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en totes les
actuacions, ja sigui directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com a criteris
transversals en les determinacions del pla i del planejament derivat i projectes a executar,

garantint el criteri de multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.

D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat

- Desenvolupament d’actuacions per afavorir la proximitat quotidiana i la connectivitat
urbana com la urbanitzacié de buits urbans, com per exemple el sector la Central (SUD-
1) que permetra donar continuitat a la trama urbana existent relligant-la amb el nucli urba;
el sector Cal Candi (SUD-6) omple el buit existent i connecta el nucli urba d’Olesa amb
el barri residencial de les Planes; o la via de circumval-lacié nord entesa com a via local
de connexid entre barris.

- Millora de les connexions amb els nous tragats cap els poligons industrials afavorint el
transport actiu a la xarxa quotidiana a peu i en bicicleta cap a aquestes zones i els entorns
naturals al que donen acceés.

- Prioritzacié de la rehabilitacié urbana en lloc de nova construccié d’habitatges, d’acord
amb un escenari de creixement moderat i no expansiu.

- EI POUM desclassifica bona part del plans especials de reforma interior que preveia en
ambits clarament no urbans, de forma que es reduira la dispersid de les arees

urbanitzades i la pressié sobre I'entorn natural.

Diversitat

- Diverses actuacions d’ordenament dels buits urbans en sol urbanitzable que afavoreixen
la mixticitat d’'usos a l'introduir nous equipaments i espais de relacié i serveis en alguns
dels casos que millora el desenvolupament de la vida quotidiana i els espais que li donen
suport.

- Consolidacié de les centralitats quotidianes actuals al nucli urba amb la densificacio
controlada per garantir el comer¢ de proximitat; i la creacié de noves centralitats en
urbanitzacions residencials als barris externs com Ribes Blaves apropant alguns usos
quotidians possibles que afavoreixen la diversitat dels entorns monofuncionals i amb
habitatges plurifamiliars.

- Incorporacié de noves activitats terciaries o d’equipaments als poligons industrials

generant mixticitat d’'usos.
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Autonomia

Vitalitat

L’augment de la cohesié urbanistica per mitja d’'una millora de I'accessibilitat a peu i en
bicicleta i del transport public en tot el nucli urba compacte.

Urbanitzacio dels buits urbans amb barreja d’'usos en les plantes baixes amb comerg de
proximitat i altres que afavoreixen la percepcié de seguretat.

Criteris d’accessibilitat en els nous desenvolupaments i ubicaci6 de les noves

centralitats, en els llocs amb més accessibilitat.

Centralitats quotidianes, tant al nucli urba com a les urbanitzacions als barris externs,

que afavoreixen la vitalitat urbana.

Representativitat

Patrimoni amb interés natural, agricola o paisatgistic lligat a la identitat de la zona.
Participacio de persones veines dels diferents nuclis a les sessions participatives del
POUM i incorporacié en concret de I'experieéncia de les dones a través del grup de
I’Auditoria.

Habitabilitat

Model saludable, que minimitza el consum de recursos energétics i del sol, amb
actuacions de contencié de les urbanitzacions, recuperant entorn natural, potenciant
I'agricultura local i desenvolupant els tragats dels camins rurals que permetin accedir a
I'entorn natural.

Mesures de protecciod dels terrenys de I'entorn de poligons industrials, com el corredor
verd al poligon de la KAO.

Noves zones a desenvolupar en llocs sense riscs d’acord amb I'estudi mediambiental.

Dins de les recomanacions a destacar que no s'han pogut incorporar i que es considera que

podrien

tenir un impacte negatiu en les actuacions, es recomana:

En el cas del buit a urbanitzar que correspon a Cal Candi, només s’han pogut introduir
algunes millores, donat que es tracta d’un pla parcial aprovat definitivament i amb
projectes de reparcel-lacié d’urbanitzacié també aprovats definitivament. Caldra posar
especial atencio per reduir el possible impacte negatiu, a les indicacions dels criteris en

les determinacions pel planejament derivat i projectes.
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- Tot i que es reconeixen els valors naturals i paisatgistics locals, calen incorporar
actuacions que posin en valor el patrimoni social i cultural, amb la incorporacié del
principi d’igualtat entre dones i homes en les actuacions per a recuperar la memoria i
historia del municipi.

- Els habitatges en fileres en les urbanitzacions no acaben de diversificar I'oferta tipologica.
Si bé genera altres opcions més enlla de I'habitatge unifamiliar, no garanteix la mateixa
diversitat que els habitatges plurifamiliars. Per aixd caldria preferentment desenvolupar
més habitatges d’aquest tipus.

- Dificultat de garantir 'accessibilitat a les noves centralitats en llocs com Ribes Blaves;
requereix un estudi en detall de com accedir-hi.

- Garantir a les noves actuacions el reequilibri del nomenclator amb equitat de génere.

- Als poligons industrials si bé es considera positiu la diversificacié d’activitats, poden
generar un impacte negatiu si no es troba I'equilibri entre el comer¢ de proximitat del
nucli urba i els que es puguin localitzar als poligons de manera que siguin
complementaris i no generin competéncia amb la vitalitat urbana que es vol promoure. A
més, en la ubicacié de noves activitats com s6n també els equipaments, cal tenir molt
present que les condicions d’accés no generin percepcio d’inseguretat. Per aix0, caldra
posar especial atencidé per reduir el possible impacte negatiu, a les indicacions dels
criteris en les determinacions pel planejament derivat i projectes.

- Encara que les actuals industries quimiques no generin cap risc des del punt de vista de
la salut, d’acord amb la informacié contrastada amb altres municipis de la Diputaci6 de
Barcelona, la no limitacié d’aquestes activitats es considera un impacte negatiu per a la
percepcio6 de la salut per part de la poblacio.

- Encara que es garanteix la localitzacié sense riscs de les noves zones a desenvolupar
caldran estudis amb indicadors objectius per introduir els criteris de salut a la justificacid

per assegurar que no es generen impactes negatius.

Tot i aix0, es considera que el que no s'ha pogut incloure directa o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte a I'hora d’elaborar les politiques publiques municipals que

complementin les actuacions.
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5.2.2 1/ ESPAIS PUBLICS | ESPAIS OBERTS/VERDS/LLIURES

II.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

— Amb els nous parcs urbans, hi ha una millora dels grans espais publics i verd urba al
voltant dels barris del nucli urba on hi havia mancances d’espais verds i, aix0 millora la
proximitat en 'accés a aquests espais aixi com la vida quotidiana i la salut.

— Amb el sistema local de jardins i places (espais vertebradors), es generen nous espais
publics de relacio a escala de barri que s’integraran a la xarxa quotidiana i dona espais
als barris amb menys possibilitats de nous espais lliures com és I'Eixample.

— Amb el sistema de rieres, s’'introdueixen altres elements naturals a la trama urbana i de
forma ordenada, evitant que les seves aiglies generin problemes d’accessibilitat i
manteniment als carrers.

— Amb els camins rurals i el parc fluvial, hi ha un apropament de I'entorn natural del municipi

al teixit urba.
Recomanacions per evitar els Impactes negatius

— Amb el sistema local de jardins i places i amb els nous parcs, cal garantir la seva
connectivitat entre si i amb la resta de la xarxa quotidiana d’equipaments, comergos i
parades de transport public.

— Els nous parcs urbans, en ser peces de grans dimensions i en trobar-se als perimetres
del nucli urba, poden generar zones d’inseguretat. S’hauria de garantir que estiguin
envoltats per habitatges i amb plantes baixes amb usos comercials i d’equipaments. A
més, especificar els criteris de com desenvolupar aquests espais perquée no esdevinguin
espais insegurs o inaccessibles (veure criteris generals en aquest document). A
vegades, segons la seva ubicacid, és millor un conjunt de petites arees verdes i d'esbarjo
relacionades entre si que un gran parc urba allunyat dels nuclis urbans.

— Cal millorar els accessos actuals i futurs per carretera als grans parcs urbans del riu i de
la muntanya, ja que tenen actualment accessos dificultosos que generen espais insegurs
i inaccessibles.

— Als camins rurals que permeten accedir al medi natural, incorporar itineraris per caminar,
correr, anar en bicicleta al voltant del municipi que siguin segurs i accessibles.

— Caldria especificar els criteris de disseny dels espais publics per introduir criteris de
genere i de salut tant als nous projectes com a les rehabilitacions. Alguns espais publics
actuals tenen problemes de disseny dels paviments, mobiliari i d’il-luminacié generant
espais insegurs, inaccessibles i amb manca de verd. Cal també que dins els criteris es
tinguin en compte els infants amb diversitat funcional per I'eleccio del mobiliari i disseny
dels accessos.

— Als espais publics a escala de barri que es volen trobar dintre de la trama urbana, cal

tenir en compte la seva ubicacié en relacié amb altres espais i equipaments publics i el



25 de setembre 2018

seu potencial com a espais de relacié i cura, a més d’introduir verd en la mesura del
possible. Aquests espais es podrien generar amb la utilitzacié de patis d’escola o d’altres
equipaments, també en algunes cantonades i ampliant voreres on hi hagi equipaments
de proximitat. Caldra especificar els criteris de disseny pels projectes d’aquests espais.
(veure els criteris generals en aquest document).

— Cal resoldre també espais per gossos com animals domeéstics i com a part de les

necessitats de cura als espais publics i oberts.

11.2 Quadres d’'impactes de génere i salut

Per a Espais publics i espais oberts/verds/ lliures, s’han avaluat les segtients actuacions:

2.1 Espais publics: sistema general de parcs i jardins - Nous parcs urbans (de tot el municipi)
2.2 Espais publics: sistema local de jardins, places i altres espais lliures

2.3 Espais oberts: sistema de rieres i arees inundables

2.4 Espais oberts: camins en s0l no urbanitzable

2.5 Espais oberts: parc fluvial del Llobregat i accessos
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11.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I’Avaluacio

Les actuacions d’Espais publics i espais oberts/verds/ lliures han inclos la gran majoria de les
recomanacions inicials i s'han maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en
totes les actuacions, ja sigui directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com
criteris transversals en les determinacions del pla i pel planejament derivat i projectes a executar,

garantint el criteri de multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.
D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat

- Nous parcs urbans, verds i accessibles per revertir el déficit sobretot als barris del nucli
antic i 'Eixample i sistema d’espais publics als diferents barris vertebrats amb la xarxa
quotidiana.

- Parc fluvial (Via Blava) com element que permet la millora de la connectivitat del teixit

urba amb 'espai natural del Riu Llobregat.

Diversitat / Vitalitat

- Espais publics en llocs relacionats amb altres usos, com son les noves centralitats, que

afavoreixen la barreja de gent i la socialitzacio.
Autonomia
- Diversos accessos a peu i en bicicleta des del nucli urba cap al Parc fluvial (Via Blava)
Habitabilitat

- Verd urba en les diferents escales del municipi que afavoreixi la cohesié social i la salut.

- La proteccié dels espais naturals i les zones forestals en relaci6 amb la trama urbana
com espais d’us comunitari afavorint la relacié6 amb aquest i generant més espais de
trobada. A més, amb un seguit de criteris especifics que afavoreixen els relacionats amb
la salut.

- Sistemes de rieres protegits i integrats amb els espais verds oberts que redueixin el risc

d’'inundacio i donin qualitats als espais on s’integren.

No s’identifiquen impactes negatius. Aixi i tot s’adverteix que gran part dels impactes positius
identificats depenen de com s’apliquin els criteris de génere i salut als plans derivats i de
I'execucio dels projectes d’acord amb com I'estableixin les normes del POUM. Per aixo, i per
mantenir impactes positius considerats fins ara, es fonamental fer els seguiment de aquests

criteris al moment de la definicié dels plans i projectes.
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Tot i aixd, es considera que el que no s'ha pogut incloure directa o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte com a part de les politiques publiques municipals que complementin

les actuacions.
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5.2.3

[1l/ EQUIPAMENTS

Ill.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

El sistema general d’equipaments comunitaris i el sistema local de dotacions reforcen la
xarxa quotidiana als barris i afavoreixen la proximitat amb la distribucié d’aquests al
municipi.

Els nous usos d’equipaments socials afavoreixen |'activitat i generen vida i seguretat als
barris monofuncionals com les urbanitzacions. A més, poden millorar la qualitat de vida
amb el seu programa.

El Centre d’Atencié Primaria dona resposta a una demanda concreta del veinat i resol

en part els requeriments de salut.

Recomanacions per evitar Impactes negatius

Cal identificar altres necessitats socials, a més de gent gran i joves per 'augment
demografic, i pensar en altres necessitats com totes les que tenen a veure amb la cura
de les persones i la salut en el sentit més ampli, no només fisica sin6 també emocional
(veure diagnostic i dades de poblacio i equipaments actuals).

Preveure equipaments polifuncionals i polivalents que barregen activitats i que es poden
adaptar a necessitats diverses, a més que permetin que es puguin decidir amb la
participacio del veinat les seves necessitats concretes i el tipus de gestid, donant millor
resposta a les necessitats quotidianes i millorant el sentit d’apropiacié. Aixo pot ser clau
per garantir el seu bon funcionament en les urbanitzacions residencials de baixa densitat.
Els equipaments que es proposen per a activitats culturals i per a la promoci6 del turisme,
com es comenta al document, haurien de servir també per dinamitzar la vida al poble,
tenir en compte la seva ubicacio i en el programa que doni resposta també a les
necessitats de la poblacié d’Olesa.

A més de la localitzacié d’equipaments en les noves zones a desenvolupar, caldria
reforcar la xarxa d’equipaments dins de la trama urbana existent i millorar la seva
distribucio, per crear una xarxa d’equipaments que formi part de la xarxa quotidiana
d’espais publics, comergos i parades de transport public.

Cal que estiguin ubicats en zones sense risc d’acord als criteris de salut.

Qualsevol dels equipaments hauria de formar part de la xarxa quotidiana, en relacié amb
altres usos sobretot amb espais publics, ubicar-se en zones ben connectades a peu,
segures i accessibles, i amb una parada de transport public. Aixd pot garantir un municipi
actiu en tot el seu conjunt amb activitats que generin vida al seu voltant.

Si bé dotar d’equipaments les arees degradades pot ajudar a facilitar la seva revitalitzacio
i potenciar la seva capacitat d'intercanvi amb altres barris i zones de la ciutat, cal prestar
especial atencié en la ubicacio d’aquests equipaments en les noves zones que es volen

desenvolupar i en la redefinicié dels usos dels poligons. No és recomanable ubicar
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equipaments d’Us quotidia en zones de poligons industrials, ja que sén zones insegures
degut al seu Uus monofuncional i manca d’activitats en alguns horaris. En el cas que
s’ubiquessin en zones com aquestes, s’hauria d’especificar molt bé al mateix POUM els
criteris del disseny i programa per contrarestar possibles impactes negatius (veure els
criteris generals en aquest document).

— En el cas de les urbanitzacions, els equipaments haurien d’ubicar-se en les zones amb
major densitat de poblacio, no allunyades i poder garantir, en la mesura del possible, els
mateixos criteris que els anomenats anteriorment.

— Caldria especificar els criteris del disseny arquitectonic dels edificis d’equipaments que
sigui un disseny saludable i per garantir la seva relacié “oberta” amb I'espai public i
carrers del voltant, per evitar que siguin edificis “tancats” sense finestres o portes que no
donen vida al carrer i generen percepcio d’'inseguretat a I'espai public (veure els criteris
generals en aquest document).

— Cal que estiguin ubicats en zones on es puguin garantir aparcaments reservats.

IIl.2 Quadres d'impactes de génere i salut

Per a Equipaments, s’han avaluat les seglients actuacions:

3.1 Sistema general d’equipaments comunitaris

3.2 Sistema local de dotacions
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111.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I’Avaluacio

Les actuacions d’Equipaments han inclds la gran majoria de les recomanacions inicials i s'han
maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en totes les actuacions, ja sigui
directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com criteris transversals en les
determinacions del pla i pel planejament derivat i projectes a executar, garantint el criteri de

multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.

D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat
- Equipaments en la trama urbana consolidada i noves ubicacions en els buits urbans i en
llocs centrals, contribuint a la xarxa quotidiana.

Diversitat

- Nous equipaments a les noves centralitats que afavoreixin la diversitat del teixit a les
urbanitzacions monofuncionals del barris externs.

- Els nous equipaments admeten una diversitat d’'usos, de manera que hi puguin haver
diversos en cada ambit, quan sigui possible. La decisio dels usos concrets es pot prendre

des de I'ajuntament amb la participacio veinal.

Autonomia

- Va implicit en les noves ubicacions per equipaments la millor accessibilitat possible a

peu.

Vitalitat

- Nous equipaments ubicats en llocs relacionats amb altres usos, com a les noves

centralitats, que afavoreixin la socialitzacio.

Habitabilitat

- Enles reserves de sol per a equipaments, el Pla només fa explicita quan la decisio és
ferma, com en el cas de la nova zona esportiva i CAP, demandes prévies reconegudes
pel POUM.

Dins de les recomanacions a destacar que no s'han pogut incorporar i que es considera que

podrien tenir un impacte negatiu en les actuacions, es recomana :
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No s’identifiquen impactes negatius. Aixi i tot s’adverteix que gran part dels impactes positius
identificats depenen de com s’apliquin els criteris de génere i salut als plans derivats i execuci6
dels projectes d’acord amb com I'estableixin les normes del POUM. Per aix0, i per mantenir els
impactes positius considerats fins ara, és fonamental fer els seguiment d’aquests criteris al

moment de la definicié dels plans i projectes.

Per altra banda, s’identifica la necessitat de politiques publiques als equipaments que afavoreixin

els criteris de génere i salut, per a les quals es fan les seglients recomanacions:

- ElI POUM deixara diversos usos possibles en les reserves de sol per a equipaments, la
decisio dels usos concrets haurien d’incorporar els criteris de génere i salut i la
participacio veinal d’acord a les necessitats particulars de cada ubicacié..

- S’ha d’entendre que la salut és multidimensional i que a més del nou CAP i la zona
esportiva (que fonamentalment promou esports masculinitzats com el futbol) caldran
altres politiques municipals per promoure la salut des d’una perspectiva de génere. Per
altra banda, els programes dels equipaments han de poder ser polifuncionals per poder

acollir diverses politiques que coresponsabilitzin les tasques de cures.

Tot i aix0, es considera que el que no s'ha pogut incloure directa o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte com a part de les politiques publiques municipals que complementin

les actuacions.
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5.2.4

IV/ HABITATGE

IV.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

Promocio de I'habitatge de lloguer social per afavorir, entre altres, a les dones caps de
families monomarentals i amb menys recursos.

El Nucli Antic es vol densificar amb tipologia plurifamiliar i aixd podria beneficiar un
mercat de tipologia més variada per families joves, gent que viu sola, entre d’altres.

Als barris externs, la densificacio i diversificacid tipologica ajuda a trencar amb la
monofuncionalitat i I'habitatge aillat que no s’adequa a la majoria de les necessitats i

possibilitats de les families.

Recomanacions per evitar impactes negatius

S'ha de procurar construir el minim d’habitatge nou, ja que la demanda es podria resoldre
amb la rehabilitacié del parc actual (afavoreix també el model compacte).

Com a part del parc d’habitatge social necessari, compra per part de I'Ajuntament
d’edificis a mig construir en mans dels bancs, concretament a la zona a prop de 'ARE,
que a més produeix una zona degrada al seu entorn.

Els nous habitatges haurien de ser plurifamiliars i pluritipolégics, ja que sén un
percentatge minoritari al municipi i amb una ordenacié amb barreja d’'usos com els
comercials, petits tallers i oficines en les plantes baixes a més d'ubicar alguns dels
equipaments necessaris. En aquestes noves ordenacions també incloure espais oberts
d’us comunitari.

A les noves zones d’habitatge, s’haurien d’establir els criteris d’ordenacio i el disseny de
les plantes baixes i portals per afavorir la percepcio de seguretat (veure els criteris
generals en aquest document).

A les noves zones a desenvolupar cal pensar la densitat necessaria perqué siguin noves
zones amb la suficient vitalitat.

Plantejar nous habitatges als barris externs, si bé pot tenir un impacte positiu perqué
permet introduir altres tipologies plurifamiliars, pot agreujar la problematica, ja que
estariem incrementant la poblacié en un entorn de baixa densitat i allunyat del centre. La
solucid, pel que fa a la ubicacio, la densitat i els serveis que es desenvolupen, a més de
com és I'ordenacio i el disseny en la seva totalitat, podra afavorir o empitjorar la situacio.
Per aix0 es recomana analitzar i establir els criteris necessaris pel desenvolupament
d’aquestes zones (veure els criteris generals en aquest document).

La ubicacio de qualsevol dels nous habitatges hauria de garantir-se en una zona sense
risc, en entorns accessibles. Pel que fa als edificis, establir els criteris per a un disseny
saludable pel que fa a materials, orientacions, tipus de servei, etc.

Fer que els edificis d’habitatge siguin accessibles i hi hagi habitatge social que tingui en

compte aquestes necessitats.
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Cal tenir en compte el tipus d'habitatge que necessitem segons la diversitat de
necessitats de la poblaci6. Segons les dades, I'envelliment de la poblacio i 'emancipacio
de la gent jove genera unes demandes concretes perd a més s’hauran de tenir en compte
les necessitats de les families amb dificultats i altres necessitats d’habitatge entre les
quals s’hauria d’incloure les de les families monomarentals i les dones que hagin viscut
violéncia masclista, que requereixen un tractament especial per garantir 'accés a
I'habitatge amb igualtat d’oportunitats entre dones i homes.

Cal intervenir sobre una inexistent generacié d’HPO els darrers 10 anys a Olesa, que pot
evidenciar i augmentar les desigualtats entre la poblacié especificament socials i de
salut, la qual cosa caldra abordar amb cura.

Cal fomentar diferents tipus de tinengca com els contractes de masoveria urbana,
habitatges compartits, especialment els que puguin ser intergeneracionals i foment de

les cooperatives de I'habitatge.

IV.2 Quadres d’'impacte de génere i salut

Per a Habitatge, s’han avaluat les seglents actuacions:

4.1 Sol Urba: resposta a la demanda d'habitatge

4.2 Barris externs: diversificacio tipoldgica i densificacié controlada
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IV.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I'’Avaluacio

Les actuacions d’Habitatge, han inclos la gran majoria de les recomanacions inicials i s'han
maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en totes les actuacions, ja sigui
directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com a criteris transversals en les
determinacions del pla i pel planejament derivat i projectes a executar, garantint el criteri de

multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.

Cal destacar que el POUM preveu un percentatge més elevat que les necessitats identificades

al diagnostic (demanda exclosa) d’habitatge protegit i assequible.
D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat

- Edificis plurifamiliars per habitatge assequible ubicats en barris equipats i amb mixticitat

d’'usos i a la nova centralitat de Ribes Blaves també amb mixticitat d’'usos.
Diversitat

- Dels habitatges dotacionals gairebé la meitat (86 habitatges) son destinats a gent gran i
gent jove com a demanda identificada al diagnodstic. Pero, de 'altra meitat (80 habitatges)
que estan per definir, s’ha pogut especificar que siguin, entre d’altres, per a families
monomarentals i/o dones (amb les seves families) que hagin viscut violéncia masclista,
contribuint a la igualtat d’oportunitats en I'accés a I'habitatge d’aquestes dones.

- Es densifica el Nucli Antic amb tipologia plurifamiliar i aixd podria beneficiar un mercat
de tipologia més variada per families joves, gent que viu sola, entre d’altres. La
densificacio és, pero, controlada i limitada a parcel-les de certa grandaria que admetran
edificis plurifamiliars.

- Promocié d’habitatge de lloguer social en totes les seves modalitats. S’han augmentat
els percentatges minims en diversos sectors, especialment en el sector SUD-1 “La
Central”.

- Habitatge de proteccio oficial a la zona de nova centralitat de Ribes Braves diversificant

la tipologia d’habitatge i tipus de tinenga en una urbanitzacié monofuncional.
Autonomia

- En principi i, d’acord amb la normativa, tots els habitatges han de ser accessibles per a

tothom.

Vitalitat
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- Es fomenta la rehabilitacié per garantir la vitalitat urbana del Nucli Antic i, a més, la
barreja d’habitatges amb altres usos. Com que la rehabilitacié no podra cobrir totalment
la demanda dels propers tres o quatre quadriennis, els sectors de sol urbanitzable
inclouran nou habitatge, preferentment assequible i amb proteccié oficial, perd responen
també a la necessitat de completar el nucli urba i aportar espais per a equipaments i

espais lliures.
Habitabilitat
- Noves zones a desenvolupar en llocs sense riscs d’acord amb I'estudi mediambiental.

Dins de les recomanacions a destacar que no s'han pogut incorporar i que es considera que

podrien tenir un impacte negatiu en les actuacions, es recomana :

- Reconsiderar la demanda d’'unifamiliars, encara que sigui en proporci6 minima i no
prioritaria, ja que genera un impacte negatiu als barris externs d’urbanitzacions
residencials.

- Per garantir 'accessibilitat plena de persones amb diversitat funcional caldran politiques
municipals d’adequacio6 dels habitatges a les particularitats especifiques.

- Caldra assegurar d’incloure els criteris de génere i salut al disseny dels edificis i la
localitzacio dels habitatges per les condicions especifiques d’habitabilitat ja que la gran

majoria s’han d’incloure als plans i projectes.

Tot i aix0, es considera que el que no s'ha pogut incloure directa o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte com a part de les politiques publiques municipals que complementin
les actuacions.

A continuacioé algunes politiques publiques necessaries per a complementar les actuacions amb
les d’habitatge (DIBA):

— Generaci6 d'habitatge de proteccié oficial (d'iniciativa publica, privada o de manera
concertada entre ambdos).

— Posada en marxa de serveis d'habitatge amb I'objectiu d'engegar programes de
coneixement de I'estat del parc.

— Foment de la rehabilitacio, des de mesures de disciplina urbanistica, delimitacié d'arees
(de llei de barris, de conservaci6 i rehabilitacid, de conjunts d'especial interés, ...) i la
tramitacio d'ajuts a la rehabilitacio dels edificis i habitatges.

— Foment de les permutes: canvi d'habitatges no adaptats (sense ascensor) per habitatges
adaptats (amb ascensor i sense barreres arquitectoniques).

— Foment dels habitatges compartits, programes intergeneracionals d'habitatges
compartits entre gent gran i joves estudiants.

— Posada en marxa de serveis d'habitatge.
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— Foment dels contractes de masoveria urbana.

— Foment dels habitatges compartits, especialment els que puguin ser intergeneracionals.

— Foment de les cooperatives de I'habitatge.

— Foment dels edificis d'habitatges plurifuncionals, (barrejant I'is residencial amb altres
usos més productius, ja sigui en planta baixa o d'altres) i pluritipologics (barrejant
habitatges de diferents mides i caracteristiques).

— Posada en marxa de serveis especifics relacionats amb l'impagament d'hipoteques i
lloguers, com és OFIDEUTE de la Generalitat de Catalunya (Oficina d'Informacio i

Assessorament sobre el Deute Hipotecari)

Altres actuacions per no arribar a situacions de mobbing o infrahabitatge.

— Creacid de serveis publics d'informacio i assessorament, per exemple, oficines anti-
mobbing incloses en les oficines municipals d’informacié al consum, on es pugui donar
assessorament legal.

— Implicacié del departament municipal d'urbanisme en el control de la conservacié del
edificis per part de les persones propietaries, a fi de fer complir la llei i evitar la degradacio
de barris sencers.

— Implicacio dels Serveis Socials a fi de promoure ajuts per a la conservacio dels edificis

per part dels col-lectius més necessitats de la societat
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5.2.5 V/ MOBILITAT

V.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

La nova xarxa viaria millora la connectivitat entre els barris.

Sobre les vies del tren. El soterrament de les vies es considera la millor opcié, ja que
afavoreix la connexi6 entre diferents zones del municipi (zones de treball als poligons
industrials i I'entorn natural com el riu) i elimina tota una zona percebuda com a insegura
al seu entorn, com al barri de 'Eixample.

Els itineraris de vianants i en bicicleta ofereixen diferents opcions de desplagcaments als

barris i afavoreixen les distancies curtes a peu i en bicicleta

Recomanacions per evitar impactes negatius

Redaccié d'un Pla de Mobilitat Quotidiana com a punt de partida per elaborar una
estratégia de mobilitat sostenible als municipis, que doni resposta a les necessitats no
només del moén productiu siné també les del reproductiu.

Reconduir el model de mobilitat del municipi, en favor d’'un model de mobilitat no tant
depenent del vehicle privat.

Les altres opcions respecte a les vies del tren, com la nova opcid (alternativa 3) de moure
la via al mateix tracat que la carretera, si bé millora la relacié amb el teixit que I'envolta i
és una oportunitat d’'ordenar amb nous usos i espais verds la zona de I'Eixample, agreuja
la barrera que es produeix en relaci6 amb els poligons i I'entorn natural que es vol
millorar. Caldra estudiar molt bé com es resoldra aquesta relacio, els entorns que es
generin i com seran els passos soterrats que son espais especialment sensibles que
generen una gran percepcio d’inseguretat, com son alguns dels passos actuals. Segons
I'experiéncia del servei d’urbanisme de la GSHUA en altres POUMs, cal destacar
impacte sobre la contaminacié acustica que poden provocar aquestes grans
infraestructures, amb una afectacid especial en els ambits residencials que travessen,
per tant cal posar l'alerta en la necessitat de mitigar I'impacte acustic que se’n pugui
derivar per evitar I'impacte sobre la salut de les persones residents que podria arribar a
tenir.

Les noves infraestructures no haurien de dificultar en cap cas la mobilitat a peu de forma
accessible i segura. Els nous tragats d’autovia i carretera, podrien generar problemes de
connectivitat al territori, zones insegures, a més de l'impacte ambiental en els seus
entorns. Per tant, caldria estudiar tot el seu tragat i fer les mesures necessaries per evitar
aquesta situacio.

Posar l'alerta en la necessitat de mitigar 'impacte acustic que se’n pugui derivar de les
possibles noves grans infraestructures de mobilitat per evitar 'impacte que podria arribar

a tenir sobre la salut de les persones residents.
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— La nova xarxa viaria proposada hauria de reforgar la xarxa quotidiana entrellagant els
barris amb els equipaments, comergos, espais publics i parades de transport public,
afavorint els recorreguts a peu i en bicicleta segurs i accessibles que permetin optar per
aquests desplagaments en els trajectes locals. Haurien d’aprofitar-se per generar vies
saludables, ja que algunes tenen el seu tracat en zones a prop de I'entorn natural. Hauria
de tenir una seccié que permetés tenir calgades amb amplades suficients per persones
amb cadira de rodes, zones de descans amb bancs, il-luminacié a les voreres, arbres i
carrils bici. (En carrers amb velocitats inferiors a 30 km/h la calgada pot ser compartida
entre ciclistes i automobils. En la resta de carrers, els carrils per a ciclistes cal que siguin
preferentment segregats. Preveure circuits per a vianants en els dos costats de tots els
carrers excepte quan la calgada sigui excessivament estreta).

— La nova xarxa viaria hauria de garantir la connexiéo entre les zones de nou
desenvolupament i els nuclis existents, donant prioritat als desplagaments a peu i en
bicicleta, perd també en transport public. Les noves vies haurien de servir per promoure
un transport public que millori la connexid entre els diferents barris i entre les zones més
allunyades com les urbanitzacions i els poligons amb el nucli central. A més, des del
centre als nuclis del voltant, sobretot a Terrassa.

— Tenir en compte espais per a la ubicaci6 de parades de transport public amb
marquesines (bancs, il-luminacid, espai de pas, ...) i en zones accessibles i segures.

— Les noves carreteres haurien d’'incloure mesures per a pacificar el transit al municipi i les
zones més poblades i reduir els accidents.

— A més, fomentar altres maneres d'usar el vehicle diferents del cotxe privat: el cotxe
multiusuari (carsharing) i/o el cotxe compartit (carpooling).

— Preveure un sistema d'aparcament que pugui assegurar I'eliminacié de vehicles sobre
els carrers per afavorir la xarxa quotidiana. Aquests aparcaments haurien d’ubicar-se en
zones poblades, amb usos al voltant i no en zones allunyades que puguin generar espais
insegurs i inaccessibles. Situar aparcaments publics als accessos de les ciutats i altres
assentaments urbans, en contacte amb parades de la xarxa de transport public per
afavorir la intermodalitat i reduir I'is del cotxe privat.

— Preveure un sistema de carrega i descarrega compatible amb els recorreguts a peu i en
bicicleta de la xarxa quotidiana.

— Cal treballar per a que la totalitat del transport public, tant 'autobus com els ferrocarrils,
estiguin adaptats i que beneficiin les persones usuaries de cadira de rodes, perd també
a persones usuaries de cotxets infantils, carros de compra o amb altres circumstancies

de mobilitat reduida, etc.

V.2 Quadres d’'impactes de génere i salut

Per a la Mobilitat, s’han avaluat les seguents actuacions:

5.1 Infraestructures viaries: Autovia B-40 / Carretera C-55/
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5.2 Sistema general viari completament i estructuracié de la xarxa viaria urbana: Via de
circumval-lacié nord, Vial fagana est, Vial d’accés als barris de Ribes Blaves i Oasis, Ordenacié

dels fronts de la carretera de Manresa (C-55)

5.3 Itineraris de bicicletes: xarxa basica, inicial (circuit de comunicacio entre els principals centres

escolars i esportius, I'estacio del ferrocarril, el parc fluvial del riu Llobregat)

5.4 Itineraris de vianants i arees de prioritat invertida (carrers d’Us exclusiu o de prioritat invertida,

també carrers d’us mixt)



V.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I’Avaluaci6

Les actuacions de Mobilitat, han inclds la gran majoria de les recomanacions inicials i s'han
maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en totes les actuacions, ja sigui
directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com a criteris transversals en les
determinacions del pla i pel planejament derivat i projectes a executar, garantint el criteri de

multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.
D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat

- L’opcié del trasllat de la via del tren per a situar-la en paral-lel amb la carretera C-55
afavoreix la connexid i continuitat entre aquesta zona i el teixit urba de I'Eixample.

- Les noves infraestructures viaries i el sistema general de xarxa viaria urbana,
principalment aquestes ultimes, milloren la connectivitat dintre i fora del municipi.
Especialment la via de circumval-lacié nord, que millora la connexié Sant Bernat - Cal
Candi - Les Planes - Collet —-Poble Sec, sense haver de passar pel centre. A més d’'un
nou accés directe des de Ribes Blaves i Oasis al nucli urba.

- S’inclou reserva de sol per aparcaments en els accessos i en diversos llocs estratégics
que poden ser dissuasius de I'is del vehicle dintre del nucli urba.

- Els itineraris en bicicleta i a peu donen suport a la xarxa quotidiana connectant , per
exemple, equipaments quotidians, estacié de ferrocarril i el parc fluvial; a més de

promoure el transport actiu.
Diversitat

- Laxarxa viaria urbana afavoreix els desplagaments a peu i en bicicleta des dels diferents

barris i en relacié a la xarxa quotidiana.
Autonomia

- El Pla preveu el manteniment i ampliacié dels carrers del nucli antic com a carrers amb
prioritat invertida i assenyala especificament els principals itineraris urbans on cal millorar
els espais per a vianants.

- Es tenen en compte les recomanacions per als passos soterrats generats per les
infraestructures viaries amb indicacions als projectes per evitar la percepcio d’'inseguretat
que generen i problemes d’accessibilitat.

- Es posa també especial atenci6 als desplacaments interns a peu i en bicicleta, a través
del nucli urba i en determinats itineraris del territori municipal, especialment en relacid
als accessos al parc fluvial del riu Llobregat i al parc natural.

- Es mantenen les preexisténcies i es caracteritza un sistema general de xarxa de camins

rurals constituint un element singular i representatiu del municipi. Pel seu perfil
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estructurador de 'accessibilitat a les diverses arees agricoles i forestals s’han identificat
en el planol d’Estructura General i Organica del territori.

- Projecte de Vies Blaves, de camins parcialment executat que segueix el curs del riu
Llobregat, al llarg de les poblacions que travessa i que també s’han incorporat al POUM,
proposant noves traces i punts de connexié en els nous sectors que es desenvolupen

junt a aquestes.

Vitalitat

- La pacificacié dels carrers de la xarxa viaria urbana afavoreix I's social dels espais
publics com espais de trobada.

- S’incorpora al POUM aquells camins i vials que completen una vasta xarxa que relaciona
les masies, els camps, les poblacions veines amb els camins d’alt component ludic i
turistic per la forta influéncia del senderisme en I'entorn de les muntanyes de Montserrat,
processos de peregrinacio antics que han evolucionat cap al lleure i el gaudi dels entorns

naturals.

Habitabilitat

- La pacificacié de molts dels carrers és una de les mesures de control del transit rodat

dintre de la trama urbana que contribueix a la reduccié d’accidents.

Dins de les recomanacions a destacar que no s'han pogut incorporar i que es considera que

podrien tenir un impacte negatiu en les actuacions, es recomana:

- Cal tenir en compte que amb el trasllat de les vies de tren, es pot perjudicar la proximitat
actual a 'estaci6 del tren i per aix0 cal trobar mesures per evitar impactes negatius en

aquest sentit.

Per altre banda, s’identifica la necessitat de politiques publiques per a la Mobilitat que afavoreixin

els criteris de génere i salut. Per aix0, es fan les seglients recomanacions:

- Les politiques de transport public sén fonamentals com a complement per a garantir la
proximitat urbana a totes les zones i barris i la diversitat de les modalitats de transport i
caldra un estudi de la mobilitat quotidiana que tingui en compte tots els recorreguts,
ubicacioé de les parades i horaris necessaris.

- Les noves infraestructures viaries, requereixen com a contrapartida al seu impacte
negatiu, la prioritzacié del transport public com a modalitat preferent dintre del municipi.

- Es recomana tenir en compte la iconografia inclusiva, atenent a la diversitat de génere i
funcional, entre d’altres; a tota la nova senyalitzacio dels carrers.

- Els tracats dels itineraris de bicicleta i prioritat per a vianants requereixen projectes

municipals especifics per afavorir la xarxa quotidiana.
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Tot i aixd, es considera que el que no s'ha pogut incloure directa o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte com a part de les politiques publiques municipals que complementin

les actuacions.
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5.2.6 VI/ ACTIVITATS ECONOMIQUES

VI.1 Recomanacions prévies

Impactes positius identificats a maximitzar

— Promou i incentiva el sector comercial
— Al nucli urba es plantegen eixos comercials que contribueixen ala xarxa quotidiana.

— Incentivar I'agricultura i reservar terreny per a la produccioé d'aliments locals.
Recomanacions per evitar impactes negatius

— Cal mantenir i protegir els serveis relacionats amb el comer¢ de proximitat com
I'alimentacid, venda al detall i altres, que actualment predominen al municipi, davant les
grans superficies.

— Cal replantejar i equilibrar les industries que es consideren motor principal cap a un
model que recuperi l'activitat de I'agricultura i mantingui la diversitat dels serveis de
proximitat.

En aquest nou model, incorporar les noves economies social i cooperativa on es
garanteixi la igualtat d'oportunitats entre dones i homes, incrementant la preséncia de
dones als llocs de treball del municipi.

— Cal assegurar que totes les activitats econdmiques que es desenvolupen ampliaran les
possibilitats de treball remunerat per a les dones i gent jove del municipi.

— S'ha de resoldre la situacioé de les actuals industries quimiques instal-lades al municipi
que puguin generar un impacte negatiu a la salut i evitar que altres d'aquest tipus
s'instal‘lin en les reserves de sol industrial.

VI.2 Quadres d’'impactes de génere i salut

Per Activitat econdmica s’han avaluat les seglients actuacions:

6.1 Estratégia economica local i Millora de I'activitat comercial i terciaria

6.2 Ordenacio Sol industrial
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V1.3 Comentaris i recomanacions finals d’acord amb I'Avaluacio

Les actuacions d’Activitat econdmica han inclds la gran majoria de les recomanacions inicials i
s'han maximitzat els impactes positius identificats. Es van incloure en totes les actuacions, ja
sigui directa o indirectament al POUM, els criteris de génere i salut com a criteris transversals en
les determinacions del pla i pel planejament derivat i projectes a executar, garantint el criteri de

multiescalaritat a les actuacions que es desenvolupen.
D’acord als criteris avaluats es destaquen dintre dels impactes positius:

Proximitat

- S’incentiva el petit comerg, especialment el quotidia i de proximitat a les plantes baixes i
als diferents barris.
- Als poligons industrials, on s’afegiran també serveis, es contemplen xarxes de vianants

i en bicicleta per accedir des del nucli urba.

Diversitat

- El foment del petit comerg també contribueix amb la diversitat d’activitats al nucli urba i
introduir nous serveis als poligons industrials també millora aquesta condicié en

aquestes zones.
Autonomia

- Es fomenten els eixos comercials amb la concentracio i continuitat urbana de I'activitat

comercial i en condicions d’accessibilitat de la xarxa viaria urbana.
Vitalitat

- Les activitats comercials al nucli urba soén part dels objectius del POUM per garantir la
vitalitat urbana conjuntament amb la densificacié selectiva d’habitatges per assegurar

que puguin existir aquests usos.
Habitabilitat

- S’entén que la promocié del comerg de proximitat genera llocs de treball en 'ambit local
que poden promoure l'ocupacié femenina per trobar-se dintre del mateix municipi
facilitant la conciliacié de les diferents tasques de la vida quotidiana.

- La proteccié dels sectors agricoles i el manteniment dels horts urbans (que passen a sol

no urbanitzable) son activitats que beneficien la salut de les persones.
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Dins de les recomanacions a destacar que no s'han pogut incorporar i que es considera que

podrien tenir un impacte negatiu en les actuacions, es recomana :

- Introduir noves zones de serveis als poligons industrials i tenint en compte que poden
ser de grans superficies, pot generar impactes negatius per la competéncia que es generi
entre aquests i el comerg de proximitat als barris. Calen politiques municipals per limitar

els tipus de comerg i no produir competéncies que puguin perjudicar al petit comerg.

Per altra banda, s’identifica la necessitat de politiques publiques per a la Mobilitat que afavoreixin

els criteris de génere i salut, per a les quals es fan les seglients recomanacions:

- Per afavorir la diversitat de les activitats econdomiques, sobretot el desenvolupament
d’activitats locals, sén necessaries politiques municipals complementaries que impulsen
'economia social i solidaria i dintre d’aquestes especificament la promocié de la

autoocupacio femenina.

Tot i aix0d, es considera que el que no s'ha pogut incloure directament o indirectament al POUM
s'hauria de tenir en compte com a part de les politiques publiques municipals que complementin

les actuacions.
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6. ANNEXES
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6.1 CRITERIS DE GENERE | SALUT

Aquest apartat recull criteris elaborats pel Collectiu Punt 6 en diversos treballs d’investigacio,
assessorament i publicacions dins de les quals es troben referéncies a altres treballs. Per
aprofundir en els criteris que es desenvolupen com a qualitats, es pot consultar la publicacié de
Col'lectiu Punt 6 “Espais per a la vida quotidiana. Auditoria de qualitat urbana amb perspectiva
de génere” a I'apartat de Recursos. També trobareu altres publicacions que amplien diferents

temes com els de seguretat.

En el context de I'encarrec, aquests criteris s’han revisat amb els criteris de salut, conjuntament
amb la Diputaci6 de Barcelona, que hem considerat que es podrien afegir des de la perspectiva
de génere. També es poden ampliar amb la Guia online - Entorn Urba i Salut de la Diputacié de

Barcelona disponible al apartat de Recursos.

Tots aquests criteris han sigut revisats des d’'una perspectiva feminista de la Salut per la Red

CAPS (Centre d’Analisis i Programes Sanitaris).

Aquest son els criteris generals que serveixen com a guia per a l'aplicacié de I'Auditoria de
Geénere i Salut, per mesurar els impactes possibles de les actuacions proposades que es

plantegen al POUM.

6.1.1 Criteris per a la transversalitat de génere i salut al POUM

Per tal que les actuacions urbanes incorporin satisfactériament criteris de génere i salut és
fonamental que aquests s’integrin des de I'organitzacioé del treball i de I'equip en el seu dia a dia,

d’acord al context socio-espacial sobre el qual s’esta treballant.

Es defineix com a transversalitat de génere en la gestié urbana, el nivell d’'incorporacié del principi

d’equitat de génere en la gestié urbana de forma que sigui:

— Equitat: Abordada de forma interdisciplinaria entre les diferents arees de I'’Administracié
que incorporin els diversos coneixements urbans i no només des de I'arquitectura.

— Participacio: Garantint que la informacio flueixi de forma bidireccional, en ambdds sentits
entre les persones veines i ’Administraci, independentment de si I'actuacié és liderada
des de la comunitat o des de I'Ajuntament.

— Multiescalar: Des del detall dels espais publics fins a la lectura integral del territori i en
les diferents etapes de la planificacié urbana, evitant la sectoritzacié de la planificacio
general.

— Altres: Aspectes generals a incloure al document com legislacié especifica, llenguatge

no sexista i visibilitat dels criteris als apartats del document.

La relacio entre les actuacions i les persones que els porten a terme és determinant, ja que hem

identificat que, malgrat que en molts casos existeixen instruments dins de les lleis per aplicar la
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transversalitat de génere, el resultat depén en gran mesura de la capacitat i la voluntat de les

persones encarregades.

Les dades que s’utilitzen en totes les etapes, des del diagnostic fins a I'elaboracié del pla s’han
de recollir diferenciades per sexe, per poder avaluar I'impacte de totes les actuacions de forma

diferenciada.

Il EQUITAT

Objectius al POUM: Incorporar dins de I'equip d’elaboracié del POUM (persones politiques i
técniques de I'Ajuntament, equip redactor i equips assessors) a persones amb diferents

coneixements urbans, sense jerarquies i amb equitat de génere.

— Equip de treball integrat per persones de diferents arees i disciplines que intervenen en
les tematiques del POUM (com a minim: dins de I’Ajuntament arees d’urbanisme i arees
socials com igualtat i salut, entre altres com joves, gent gran... Dins de I'equip redactor
i/o assessor: a més de les que exigeix el POUM, sociologues urbanes, gent especialista
en salut i génere....)

— Paritat de dones i homes treballant a I'equip.

— Distribucié equitativa de llocs de responsabilitats per sexe.

— Diversificacié de les arees i departaments masculinitzats i feminitzats.

— A més de les reunions de ftreball o presa de decisions, existeixen altres espais
d’interaccioé entre les persones que treballen en les diferents arees.

— Interacci6 entre les diferents arees en el treball diari.

— Coneixements de I'equip sobre I'equitat de génere (si hi ha hagut una formacié especifica

a les diferents arees per tal d’aplicar la perspectiva de génere).
Il PARTICIPATIVA

Objectius al POUM: Incorporar la participacio de les persones veines i el coneixement previ i

quotidia del context territorial des d’'una perspectiva de genere.

— Integracié de la participacié ciutadana amb perspectiva de génere durant les diferents
etapes del POUM i als plans i projectes derivats.

— Cerca de solucions adaptables a les particularitats socials, territorials, econdmiques i
urbanes del context a la intervencio.

— Visites de camp pel coneixement quotidia al territori per part de les persones técniques
encarregades de I'elaboracio del POUM.

— Interaccio del personal técnic amb entitats i persones veines del territori.

— Processos d’avaluacio després de les intervencions en les que participa la ciutadania.

— Oficina fisica d’atencio ciutadana al territori durant el procés del POUM
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I/ MULTIESCALAR

Objectius al POUM: Generar eines (normatives, indicacions, recomanacions) dintre del document
que permetin tenir en compte les diferents escales espacials durant les diverses etapes de la

planificacio (plans i projectes derivats).

— Existéncia d’eines de diagnostic per fer una analisi integral de les diferents escales
espacials des de la vida quotidiana (barri, municipi, territori).

— Existéncia d’eines d’avaluacio en totes les etapes de la planificacié urbana (actuacions
POUM, plans i projectes derivats, altres actuacions de millora urbana)

— S’incorporen els criteris de génere i salut en totes les escales de la planificacio (POUM,

plans i projectes derivats, altres actuacions de millora urbana)

IV/ ALTRES

Objectiu al POUM: Incorporacié de la normativa, llenguatge no sexista i incorporacio i visibilitat

dels criteris de génere i salut.

— Incorporacié al document de la normativa referent a génere i salut.

— Utilitzacié de llenguatge no sexista en la redaccié de tot el document.

— Incorporacié al diagnostic de dades elaborades des d’una perspectiva de génere i salut.

— Visibilitat dels criteris de génere i salut a la redaccio de la Memoria.

— Visibilitat dels criteris de génere i salut incorporats a les propostes.

— Incorporacié dels criteris de génere i salut com a requisit dels plans i projectes derivats.

— Incorporacié d’Auditories de Geénere i Salut (normativa, articulo?) com a requisit dels
plans i projectes derivats, per a les seves avaluacions i elaboracié com a resultat dels

informes d’impacte de genere i salut.



25 de setembre 2018

6.1.2 Criteris de génere i salut per a les actuacions del planejament

El model de planejament urba i territorial que afavoreix la vida quotidiana des de la perspectiva
de génere ha de contribuir al desenvolupament d’una societat més justa i equitativa perqué
influeix en la localitzacié de les activitats, en la interrelacié d'aquestes i en les qualitats dels

espais’3a més de contribuir al desenvolupament sostenible4.

Es planteja un model que compleixi certes qualitats tant a la seva ordenacio del territori com al
disseny dels seus espais, un model que es basa en la proximitat espai-temps, optim per al
desenvolupament de la vida quotidiana facilitadora de la mobilitat que prioritza els desplagaments
a peu i accessibles per connectar les activitats, i dels usos mixtos amb diversitat d’equipaments,
comergos i transport a prop dels habitatges. A més, respon a I'autonomia de les persones per a
I'is de diferents espais; a la vitalitat en els carrers perqué les persones els utilitzin i interactuin

entre si i a la representativitat, per al reconeixement i la participacio en igualtat d’oportunitats.

Es defineixen sis qualitats urbanes, les quals es consideren necessaries per a que les diferents
escales espacials de la planificacié s’adeqliin a la vida quotidiana des d’una perspectiva de
génere i de la salut. D’aquestes sis qualitats, cinc parteixen del treball previ de Col-lectiu Punt 6:
proximitat, vitalitat, diversitat, autonomia, representativitat. Aquestes qualitats urbanes també
afavoreixen uns entorns saludables, ja que promouen les relacions socials de les persones, els
desplacaments a peu, els habits saludables, entorns segurs. S'ha afegit una sisena qualitat,

habitabilitat, que déna resposta als aspectes de I'entorn ambiental vinculats amb la salut.

Proximitat, vitalitat, diversitat, autonomia, representativitat i habitabilitat son qualitats que estan
vinculades entre si i que de manera integral poden millorar la salut de les persones, ja que com
diu la Guia Salud y Desarrollo Urbano Sostenible’: “la salut de la poblacié es pot millorar amb
el desenvolupament d'entorns i oportunitats que generin o incrementin la salut i el benestar i fent

facils i accessibles les opcions sanes”

Aquestes qualitats tenen per objectiu poder identificar condicions necessaries a complir per la
planificacio i disseny dels espais i elaborar indicadors que permetin fer un seguiment en el temps

en les actuacions.

13 Bofill Levi, Anna (2008) “Guia per al planejament urbanistic i I'ordenacié urbanistica amb la incorporacié de criteris
de genere” Barcelona: Institut Catala de les Dones

14 S4dnchez de Madariaga, Inés (2004) “Urbanismo con perspectiva de genero” Sevilla: Instituto Andaluz de la Mujer.

15 Salud y desarrollo urbano sostenible. Guia practica para el analisis del efecto en la salud de iniciatives locales de
urbanismo” Udalsarea 21. https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/publicaciones_informes
_estudio/es_pub/adjuntos/Salud-Desarrollo-Urbano.pdf
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PROXIMITAT

S’entén per proximitat la ubicacié propera, en 'espai i el temps'8, aixi com la connectivitat a peu
lliure d’obstacles dels espais de relacid, equipaments quotidians, parades de transport public i
comercgos en relacié als habitatges i entre si, de forma que sigui possible per tot tipus de persones

efectuar a peu les activitats quotidianes amb recorreguts que enllacin els diferents usos.

S’identifiquen tres escales de proximitat en funcié de l'assiduitat i de les necessitats de la
poblacio, que impliquen: alld que es troba a 5 min de casa (300 m aprox. escala de veinat), a 10
min (entre 600 m i 800 m aprox. escala de barri) i a 20 min (entre 1.300 m i 1.600 m aprox. escala
suprabarrial) a peu i sense dificultats. La proximitat és necessaria per poder realitzar les activitats
quotidianes de manera efectiva combinant les esferes personal, productiva, propia i comunitaria.
Si els espais d’Us quotidia no sén proxims, la vida quotidiana de les persones es dificulta, ja que
han de dedicar més temps als desplagaments o renunciar a activitats per poder desenvolupar les
tasques diaries. La separacid dels usos en la planificacié urbana impedeix que es conformi una
xarxa quotidiana on es vinculin totes les activitats necessaries per al desenvolupament de la vida.
En el concepte de proximitat entren altres aspectes que aquest treball no aborda, perd que també

determinen la proximitat, com soén els factors econdmics, socials i culturals.

Es essencial potenciar recorreguts Utils i accessibles per a totes les mobilitats, que siguin
capaces d'entrellacar I'habitatge amb els espais de relacio, els equipaments i els serveis. Aquests
recorreguts Utils han de permetre la realitzacié6 de més d'una tasca alhora enllagant diverses

activitats, i han d'estar recolzats per una xarxa per als vianants i de transport public.'?

Es fonamental fomentar un transport actiu per promoure I'activitat fisica de la poblacio, ja que
segons la Guia Entorn Urba i Salut'® “La practica regular d'activitat fisica s'ha associat a
nombrosos beneficis per a la salut: redueix el risc de malaltia cardiovascular, redueix la pressié
sanguinia i la concentracié de colesterol a la sang, aixi com el risc de patir diabetis, cancer de
colon i de mama. També redueix el risc de patir depressié i millora el benestar psicologic.

Recentment s'ha associat també com un factor d'envelliment saludable”

DIVERSITAT

La diversitat consisteix en la mixtura social, fisica i funcional que permet la varietat de persones,
activitats i usos responent a les diferents necessitats de les persones en funcié del génere, sexe,

edat, diversitat funcional, origen, cultura i condicié social, entre altres factors. Es fonamental que

16 Miralles-Guasch, Carme. "Dindmicas metropolitanas y tiempos de la movilidad. La regidon metropolitana de
Barcelona, como ejemplo". A: Anales de Geografia vol. 31 p. 125-145, 2011

17 Muxi, Zaida (coord) Postsuburbia, 2013

18 Guia Entorn Urba i Salut, Diputacié de Barcelona
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els espais incorporin aquesta condicid, que tinguin en compte la varietat d’experiéncies i

quotidianitats de les persones i la pluralitat de necessitats que se'n deriven.

La densificacio selectiva, en punts o zones estratégiques, és un pas imprescindible per fer viable
la incorporacioé d'activitats productives, reproductives i d'oci que millorin la vida quotidiana.
Aquesta acupuntura de densificacié ha d'anar acompanyada de la flexibilitzacié de les tipologies
edificatories que s'introdueixin, a més de les diferents tipologies residencials i la mescla d'usos
que generi major us del carrer. Dins de la varietat de I’habitatge caldria plantejar diferents models

de tinenca. La diversificacio fisica és una caracteristica a favor de la interaccioé social.'®

El fet de no incloure-la provoca I'aparicié d’espais en els quals només es considera un tipus de
persona usuaria, un tot universal, falsament neutral i inclusiu. La universalitat deixa fora tota
activitat i tota persona no emmarcada en la “normalitat” de I'experiéncia dominant (classe,

geénere, sexe, origen i cultura, etc.)

AUTONOMIA

Per garantir una vida amb autonomia i seguretat s'ha de treballar per afavorir els desplagaments
a peu en I'entorn proper, que ha de permetre desenvolupar la majoria de les activitats quotidianes.
Aquelles que no sigui possible resoldre en proximitat han d'estar ben comunicades amb un
transport public apropiat o amb solucions comunitaries adequades en temps, recursos i

possibilitats. Els entorns propers han de ser actius i estar ben equipats2°.

Les persones gaudeixen d’autonomia quan els espais son percebuts com a segurs, generen
confianga per ser utilitzats sense restriccions de cap tipus i quan les condicions d’accessibilitat
son universals als espais del barri i de la xarxa quotidiana, tenint en compte les capacitats fisiques
particulars. Quan no es considera la necessitat d’autonomia de les persones, es creen espais
que no propicien confianga, per no ser accessibles per a persones amb capacitats diferents o
persones amb cotxets infantils o carros de la compra; espais que transmeten percepcid
d’inseguretat que fan que una part de la poblacid, sobretot les dones, no els utilitzi per por; espais
que pel seu disseny no fomenten I'autonomia de persones grans, dependents o dels infants, que
necessiten que hi hagi una persona cuidadora sempre al seu costat, fet que limita la llibertat de

la persona cuidadora i de la que es cuida.

1% Muxi, Zaida (coord) (2013) Postsuburbia, Ed Comanegra
20 Muxi, Zaida (coord) (2013) Postsuburbia, Ed Comanegra
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La seguretat des de la perspectiva de génere proposa 6 condicions necessaries que son
transversals a totes les escales: espais visibles, vigilats, vitals, equipats, senyalitzats i

comunitaris.2?

Aquesta qualitat també inclou I'accessibilitat per a les persones amb diversitat funcional (fisica,
visual, auditiva, intel-lectual o per trastorn mental) com a condicio basica per tenir autonomia en

I'is de la ciutat.

VITALITAT

La vitalitat d’'un espai sorgeix de la preséncia simultania i continua de persones i de la densitat
d’activitats i usos als carrers, espais de relacié i equipaments que afavoreixen la trobada, la

socialitzacié i 'ajuda mutua entre les persones.

Falta vitalitat en zones infrautilitzades com les zones que només es fan servir a determinades
hores del dia (arees residencials monofuncionals i de baixa densitat, zones comercials o de

negoci) i quan falta relacio entre els edificis i el carrer.

La vitalitat també esta relacionada amb la cura dels espais, tant urbans com naturals.

REPRESENTATIVITAT

Existeix representativitat quan es percep reconeixement i visibilitat real i simbolica de tota la
comunitat de manera que es valora la memoria, el patrimoni social, cultural i natural amb equitat

i la participacié de les persones en les decisions urbanes.

La manca de reconeixement i visibilitat tant de les persones que han format part del passat de la
societat com de les que formen part del seu present en els espais publics del barri i en altres
espais del municipi, en especial de les dones, que han estat majoritariament invisibilitzades en

la memoria historica i quotidiana, impedeix construir una societat més igualitaria i justa.

Per enfortir el sentit de pertinenca i comunitat és necessari incidir tant en la millora dels aspectes
fisics que doten de caracter I'espai public, com en el foment de la participacio ciutadana. Aquest
procés ha de posar especial émfasi en la preséncia de les dones en tots els ambits de
representacio i participacid. L'especial atencidé a les dones és degut al fet que son les qui
majoritariament concilien les necessitats del mon de la reproduccid i de la produccié. No obstant

aixo, el seu coneixement de I'entorn fisic i social no sempre és considerat a I'hora de plantejar

21 Col-lectiu Punt 6 “Construyendo entornos seguros desde la perspectiva de genero” Institut de Ciencies Politiques i
socials Colleccions CiP Informes niumero 5, 2011
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propostes de canvi i millora. Per construir la referéncia de la zona es poden rescatar i valorar les

singularitats paisatgistiques i historiques propies de cada lloc?2.

També és important incidir en les representacions que es fan de les dones pel seu vincle amb la
propia vida de les dones, evitant representacions que puguin promoure la violéncia contra les
dones, la reificacié o que perpetuin la cultura de la violacié. A més és important visibilizar la
diversitat de dones i de cossos que existeixen, normalitzant la diversitat i evitant imatges que

mostren un només tipus de cos normatiu i ideal de bellesa.

HABITABILITAT

Entorns que proporcionin condicions fisiques, socials i ambientals que permetin el
desenvolupament d'una vida sana i saludable. Segons Toni Solanas?? I'habitabilitat ha d'estar
definida des de les necessitats de les persones. Unes necessitats, la satisfaccio de les quals ha
de comencar per garantir per a tothom les condicions de confort normativament establertes, perd
que han d'estendre's a la configuracié d'un espai habitable sa, desproveit d'amenaces a la salut
i al lliure desenvolupament de les capacitats de les persones, configurat amb materials lliures de
components nocius - com els ja reconeguts amiants, els COV (compostos organics volatils), els
formaldehids, el benzé, I'éter de glicol - i protegits de camps i radiacions electromagnétiques —
naturals i artificials - que puguin afectar a la salut i al benestar dels habitants. Els elements a tenir
en compte per tenir uns entorns habitables sén I'abséncia de contaminants ambientals que
puguin causar malaltia (contaminacié de l'aigua, luminica, de l'aire, radioactiva, térmica, etc.), de
riscos ambientals naturals (associats a fenomens geoldgics interns, inundacions, temporals de
vent, que encara que son degudes a causes climatiques naturals tindran un major impacte en la
poblacié depenent de la localitzacié dels assentaments humans) o antropics (produits per
activitats humanes com accidents quimics, nuclears, ... desforestacions que poden agreujar el

risc d'incendis, etc.).

També és essencial per un entorn habitable poder accedir a una alimentacié de proximitat,

estacional i variada a preus assequibles i, en la mesura del possible, ecologica.

22 Muxi, Zaida (Coord) (2013) “Postsuburbia” Ed Comanegra
23 Solanas, Toni “La necesidad de una nueva habitabilidad” ponéncia Congreso Internacional

Rehabilitacion y Sostenibilidad. El Futuro es Posible, Barcelona 2010
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6.1.3 Ambits de treball

Els ambits de treball sén les variables identificades com a prioritaries amb les que es fa la lectura
de la vida quotidiana en 'urbanisme des de la perspectiva de génere, tant per a I'elaboracié del
diagnostic com pels criteris recomanats a les actuacions. Aixo facilita el fet de poder treballar
d’'una manera més entenedora des de I'experiéncia de les persones, en aquest cas, amb el grup
de I'Auditoria. Cada variable s’organitza a partir d’'una definicié de com s’entén i qué inclou, i un
seguit de condicions, organitzades a partir de les qualitats definides anteriorment com a
necessaries (proximitat, diversitat, autonomia, vitalitat, representativitat i habitabilitat), que poden

tenir un impacte des de la perspectiva de génere i de la salut.

Els seguents criteris son aplicables a les diferents escales, des del planejament general fins al
disseny dels espais. Tot el que no sigui resolt al POUM s’haura d’incloure com a part dels criteris
d’altres instruments derivats com: plans de millora urbana, plans especials, projectes

d’urbanitzacio o les directrius dels projectes arquitectonics en cada cas.

A més, cada fitxa de valoracio conten informacié sobre quina poblacié i en quin espai territorial
(municipi, barri, sector...) impacte. La poblacié identificada es va separar en dues categories. Per
una banda, la poblacié en general i per altre I'especifica. Es a la poblacié especifica on es pot
mesurar I'impacte des d’'una perspectiva de génere i salut, ja que els criteris dels grups de
poblaci6 identificats es van fer amb aquesta perspectiva (persones cuidadores, dependents,
dones, diversitat funcional, entre d’altres). Les dades quantitatives per mesurar aquests grups de
poblacio no existeixen en les dades estadistiques disponibles i, per tant, és necessari produir-les
i podrien ser el resultat d’'un diagnostic de poblacioé que es faci amb aquest objectiu per part de

I’Ajuntament.

Finalment, s'identifica I'impacte positiu 0 negatiu que pot tenir I'actuacio en relacié al compliment

o no del criteri en concret d’acord a les condicions sobre les que influeix.



AMBIT DE TREBALL

I/ MODEL URBA | ENTORN NATURAL

DEFINICIO

El model de ciutat proxima i amb barreja d’'usos on sigui possible assegurar la continuitat dels recorreguts en les
diferents modalitats de transport public o a peu, és a dir, que no impliqui dependéncia amb cotxe privat, aproxima els
usos quotidians i possibilita un millor desenvolupament de les diferents activitats, siguin productives, reproductives,
propies o comunitaries.

Dins d’aquest model urba es valora I'escala del barri com I'espai principal on es desenvolupen les activitats quotidianes
i es defineix la xarxa quotidiana. La xarxa quotidiana la formen el conjunt d’espais de relacio, equipaments quotidians,
comergos, parades de transport public i carrers que els connecten, que soén utilitzats per les persones que viuen al barri
per satisfer les seves necessitats quotidianes. Els carrers de la xarxa quotidiana han de permetre els recorreguts a peu,
tenir continuitat i ser Utils, és a dir, que a més de fer d’enllag, hi continguin les diferents activitats. En un entorn urba que
no esta contaminat ni existeixen riscos ambientals per a la nostra salut.

Aquests criteris contribueixen també a la salut i, a més, hi podriem afegir la proximitat a fonts de risc de contaminacio
ambiental com a factor decisiu alhora de no escollir un emplagament per desenvolupar una promocio residencial, ni
altres espais d’Us comunitari.

El risc ambiental es pot definir de diverses maneres segons el context que sigui objecte d'estudi. A continuacié tenim 3
possibles definicions:

Probabilitat d'ocurréncia d'un fenomen que afecta directa o indirectament al medi ambient.

Perill ambiental latent al qual poden estar sotmesos els éssers humans en funcié de la probabilitat d'ocurrencia i
severitat dels danys d'un determinat fenomen.

Probabilitat que s’esdevinguin accidents majors que involucrin els materials perillosos que es manipulen en les
activitats amb risc elevat, que puguin transcendir els limits de les seves instal-lacions i afectar adversament a la
poblacio, els béns, I'ambient i els ecosistemes.

L'avaluacio d'aquest risc comprén la determinacié de I'abast dels accidents i la intensitat dels efectes adversos en
diferents radis d'afectacio (Guia online DIBA Entorn Urba i Salut, fitxa “Fonts de risc ambientals”).



P. PROXIMITAT I MODEL URBA | ENTORN NATURAL
CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t#6 uns criteris que defineixen cada ambit

P.1 Distribuci6 i distancia a peu entre els diferents usos quotidians des dels habitatges en sol urba

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblaci6 del barri Persones cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta, amb
mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN
P.1.1 Distribucio d’espais de relacié a escala de veinat que permetin I'accés en un radi maxim de 300 m a peu amb recorregut
accessible.

P.1.2 Distribucié dels espais de relacié a escala de barri que permetin I'accés a un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat.
P13 LIstribucio dels espais de relacio a escala suprabarrial que permeun 'acces a un radi maxim de 2U min a peu sense
T dificultat

P.1.4 Distribucié dels comergos quotidians que permetin I'accés en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat.

P.1.5 Distribucié de comergos variats que permetin I'accés en un radi maxim de 20 min a peu sense dificultat.

P.1.6 Distribucié dels equipaments quotidians que permetin I'accés en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat des de tot
el barri.

P.1.7 Distribucié dels equipaments quotidians que permetin l'accés entre ells en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat.

P.1.8 Distribucio dels espais de relacié del barri en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat en relacié amb un equipament
quotidia.

P.1.9 Proximitat del teixit urba amb I'entorn natural.

P.2 Connectivitat i continuitat urbana

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié del barri Persones cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE

N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

P.2.1 Classificacio de nou sol urba sempre que hi hagi continuitat amb la trama urbana consolidada.

P.2.2 Ocupar el sol de manera que s'eviti la dispersié en el territori, que s'afavoreixi la cohesioé social i I'activitat fisica.

P.2.3 Nous creixements en arees que tinguin condicions adequades de tipus topografiques, geologiques, hidroldgiques, etc.

P.2.4 Millora de les connexions en zones allunyades on hi hagi habitatges (urbanitzacions residencials en sol no urba - suburbis)
amb els nuclis urbans i els usos quotidians.

P.2.5 Tragats dels carrers de la xarxa quotidiana sense elements que dificultin la connectivitat a peu com vies de tren,
infraestructures viaries, entre altres.

P.3 Transport actiu

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Tota la poblacié del barri Dones que es desplacen a peu/bicicleta, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

P.3.1 Xarxa de recorreguts per a vianants accessibles, segurs i dotats amb bancs i senyalitzacié en tot el municipi.

P.3.2 Xarxa de carrils bici ben mantinguts i senyalitzats en tot el municipi.

P.3.3 Connexié de la xarxa per als vianants, els carrils per a bicicleta i el transport public.

P.3.4 Facilitar recorreguts interurbans amb bicicleta.

P.3.5 Garantir que els nous nuclis urbans disposin de varietat de destinacions (com escoles, botigues i centres o espais d'oci) a
distancies facils de recérrer a peu o en bicicleta.

P.3.6 Aplicar mesures per pacificar el transit amb la finalitat de disminuir els riscos relacionats amb el transit (reals o percebuts) i
ajudar a les persones vianants a sentir-se segures per propiciar els desplagaments caminant o en bicicleta.

P.3.7 Dotacio d'aparcaments de bicicleta segurs als espais de la ciutat de major concurréncia (espais publics, equipaments,
serveis publics, estaci6 de FFGG...)




D. DIVERSITAT I MODEL URBA | ENTORN NATURAL
CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t#6 uns criteris que defineixen cada ambit

D.1 Varietat d'activitats al mateix municipi

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié Poblaci6 "activa" exclosa de I'economia tradicional capitalista i consumidores
d'altres economies, cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

D.1.1 Activitats economiques que permetin activitats productives que conciliin amb la vida quotidiana al municipi.

D.1.2 Nous models d’economia social i cooperativa que afavoreixen la igualtat d’oportunitats de treball a dones i homes.

D.1.3 Usos comercials que promouen el comerg de proximitat evitant les grans superficies.

D.2 Centralitats quotidianes als barris amb varietat d'usos

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblaci6é del barri Persones cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

D.2.1 Espais de centralitat als diferents barris amb barreja d’usos quotidians com equipaments, espais publics, parades de
transport public i comerg de proximitat.
D.2.2 Carrers de la xarxa quotidiana amb comerg quotidia.

D.3 Varietat d'usos i de persones als barris

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM, politiques municipals
Tota la poblacié del barri Persones cuidadores | dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

D.3.1 Teixit urba del barri on es barregen els habitatges amb algun altre Us (equipaments, comergos, petits tallers, oficines, etc.).

D.3.2 Distribucié de la poblacié segons diferents perfils al barri evitant la segregacié social.

D.3.3 Equipaments quotidians considerats basics, segons el perfil de la poblacié del barri.

D.3.4 Espais de relacié del barri que puguin ser utilitzats per diferents persones.

D.3.5 Densitat d’habitatges.

D.4 Caracteristiques diverses del teixit urba

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié del barri Persones cuidadores | dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

D.4.1 Forma i dimensi6 de les illes, tipus de parcel-les i tipologies d’edificacié que permetin la diversitat d’'usos i de persones. ‘ ‘ ‘



CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t#6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 del barri Persones amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la
compra, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripci6 aplica | postou | EGHNN

A.1.1 Creixements de les noves arees on es pugui garantir 'accessibilitat universal i de tot tipus.

A.1.2 Accessibilitat entre les zones urbanes i els espais d'interés natural.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio Usuaries majoritaries dels carrers i espais publics, cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica | posttu  [JIFSEEEGNN

A.2.1 Evitar zones industrials, comercials o altres monofuncionals, o bé establir mesures per millorar la percepcio de seguretat
en el cas de les existents.

A.2.2 Aparcaments publics situats en zones on es pugui garantir la vigilancia informal per I'afluéncia de gent i usos al seu

A23 Eépais intermedis entre blocs amb activitats al voltant.

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sabre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Dones Dones
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica | posiiu  |JIFCEEEEIN

A.3.1 Vestibuls d’accés als edificis amb I'entrada alineada amb la vorera del carrer, evitant racons o espais amagats (en cas de
no donar a un pati o a I'espai intermedi interior d'illa).

A.3.2 Evitar les plantes baixes amb racons que provoquen una gran sensacié d’'inseguretat i millorar les existents amb mesures
de disseny dels espais amb visibilitat.

A.3.3 Activitats diverses a les plantes baixes, evitant que hi hagi Unicament habitatges i que siguin compatibles amb I'is
residencial com comergos, oficines, tallers i petites industries no contaminants o que puguin perjudicar la salut.
A.3.4 Accés als vestibuls sense altres elements que obstaculitzin la visibilitat.

A.3.5 Accés als vestibuls sense altres elements que generin barreres fisiques.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Persones amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la
compra, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripci6 aplica | postiu | EGHNN

Senyalitzacio als diferents espais de la ciutat amb tipografia gran, contrast de colors i missatges curts i clars per facilitar la

A4 . i
seva lectura i comprensio.

Senyalitzacio als diferents espais de la ciutat, clara amb elements iconics, codis o pictogrames que facilitin la comprensié i

A4.2 - . .
que sigui diversa en sexe, génere i cossos.

A.4.3 Contenidors ergondomics adaptats per a persones grans, en cadira de rodes o amb poca for¢a a les mans.

Retolacié amb els noms dels carrers per millorar l'orientacié i també evitar desplagaments errats a persones carregades,
grans, o amb diversitat funcional. Rétols a una algada que puguin veure'ls les persones en cadira de rodes.

Ad.4




Sobre qué té influéncia?
GENERE/ SALUT
Sobre qui impacta?
Persones en general

Tota la poblaci6 del barri

Com s'inclou?
Indirectament al POUM

Persones especifiques
Poblaci6é cuidadores i dependents, dones.

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcio aplica | posttu  [JIFSEEEUNN
V.1.1 Espais de centralitat als diferents barris amb usos quotidians simultanis com equipaments, espais publics, parades de

transport public i comerg de proximitat.

V.1.2 Carrers de la xarxa quotidiana amb continuitat d'activitats durant el dia.

V.1.3 Espais per activitats itinerants que dinamitzin els carrers dins el barri (mercats, festes, bibliobUs, punt net, etc.).

Sabre qusé té influéncia?

Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sabre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié del barri Persones cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié

spica  posts  [NNEGEIN
V.2.1 Disseny dels carrers de la xarxa quotidiana amb espais i mobiliari que permetin a les persones portar a terme activitats de
relacié, d’estada, reuni6 o jocs i no només de desplagament.

V.2.2 Carrers de la xarxa quotidiana amb plantes baixes obertes a I'espai public que generin activitat i vida de barri

Sobre qué té influéncia?

Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Nucli urba Persones cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica postty | IFSGEHONN
V.3.1 Equipaments de la xarxa quotidiana amb espai intermedi que generi activitat cap al carrer.

V.3.2 Espais de relacié del barri amb perimetre obert cap al carrer de forma que s'integri amb les seves activitats.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT

Directament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general
Tota la poblaci6 del barri

Persones especifiques

Persones amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la
compra, dones

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcio aplica | posttu  [JIFSEEEUNN
V.4.1 Incrementar la densitat residencial per sobre de 30 hab./Ha per sostenir una oferta basica de serveis dins una distancia
"caminable".

V.4.2 Densificacio selectiva. Aprofitar els potencials de rebliment de les urbanitzacions disperses per generar més densitat
urbana, que millori els llindars de gestié publica i faci possible crear un entorn social més cohesionat.
V.4.3 Centralitat suburbana. Localitzar usos amb centralitat i atractiu a llocs estratégics entre urbanitzacions, amb I'objectiu de

generar centralitat més enlla del centre del municipi; i afegir activitats i dinamiques noves a un territori definit exclusivament
pel "monocultiu” residencial.

V.4.4 El canvi en les tipologies d'habitatge d’unifamiliars a plurifamiliars.

V.4.5 Estrategia integral. Fa referéncia a contemplar la urbanitzacié dispersa també des del punt de vista social, ambiental i
cultural. S'actua amb iniciatives que tendeixen a afavorir més connectivitat i cohesio entre els teixits dispersos, tot
introduint aspectes relatius a la percepcié col-lectiva del territori i la identitat local.




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t#6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblaci6é Poblaci6 reconeguda

R.1.1 Reconeixement de la memoria i el patrimoni pel que fa a la historia de les dones del municipi.

Espais o elements que mantinguin la memoria de la comunitat no només del patrimoni construit, sind també del patrimoni

R1.2 social i cultural dels barris i del municipi.

R.1.3 Preservacio d’espais d'interés natural.

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM

Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Totes les dones Totes les dones

— poon G

R.2.1 Equitat entre dones i homes en els noms de carrers, places, parcs i equipaments del barri, aixi com referéncia a elements
culturals i socials vinculats tradicionalment a les dones (oficis, activitats, etc.) distribuits de manera equilibrada per tot el

municipi.

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM

Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del Nucli urba Poblaci6 que fa vida quotidiana als barris, cuidadores i dependents, dones.

— poon G

R.3.1 Participacié de la comunitat en la presa de decisions urbanes.

R.3.2 Perspectiva de génere interseccional en la participacio.

R.3.3 Incorporacié de I'experiéncia quotidiana de les dones.




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t#6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblaci6 del barri Tota la poblaci6 del barri

™ poon G

H.1.1 Risc geologic

H.1.2 Risc d’inundacio

H.1.3 Risc d’'incendi

H.1.4 Risc derivat del transport de mercaderies perilloses i molt especialment de I'existéncia d’una instal-lacié amb productes

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM

Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Persones amb malalties de salut mental

™ oot [NEEGE

H.2.1 Espais per a horts ecologics que permetin 'autoconsum.

H.2.2 Transicié gradual entre I'entorn urba i 'entorn natural.

H.2.3 Adequacio6 de xarxes de serveis perqué no generin riscs per a la salut (aigiies, clavegueram, electriques, altres).

H.2.4 Evitar que hi hagi activitats contaminants provinents d’'industries o altres.
H.2.5 Carrers i espais publics dels barris amb arbres i plantes autoctones.

H.2.6 Construccié responsable amb la salut de les persones i cura de I'entorn.

H.2.7 Integrar els elements i els cicles naturals en el teixit urba com a part dels espais publics.

H.2.8 Rehabilitacié dels camins rurals.

H.2.9 Mitigacié del risc d'incendis i inundacions.

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals

Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Persones amb intolerancies diverses, productores d'agricultura ecologica

— ooty |EGGHEN

H.3.1 Fomentar l'accés a aliments variats i assequibles, amb varietat de comergos minoristes als Barris.

H.3.2 Conservar o recuperar els terrenys destinats a I'agricultura.

H.3.3 Recolzar la produccié d'aliments locals.

Sabre qusé té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM

Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Persones amb sensibilitat ambiental

— ™ oot [NEEGE

H.4.1 Treballar des del planejament per millorar les condicions ambientals a les ciutats i reduir els efectes de la contaminacio i
d’altres possibles factors de risc ambiental sobre la salut de les persones (canvi climatic, aire, aigua, ...)

H.4.2 Plantejar com a objectiu de planejament, minimitzar el consum de recursos de I'entorn urba derivat del planejament
urbanistic.

H.4.3 Vetllar per 'autosuficiencia energética, promovent I'ecoeficiéncia i sostenibilitat de I'entorn urba i dels seus edificis.

Com s'inclou?
Directament i Indirectament al POUM

Sabre qusé té influéncia?
GENERE/ SALUT
Sabre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Persones amb sensibilitat auditiva
— ™ oot [NEEGE

H.5.1 Control dels nivells de soroll emesos per tubs de fuita dins del municipi, seleccié adequada de paviments, aillament acustic
de determinades vies rapides



AMBIT DE TREBALL

I/ ESPAIS PUBLICS | ESPAIS OBERTS/VERDS/LLIURES

DEFINICIO

En els espais de relacié les persones poden interactuar en el moment que realitzen activitats quotidianes en el seu
entorn urba (barri), principalment les referents a la cura de la llar i d’altres persones, que permeten I'enfortiment de les
xarxes socials i d’ajuda mutua. Sén també els espais d’oci, joc i trobada que fan possible que les persones d’'una
comunitat convisquin, es coneguin i aprenguin de la diversitat que cadascuna aporta a la societat. A més de les places
0 espais oberts a escala de barri, formen part dels espais de relacié entre les persones els carrers, les cantonades i els
espais intermedis entre el public i el privat. També formen part els espais lliures que compleixen aquestes funcions com
els espais oberts i verds que sén part de I'entorn natural amb un potencial Us social. Aquests espais, a més d’espais de
relacio, son els espais on les persones poden tenir contacte amb la naturalesa.

Aquests criteris contribueixen també a la salut, i a més es podria afegir que els espais publics proporcionen oportunitats
per a que les persones puguin ser fisica i socialment actives.



P. PROXIMITAT I/ ESPAI PUBLIC | ESPAIS OBERTS
CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit
P.1 Distancia a peu entre els diferents usos

GENERE/ SALUT Directament al POUM

Tota la poblacio Usuaries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta,
amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu | SHEHEIN

P.1.1 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a equipaments quotidians.

P.1.2 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a comergos quotidians.

P.1.3 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a parades de transport pUblic.

P.1.4 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a un altre espai de relacio

P.2 Ubicacié i connectivitat urbana

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié Usuéries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta,
amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

P.2.1 Ubicacio dins del teixit urba consolidat d'habitatges.

P.2.2 Ubicacio sense condicions urbanes que dificultin la connectivitat a peu.
P.3  Transport actiu

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Tota la poblacié Persones que es desplacen a peu/bicicleta
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

P.3.1 Xarxa de recorreguts per a vianants accessibles, segurs i dotats amb bancs i senyalitzacié que connectin els diferents espai:

P.3.2 Xarxa de carrils bici ben mantinguts i senyalitzats que connectin els diferents espais publics.

P.3.3 Dotaci¢ d'aparcaments de bicicleta segurs als espais publics de la ciutat.




D. DIVERSITAT [/ ESPAI PUBLIC | ESPAIS OBERTS
CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

D.1 Disseny de I'espai i activitats

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Tota la poblacio usuaria Usuaries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE

N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

D.1.1 Disseny de I'espai o pertinenga a una xarxa d'espais complementaris que permeti I'estada, la reunio, I'activitat fisica i el joc
infantil per a diferents edats.

D.1.2 Elements que facilitin I'ts de I'espai: bancs, taules, papereres, aparcament de bicicletes-cotxets, font d'aigua.

D.1.3 Paviments que permetin diferents usos: herba, saulé o sorra, material llis que no rellisqui.

D.1.4 Bancs per al descans a diferents ubicacions de sol i ombra, relacionats amb les activitats.

D.1.5 Arbres i vegetacié que proporcionin ombra i bellesa en relacié amb els usos.
D.1.6 Lavabos publics senyalitzats que permetin I's simultani a les activitats.

D.1.7 Adequar el medi natural per a la practica esportiva i de lleure. Incorporar itineraris per caminar, cérrer, anar en bici al
voltant del municipi

D.2 Persones que l'utilitzen

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals
Tota la poblacio usuaria Usuaries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE

N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

D.2.1 Diferents persones en funci6 de sexe, edat i origen i diversitat funcional.
D.2.2 Espai no monopolitzat per persones que exclouen a altres.

D.3 Imatges no discriminatories

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals
Tota la poblacio Usuaries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones, diversitat d'edat,
genere, origen
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

D.3.1 Imatges no discriminatories en funcio del génere, sexe, edat i origen. ‘ ‘ ‘



CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio usuaria Dones, cuidadores i dependents.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N® descripeio apica posts |G

A.1.1 Disseny de I'espai amb visibilitat.

A.1.2 Disseny de I'espai amb recorreguts alternatius.

A.1.3 Informacié respecte a I'entorn dins de I'espai.

A.1.4 Interior de I'espai amb il-luminacié continua per a vianants.

A.1.5 Espai amb perimetre obert cap al carrer que permeti la vigilancia informal cap al seu interior.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié del barri Persones usuaries, Dones, cuidadores i dependents.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica | posttu  [JIFSEEEGNN

A.2.1 Faganes d'edificis perimetrals que permetin la vigilancia informal de I'espai.

A.2.2 Entorn de I'espai amb il-luminacié continua per a vianants.

A.2.3 cCarrers o altres espais amb prioritat per a vianants pels quals s'arriba a I'entorn analitzat.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Totes les dones Dones usuaries, cuidadores i dependents.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° deseripci6 aplica | posty [ GEEGHN

A.3.1 Espaii entorn immediat amb percepcié de seguretat.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié del barri Persones usuaries, Dones, cuidadores i dependents.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica | posttu  [JIFSEEEUNN

A.4.1 Manteniment de I'espai i I'entorn immediat.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio Persones usuaries dels espais publics, Dones, cuidadores i dependents, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° deseripci6 aplica | posty [ GEEGHN

A.5.1 Disseny de I'espai accessible.

A.5.2 Els escocells de I'espai public coberts amb paviment permeable que permeti a les persones passar sense caure i que no
obstaculitzi el cami de les persones amb deficiéncies visuals.

A.5.3 Mobiliari accessible a I'espai plblic.

A.5.4 Entrades accessibles en el perimetre de I'espai public.




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat té uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié del barri Usuaries majoritaries dels espais pliblics, cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° deseripci6 aplica | posty [ GEEGHN

V.1.1 Disseny de I'espai que permeti realitzar activitats simultanies

V1.2 Elements que permetin utilitzar I'espai durant els moments de pluja (pérgoles, galeries o porxos, etc.)

V13 Disseny i ubicacié de I'espai que promogui el pas de recorreguts quotidians.

V.14 Espai que permeti realitzar activitats a diferents hores

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM ‘
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 del barri Usuaries majoritaries dels espais publics, cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcio aplica | postiu [ EGEEIN

V.21 Activitats itinerants que dinamitzin I'espai (bibliobUs, punt net, mercats, festes, etc.)

V22 Activitats externes que generin usos dins del propi espai.

V.23 Activitats externes que generin usos a les plantes baixes que envolten el perimetre de I'espai.

V24 Activitats externes que generin usos a I'entorn immediat.

Sobre qué té il ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals \
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 usuaria Usuaries majoritaries dels espais piblics, cuidadores i dependents, dones.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica | posiiu  |JIFCEEEEIN

V.3.1 Usos simultanis de I'espai per part de les diferents persones.



Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals ‘
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques

Totes les dones Totes les dones

R.1.1 Espais o element que mantingui la meméria de les dones

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Totes les dones Totes les dones

R.2.1 Nom de dones o en relacié a la historia de les dones



Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM ‘
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacio

H.1.1 Risc geologic

Tota la poblacio

H.1.2 Risc d’inundacio

H.1.3 Risc d'incendi

H.1.4 Risc derivat del transport de mercaderies perilloses

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general

Tota la poblacié del barri

Persones especifiques
Tota la poblacié usuaria

H.2.1 Gestio dels residus que es generin per I'Gs dels espais.

H.2.2 Gesti6 de l'aigua per al rec amb aigua no potable i recollida de les aigies fluvials.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general
Tota la poblacié

Persones especifiques
Persones amb malalties relacionades amb la salut mental.

H.3.1 Verd urba en les diferents escales de barri i municipi.

H.3.2 Espais verds als espais publics.

H.3.3 Vegetacio autoctona de baix consum d’aigua i que no provoquin al-lérgies.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM, politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacio Gent gran, amb malalties especifiques, que practiquen activitat fisica.

H.4.1 Espai public per gestionar la cohesié6 social.

H.4.2 Foment de I'activitat fisica.

H.4.3 Camins escolars.

H.4.4 Rutes saludables.

H.4.5 Horts urbans.




AMBIT

1/ EQUIPAMENTS

DEFINICIO

Aquells equipaments que s’utilitzen diariament i que s6n indispensables com a suport per al desenvolupament de la
vida quotidiana en totes les etapes vitals i per a la millora de la qualitat de vida de les persones. Sén també els espais
de referéncia d’'una comunitat on es genera la convivéncia, I'intercanvi, la socialitzacié i I'ajuda mutua.

Es considera que hi ha un minim d’equipaments que han de trobar-se dins la xarxa quotidiana, pensats per respondre a
les necessitats de les persones a partir de programes complementaris, perd no han de localitzar-se necessariament en
un edifici especific, és a dir, poden existir espais polifuncionals que responguin a més d’una d’aquestes necessitats.
També pot ampliar-se el llistat de minims segons la particularitat de cada barri o municipi i la forma de resoldre-ho
dependra en cada cas de la grandaria, la diversitat i la quantitat de poblacié.

Els equipaments que es consideren basics en els contextos socials avaluats sén: atencio al public de I’Ajuntament,
Centres d’Atencio Primaria (CAP) de salut, espai per a la cura de gent gran (centre de dia o similar), espai per a la cura
infantil de 0 a 3 anys (llar d’infants o altres espais que responguin a aquesta necessitat), educacio infantil de 3 a 5
anys, educaci6 primaria de 6 a 11 anys, educacié secundaria obligatoria de 12 a 16 anys, centres socials per a
diferents edats (infants, joves, adults, gent gran), centres amb activitats culturals (centre civic, biblioteca, etc.), espai
per a l'activitat fisica (poliesportiu i altres espais on es pot realitzar I'activitat), etc. Aquest llistat de minims s’haura
d’ajustar segons cada context social.

A més dels equipaments basics, hi ha una série d’equipaments que tenen un impacte directe en la salut de les
persones, i que van més enlla del que s’entén com equipaments sanitaris. Equipaments esportius amb una oferta
variada d’activitats i equipaments culturals per a promoure una vida activa i I'enfortiment dels vincles socials so6n
equipaments que tenen un gran impacte sobre la salut de les persones.



P. PROXIMITAT I/ EQUIPAMENTS

CRITERIS DE GENERE | SALUT
Cada qualitat té uns criteris que defineixen cada ambit
P.1 Distancia a peu cap als diferents usos

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié Usuaries majoritaries dels

redulda.
CONDICIONANTS

N° descripcié
P.1.1 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a espais de relacio.
P.1.2 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a comergos quotidians.
P.1.3 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a parada d'autobus.
P.1.4 Distancia en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat a un altre equipament quotidia.

P.2  Ubicacié i connectivitat urbana

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié usuaria Ususries majoritaries dels

redulda.
CONDICIONANTS

N° descripcio
P.2.1 Ubicacio dins d'un teixit urba consolidat d'habitatges.
P.2.2 Ubicaci6 sense condicions urbanes que dificultin la connectivitat a peu.

P.2.3 Ubicaci6 de I'entrada al lloc més proxim per on accedeixen les persones del barri.
P.3 Transport Actiu

GENERE/ SALUT Directament al POUM

Tota la poblacié usuaria

Usuaries majoritaries dels

CONDICIONANTS

N° descripci6

P.3.1 Xarxa de recorreguts per a vianants accessibles, segurs i dotats amb bancs i senyalitzacié que connectin els diferents equiparr

P.3.2 Xarxa de carrils bici ben mantinguts i senyalitzats que connectin els diferents equipaments.

P.3.3 Dotacié d'aparcaments de bicicleta segurs als equipaments de la ciutat.

dones, que es desplacen a peubicicleta, amb mobilitat

TIPUS D'IMPACTE

aplica positu  |JGGEGN

dones, que es desplacen a peubicicleta, amb mobilitat

TIPUS D'IMPACTE

aplica postiu  |GEEHGN

dones, que es desplacen a peu, amb mobilitat reduida.

TIPUS D'IMPACTE

aplica positiu _




D. DIVERSITAT I/ EQUIPAMENTS

CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t& uns criteris que defineixen cada ambit

D.1 Localitzacié

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié usuaria Usuaries majoritaries dels equipaments, cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS

N° descripcio aplica

D.1.1 Fer una planificacio acurada de la distribucio i localitzacié dels diferents equipaments sobre el territori.

D.1.2 Preveure una distribucié convenientment esglaonada i entrellagada d'equipaments, per tal de procurar una major permeabilitat
al territori i a la poblacio.

D.1.3 Preveure reserves que facilitin plantejaments integrats entre equipaments i espai public per facilitar sinergies.

D.1.4 Incorporar parametres de polifuncionalitat, de polivaléncia i de gestié integrada per incrementar sensiblement la seva
utilitzacié en ambits territorials dispersos i poc poblats.

D.1.5 Reforgar la dotacié d'equipaments d'arees degradades per facilitar la seva revitalitzacio i potenciar la seva capacitat
d'intercanvi amb altres barris i zones de la ciutat.

D.2 Programaci6 i horari

GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals
Tota la poblacié usuaria Usuarles dels I dones, diversltat de edats | origen
CONDICIONANTS

N° descripcié aplica

D.2.1 Polifuncionalitat del programa.

D.2.2 El programa respon a activitats segons les necessitats de les diferents persones a les que s'orienta.

D.2.3 Horaris de les activitats pensats per ajustar-se a les necessitats de cura de la llar, de les persones i de feina.
D.3 Disseny i distribuci6 dels espais

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i polftiques municipals
Tota la poblacié usuaria Ususries majoritaries dels equi i i dones, diversitat de edats i origen
CONDICIONANTS

N° descripcio aplica

D.3.1 Disseny dels espais adequat a I'Us.
D.3.2 Distribucié equitativa dels espais.
D.4 Persones que l'utilizen (o a qui va dirigit)

GENERE/ SALUT Politiques municipals
Tota la poblacié usuaria Usuarles dels I dones, diversltat de edats | origen
CONDICIONANTS

N° descripcié aplica

D.4.1 Concurréncia de diferents persones segons el perfil de poblacié del barri i dins de I'especificitat del programa.

D.4.2 Considerar la diversitat de col-lectius de poblacio i les seves necessitats, aixi com els aspectes deficitaris en relaci¢ a
prestacions assistencials, esdeveniments culturals, activitats recreatives, de lleure, esportives, etc., i el desenvolupament de
practiques que fomentin la interaccié social.

D.4.3 Suport a la cura de criatures mentre es realitzen activitats o espai que permet organitzar la cura compartida.

D.5 Informacié i orientaci6 a les persones

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i polftiques municipals
Tota la poblacié usuaria Ususries majoritaries dels equi i i dones, diversitat de edats i origen
CONDICIONANTS

N° descripcié aplica

D.5.1 Informacid visible sobre les activitats que s'hi desenvolupen i personal que orienti a I'entrada de I'edifici.
D.6 Imatges no discriminatories

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i polftiques municipals
Tota la poblacié Usuaries majoritaries dels equi i i dones, diversitat d'edat, génere, origen
CONDICIONANTS

N° descripci6 aplica

D.6.1 Imatges no discriminatories en funcio del génere, sexe, edat i origen.

TIPUS D'IMPACTE

oo RGN

TIPUS D'IMPACTE

T

TIPUS D'IMPACTE

oo RGN

TIPUS D'IMPACTE

T

TIPUS D'IMPACTE
o [

TIPUS D'IMPACTE
oo RGN

]



CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t& uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i ? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM \

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Dones

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica | postiu | | EEEEIN

A.1.1 Edifici amb faganes al carrer que permetin la vigilancia informal de I'entorn.

A.1.2 Edifici que no generi racons o espais ocults cap a l'espai public.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especfifiques

Tota la poblacié Dones i persones que van a peu

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica | posicu | SRR

A.2.1 Entorn de I'equipament amb il-luminacié continua per a vianants.

A.2.2 Carrers o espais pels quals s'arriba a I'equipament amb prioritat per a vianants.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barri i usuaries Dones i persones que van a peu

CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica | postiu | | EEEEIN

A.3.1 Edifici i entorn immediat amb percepci6 de seguretat.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i polftiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barri i usuaries Dones i persones que van a peu

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica | postiu | | EEEEIN

A.4.1 Neteja i manteniment de I'espai i 'entorn immediat.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barri i usuaria ‘Amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la compra, dones

CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica | postiu | | EEEEIN

A.5.1 Disseny de l'equipament accessible.

A.5.2 Entrada accessible de 'equipament.

A.5.3 Disseny de l'edifici que permeti la facil orientacié en el seu interior.

A.5.4 Mobiliari accessible a I'equipament.

A.5.5 Carrers accessibles en el perimetre de I'equipament.

A.5.6 Dins de I'edifici ascensor suficientment ampli i portes amplies per a cadira de rodes. Emplagament abastable dels botons. Cap -

A.5.7 Taulers d’atencié al public a una algada prou baixa per poder atendre a persones amb cadira de rodes.

A.5.8 Informacié clara a I'entrada de I'equipament sobre la distribucié de I'edifici.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM ‘
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especfifiques
Tota la poblacié del barri i usuaria Persones culdadores, dones, dones en edat (amb p amb o altres malalties
que requereixen més Us del lavabo.
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N dosorpes pica  poss [N

A.6.1 Lavabos publics accessibles des del carrer i senyalitzats.

A.6.2 Lavabos accessibles dins de 'equipament.




Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM ‘
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barri Usuaries majoritaries dels equipaments.

V.1.1 Disseny dels espais que permeti realitzar activitats simultanies.

V.1.2 Entrada interior de I'edifici amb espai intermedi que permeti I'espera amb bancs.

V.1.3 Entrada ubicada en relacié amb un espai que afavoreixi la socialitzacié.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals ‘
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especfifiques

Tota la poblacié del barri Usuaries majoritaries dels equipaments, i de I'entorn.

V.2.1 Continuitat de les activitats de I'equipament a diferents hores.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i polftiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barrri Usuaries majoritaries dels equipaments, i de I'entorn.

V.4.1 Disseny de I'edifici que permeti veure algunes activitats des del carrer.



Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM, polftiques municipals

Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Totes les dones Totes les dones

R.1.1 Espais o element que mantingui la memoria de les dones.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM, polltiques municipals
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Totes les dones Totes les dones

R.2.1 Nom de dones o en relacié a la historia de les dones.

_—-=
L]



CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t& uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i ? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM \

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Tota la poblacié

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcio aplica postiu  |GEEHGN

H.1.1 Risc geologic.

H.1.2 Risc d’inundacié.

H.1.3 Risc d’incendi.

H.1.4 Risc derivat del transport de mercaderies perilloses.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM, politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Tota la poblacié usuaria

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu  |FGEEGNN

H.2.1 Gestié dels residus que es generin per I'Gs dels espais.

H.2.2 Vegetacié autdctona de baix consum d’aigua i que no provoquin al-lérgies.

H.2.3 Gestié de l'aigua per al rec amb aigua no potable i recollida de les aigiies fluvials.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM, politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié usuaria Gent gran, amb malalties especifiques, que practiquen activitat fisica.

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu  |FGEEGNN

H.3.1 Equipaments publics per gestionar la cohesié social.

H.3.2 Foment de I'activitat fisica.

H.3.3 Promocié de la salut (fisica i mental)




AMBIT

IV/ HABITATGE

DEFINICIO

L’espai representa els valors socials que el creen. Per aixo els habitatges han de reconéixer les feines d’atencié de la

llar i les persones donant-hi un espai. Les feines de la llar han de ser compartides, no s’han d’amagar ni deixar sota la
responsabilitat d’'una sola persona. S’han d’aprofitar els edificis d’habitatges per generar espais de relacié entre veins i
veines, proposant usos compartits de serveis i construint espais de transit entre el privat i el public. Es important que a
les plantes baixes s’ofereixin activitats variades en relacio directa amb I'espai public, fet que afavoreix la seguretat i la

seva percepcio, alhora que vitalitza I'espai.
L’habitatge ha de poder oferir que diferents nuclis de convivéncia puguin viure, adaptant-se tant als diferents cicles

vitals de les families com a la diversitat dels grups que conviuen.
L’analisi del parametre de la densitat d’habitatges en relacié amb la seguretat urbana posa de manifest que les unitats
veinals i els barris més segurs son els que tenen una densitat d’habitatges intermitja



P. PROXIMITAT IV/ HABITATGE

CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit
P.1  Ubicaci6 dels habitatges en relacié a altres usos

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié del barri i usuaria Persones cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN
P.1.1

Habitatges ubicats en barris amb xarxes quotidianes (espais publics, equipaments, comergos i transport public). ‘ ‘ ‘

P.2 Densitati ordenaci6 dels habitatges

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM

Tota la poblacié del barri Persones cuidadores i dependents, dones

CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcié aplica positiu

P.2.1 Densificar els barris amb baixa densitat amb habitatge plurifamiliar
P.2.2 Teixit connectat, d’espais lliures entre edificis continus sense deixar grans espais buits separadors dels volums.
P.3 Transport actiu

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Tota la poblacié del barri Persones cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN

P.3.1 Xarxa de recorreguts per a vianants accessibles, segurs i dotats amb bancs i senyalitzacié que connectin els diferents
habitatges amb la xarxa quotidiana.

P.3.2

"7 Xarxa de carrils bici ben mantinguts i senyalitzats que connectin els diferents habitatges amb la xarxa quotidiana..



D. DIVERSITAT IV/ HABITATGE

CRITERIS DE GENERE | SALUT
Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

D.1 Tipologies d’Habitatge heterogénies

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, politiques municipals

Tota la poblacio usuaria

altres agrupacions no convenclonals
CONDICIONANTS
N° descripcid aplica
D.1.1 Que donin resposta a la varietat de llars i persones del municipi tenint en compte els cicles vitals i nuclis de convivéncia
diversos.

D.1.2 Habitatge social per donar resposta a gent gran, joves, families monomarentals, dones que hagin viscut violencia
masclista i families en risc d’exclusi6.

D.1.3 Foment dels habitatges compartits, programes intergeneracionals d'habitatges compartits entre gent gran i joves
estudiants.

D.2 Diferents tipus de tinenga

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, politiques municipals

Tota la poblacié usuaria
altres agrupacions no convencionals

CONDICIONANTS
N° descripcié aplica
D.2.1 Garantir 'accés a I'habitatge amb equitat de génere.
D.2.2 Habitatges amb diversitat de tipus de tinenga (lloguer social, cooperatives, cessio d'Us...).

D.2.3

Generaci6 d'habitatge de proteccio oficial (d'iniciativa publica, privada o de manera concertada entre ambdos).

D.24 Posada en marxa de serveis d'habitatge amb I'objectiu d'engegar programes de coneixement de I'estat del parc.

Gent gran, gent jove, amb ingresos baixos, families monomarentals, dones que hagin viscut violéncia masclista, gent que viu sola i

TIPUS D'IMPACTE

positiu

Gent gran, gent Jove, amb Ingresos balxos, fam(lies monomarentals, dones que hagin viscut violdncla masclista, gent que viu sola |

TIPUS D'IMPACTE

Ppositiu




CRITERIS DE GENERE | SALUT
Cada qualitat té uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié del barri i usuaria Persones cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N® descripeio apica posts |G

A.1.1 Disseny dels portals i els espais lliures entre blocs amb criteris de seguretat amb perspectiva de génere.

A.1.2 Alineacions de I'edificacié amb el carrer per afavorir la percepcié de seguretat.

A.1.3 Evitar I'opacitat, la monotonia i la llarga longitud dels tancaments, en cas que existeixin, ja que incideixen negativament en I'

A.1.4 Escala de I'edificacio en relacié amb I'espai public: la proporcié entre I'altura de I'edificacié i 'amplada de I'espai public pot af

A.1.5 Longitud de les parcelles o trams d'edificacié continua: la percepcié de distancies considerables fins al segiient accés o inte

A.1.6 Caracteristiques de la fagana: poden oferir o no proteccié enfront de les incleméncies del temps.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM \
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié usuaria Persones amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la compra, dones
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE

N° desorpci apica  poots | NERGHRNIN

A.2.1 Espai accessible a I'entrada de I'edifici.

A.2.2 Carrers accessibles en el perimetre de I'habitatge.

A.2.3 Habitatges accessibles en el seu disseny.

A.2.4 Foment de les permutes: canvi d'habitatges no adaptats (sense ascensor) per habitatges adaptats (amb ascensor i sense bz

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Indirectament al POUM ‘
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié usuaria Persones cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N® descripeio apica posi |G

A.3.1 Incloure en el conjunt d’habitatges espais que permeten la cura compartida d’infants, gent gran, altres persones dependents

A.3.2 Serveis doméstics compartits (safareig, reparacions, espais de guardat,...)




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat té uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té i

GENERE/ SALUT

Sobre qui impacta?

Persones en general

Tota la poblacié del barri i usuaria

Com s'inclou?
Directament i indirectament al POUM, politiques municipals

Persones especifiques
Persones cuidadores i amb treball remunerat (possibles usos productius als edificis)

CONDICIONANTS

N° descripcid

TIPUS D'IMPACTE

wica  poons  [EEGHENN

V.1.1 Habitatges amb altres usos en les plantes baixes compatibles amb la residéncia.

V.1.2 Foment dels edificis d'habitatges plurifuncionals (barrejant I''s residencial amb altres usos més productius, sigui en planta
baixa o d'altres)

V.1.3 Foment dels edificis pluritipoldgics (barrejant habitatges de diferents mides i caracteristiques).

Sobre qué té influéncia?
GENERE/ SALUT
Sobre qui impacta?
Persones en general

Com s'inclou?
Directament i indirectament al POUM, politiques municipals

Persones especifiques
Tota la poblacié del barri i usuaria Persones cuidadores i dependents, dones
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° descripcid

wica  poons  [EEGHENN

V.2.1 Mesures de disciplina urbanistica, delimitacié d'arees (de llei de barris, de conservacio i rehabilitacié, de conjunts
d'especial interes, ...)

V.2.2 Tramitacié d'ajuts a la rehabilitacié dels edificis i habitatges.

Sobre qué té influéncia?

Com s'inclou?
Indirectament al POUM, politiques municipals

GENERE/ SALUT

Sobre qui impacta?
Persones en general

Tota la poblacié usuaria
CONDICIONANTS

N° descripcid

Persones especifiques
Persones cuidadores i dependents, dones

TIPUS D'IMPACTE

wica  poons  [EEGHENN

V.3.1 Espais intermedis entre I'habitatge i I'espai public com espais de relacié comunitaris. ‘

V.3.2 Espais per a l'organitzacié de activitats del veinat. ‘




Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM ‘
Sobre qui impacta?

Persones en general
Tota la poblacio usuaria

Persones especifiques
Tota la poblacié usuaria

H.1.1 Integracié urbana amb habitatges que no estiguin aillats, envoltats de teixit urba amb barrejas d’usos per a promoure la
socialitzacié amb altres persones.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio usuaria Tota la poblacié usuaria

o Nedeseipcis  apllea [posto | G
H.2.1 Risc geologic

H.2.2 Risc d’inundacio
H.2.3 Risc d'incendi

H.2.4 Risc derivat del transport de mercaderies perilloses

H.2.5 Risc ambiental (on I'habitatge no estigui a prop d’una font susceptible de contaminacié o accident ambiental)

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié del barri Tota la poblacié usuaria

H.3.1 Gestio dels residus que es generin per I'Gs dels espais.

H.3.2 Vegetacio autoctona de baix consum d’aigua i que no provoquin al-lérgies.

H.3.3 Gestio de I'aigua per al rec amb aigua no potable i recollida de les aigties fluvials.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacio usuaria Persones amb sensibilitat auditiva

H.4.1 Analisi prévia del context immediat des del punt de vista del soroll.

H.4.2 Sies detecta contaminacié acustica greu, convindria que aquest sol fos descartat per la construccié residencial; podent-lo
reservar per a altres usos que no requereixin un confort acustic tan elevat.

H.4.3 En cas que no pugui ser descartat, caldra millorar el sistema d'aillament acustic dels tancaments dels habitatges i dels
elements vidriats.

H.4.4 Fomentar I'is de parets vegetades per reduir l'impacte acustic del transit.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general

Tota la poblacio del barri o municipi

Persones especifiques
Tota la poblacié usuaria

H.5.1 Garantir que tant els nous nuclis, com els consolidats i les urbanitzacions tenen un accés a l'aigua de consum que
respongui als criteris sanitaris de qualitat de l'aigua.

H.5.2 Garantir xarxa de clavegueram

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio usuaria Tota la poblacié usuaria

H.6.1 Edificis d'habitatges sostenibles i ecoeficients

H.6.2 Salubritat als espais comuns dels edificis

H6.3 Manteniment dels espais comuns dels edificis




AmBIT

V/ MOBILITAT

DESCRIPCIO

Hem de pensar la mobilitat atenent la diversitat i la seguretat en tots els aspectes, de manera que faciliti el
desenvolupament de les diferents activitats de la vida quotidiana i faci possible I'accés a la ciutat en igualtat
d’oportunitats.

S’ha de procurar la maxima varietat de mobilitat i privilegiar els recorreguts de les persones que van a peu, per evitar la
dependéncia del cotxe privat, a través de les xarxes quotidianes. En I'apartat de Model urba i entorn natural es

defineixen els criteris en relacié a la “xarxa quotidiana”.
Els transports publics han de donar resposta a la diversitat de la vida quotidiana i prioritzar, no només els desplagaments

del mon productiu, siné també la varietat d’horaris del mén reproductiu, que genera uns recorreguts més complexos.

La mobilitat quotidiana des de la perspectiva de génere és una mobilitat sostenible que beneficia també la salut de les
persones, ja que prioritza els desplagaments a peu que milloren la salut de les persones perqué trenca amb els habits
sedentaris en recorreguts equipats i funcionalment utils, cosa que facilita I'autonomia en els desplagaments de persones
grans, amb malalties o diversitat funcional.

Les lesions per transit s6n un problema de salut publica important per la mortalitat, la morbiditat i les discapacitats que
originen. A més, les lesions de transit no acostumen a produir-se de manera fortuita i obeeixen a factors que poden
prevenir-se.



P. PROXIMITAT IV/ HABITATGE

CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

P.1 Distribuci6 i distancia a peu a les parades del transport public dels barris

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i politiques municipals
Tota la poblacié Usuaries majoritaries del transport public, cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a
peu/bicicleta, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu | EEEN

P.1.1 Distribucié de les parades del transport public en un radi maxim de 10 min a peu sense dificultat ‘

P.2  Aparcaments publics

GENERE/ SALUT Directament | Indirectament al POUM
Tota la poblacié Usuaries de cotxes, persones que utilitza'n el ti port public, emb des i persones amb
diversitat funcional
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu | EEEN
P.2.1 Situats als accessos del municipi en relacié amb parades de la xarxa de transport public.
P.2.2 Aparcament dissuasiu amb places reservades per embarassades i persones amb diversitat funcional
P.3  Transport actiu
GENERE/ SALUT Directament al POUM
Tota la poblacié P que es despl a peu/bicicleta
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu | EEEN

P.3.1 Distancies curtes a peu i en bicicleta. Garantir que els nous nuclis urbans disposin de varietat de destinacions (com
escoles, botigues i centres o espais d'oci) a distancies facils de recérrer sense dificultat a peu o en bicicleta.

P.3.2 Connectivitat i continuitat urbana entre diferents zones del municipi



D. DIVERSITAT V/ MOBILITAT

CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit
D.1 Diferents opcions de desplagament des dels barris

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, politiques municipals
Tota la poblaci6 del barri Persones que es desplacen en bicicleta a la xarxa quotidiana, usuaries del transport
public
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | NEEEINN

D.1.1 Xarxa quotidiana amb carrers que permetin la convivéncia de diferents opcions de desplagament.

D.1.2 Horaris variats del transport public que passa pel barri.

D.1.3 Borsa d'aparcament public dissuasiu als accessos als barris connectats amb transport public.

D.1.4 Carrils per a bicicleta per fomentar el seu Us, segregades en calgada i no en la vorera.




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 del barri Cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a peu/bicicleta, amb mobilitat
reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | NEEEINN

A.1.1 Carrers de la xarxa quotidiana amb prioritat per a vianants.
A.1.2 Carrers de la xarxa quotidiana amb bancs pel descans.

A.1.3 Carrers de la xarxa quotidiana amb il-luminacié continua per a vianants.

A14 - . - . s
Carrers de la xarxa quotidiana amb una lectura clara de la ruta i sense elements fisics que generin percepci6 d'inseguretat.

A15

""" Encreuaments en xamfra als carrers amb vehicles, per minimitzar els punts de conflicte i facilitar la circulacio lenta.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 del barri Amb mobilitat reduida, persones que porten cotxets de criatures o de la compra,
dones

CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE

N° descripcié aplica posttu | NEEEINN

A.2.1 Carrers accessibles del barri.

A.2.2 Els escocells dels carrers coberts amb paviment permeable que permeti a les persones passar sense caure i que no
obstaculitzi el cami les persones amb deficiéncies visuals.

A.2.3 Carrers de la xarxa quotidiana amb informacié per ubicar-se.
A.2.4 Carrers de la xarxa quotidiana amb senyalitzacié de punts d'emergéncia on es pot anar en cas d'incident.
A.2.5 Carrers dotats amb bancs com a element basic de mobilitat per a vianants.

A.2.6 Temps dels semafors suficient per a que les persones grans, infants o persones amb diversitat funcional o mobilitat
reduida puguin passar.

A.2.7 Als carrers, deixar una franja de pas suficient sense elements urbans que obstaculitzin el pas (fanals, escocells, terrasses, altres...) per a
que les persones amb diversitat funcional puguin passar sense problemes i mantinguin l'orientacié

A2.8 x5 carrers, els elements que estan en la via publica (obres, publicitat, mobiliari...) que tinguin una continuitat fins a terra per a que les
persones amb deficiencies visuals puguin percebre'ls amb el bast6[2]

A.2.9 En carrers de plataforma Unica o amb diferents sectors al mateix nivell, paviment amb diferents textures per a que les
persones amb deficiencies visuals puguin distingir-ho.

A.2.10 Semafors acustics que s'activin a demanda de les persones cegues amb un telecomandament.

A.2.11 Planols a la web d'Ajuntament sobre I'accessibilitat dins del municipi.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblaci6 usuaria Usuaries majoritaries del transport public, dones, amb diversitat funcional
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu | EEEN

A.3.1 Parades de transport pUblic del barri ubicades a entorns amb visibilitat.
A.3.2 Parades segures i accessibles del transport public del barri.

A.3.3 Transport public accessible.

A.3.4 Sistema acustic tant en les parades com a l'interior del transport public.

A.3.5 Ales parades del transport public i en els vehicles pantalles amb missatges visuals per a les persones amb deficiéncies
auditives.




CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio Usuaries majoritaries del transport public, cuidadores i dependents, dones, que es
desplacen a peu/bicicleta, amb mobilitat reduida.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
Ne descripcié aplica positu | EEEN
V.1.1 Prioritzacié del transport public davant de la construccié de noves vies de transit rodat rapid.
V.1.2

Aplicar mesures per pacificar el transit amb la finalitat de disminuir els riscos relacionats amb el transit (reals o percebuts) i
ajudar a les persones vianants a sentir-se segures per propiciar els desplagaments caminant o en bicicleta.

V.1.3 Estandards d’aparcament en les noves construccions d’habitatge. Les necessitats d'aparcament han de ser el resultat del
repartiment modal que es desitja aconseguir en la futura mobilitat generada, el qual no ha de ser tendencial respecte
I'observat en els Ultims anys, sind6 modélic.

Planificar una xarxa viaria basica d'interconnexié dels diferents barris, homogeénia i amb bona connexié amb I'exterior.

V.1.5 Preveure un sistema d'aparcament que pugui assegurar I'eliminacié de vehicles sobre els carrers per poder crear la xarxa
ditineraris de vianants i ciclistes.

V.1.6 Situar aparcaments publics als accessos de les ciutats i altres assentaments urbans, en contacte directe amb parades de
la xarxa de transport public.

V.1.7 Preveure un sistema de carrega i descarrega sense perjudicar la prioritat dels itineraris per a vianants i ciclistes.

V.1.8 Prioritzar el disseny reticular a la xarxa viaria.

Sobre qué té i ia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Persones que es desplacen a peu i en bicicleta Persones que es desplacen a peu i en bicicleta
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | NEEEIN

V.2.1 Han de connectar els diferents sectors de la ciutat entre si, aixi com entre ciutats/pobles veins, per tal de facilitar la barreja
urbana i disminuir I'aillament.

V.2.2 Han d'estar interconnectats entre si i amb la xarxa de transport public, vetllant per la seguretat en tot el recorregut,
especialment en les interseccions amb carreteres i carrers principals.

v.2.3 Han de permetre la connexi6 a tots els punts de generaci6 i atraccié de viatges de la ciutat, amb un bon disseny urba que
permeti garantir la seguretat de totes les persones que fan Us de I'espai public (vianants, ciclistes i vehicles).

V.2.4 Han d'assegurar I'accessibilitat als equipaments (socials, esportius, sanitaris, culturals, educatius, ...), espais publics i
verds, als mercats i comergos.

V.2.5 Cal garantir la connexié amb la xarxa (urbana i interurbana) de transport public, i preveure en els principals nodes de
connexio, espai per a la instal-lacié de llocs per al diposit segur de bicicletes.

V.2.6 En carrers amb velocitats inferiors a 30 km/h la calgada pot ser compartida entre ciclistes i automobils. En la resta de
carrers, els carrils per a ciclistes seran preferentment segregats.




Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Indirectament al POUM i Politques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Dones, Persones amb diversitat identitat de sexe i génere, amb Dones, Persones amb diversitat identitat de sexe i génere, amb diversitat de cossos
diversitat de cossos

R.1.1 Posar figures masculines, femenines i diverses en la senyalitzacié del transport public i dels carrers.



Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM, Politques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Usuaries majoritaries del transport public, cuidadores i dependents, dones, que es desplacen a

iaulbiciclata, amb mobilitat reduida.
© Nedescripdis  apliea [positu RGN

H.1.1 Excloure autopistes i autovies de les arees residencials pels impactes ambientals i per les fractures que ocasionen als
barris.

H.1.2 Elaborar un protocol en casos de contaminacié de I'aire amb diferents escenaris per a I'is del vehicle privat.

H.1.3 Restringir I'is de vehicles privats i transport de camions altament contaminants en zones on viu gent.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT

Directament i Indirectament al POUM i politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacio Persones amb malalties relacionades amb la contaminacié ambiental

H.2.1 Mesures per a evitar el soroll de I'entorn proper

H.2.2 Mesures per evitar la contaminacié de I'aire de I'entorn

H.2.3 Mesures per tenir cura del paisatge (impacte visual i del medi natural)

H.2.4 Condicions ambientals dels carrils bicis i recorreguts peatonals




AmBIT

VI/ ACTIVITAT ECONOMICA

DEFINICIO

Les activitats econdmiques son processos d'intercanvi de productes, béns o serveis que serveixen per cobrir les
necessitats de la poblacié.Tenir recursos economics propis influeix directament en I'autonomia/dependéncia de les
persones i en el cas de les dones "el salari aporta a les dones independéncia econdmica, al mateix temps que
incrementa el seu poder en la unitat familiar" tal com assenyalen Rueda, Artacoz i Cortesa, (2008:37)

Els comergos de proximitat, aquells que s'utilitzen diariament, sén els que donen suport a les activitats quotidianes aixi
com molts equipaments. Per aixd, s'ha de promoure el seu desenvolupament als diferents barris, en llocs ben
connectats amb la xarxa quotidiana i evitar competéncies de les grans superficies.

La possibilitat de treballar al mateix municipi facilita la conciliacié de la vida laboral-familiar-personal-comunitaria i és per
aixd que s'ha de promoure I'ocupacié local i concretament I'ocupacié femenina.

Entre aquestes activitats, la produccié de cooperatives com per eixample de productes locals, de proximitat i ecologics
beneficien a més la salut. En canvi, activitats industrials i altres contaminants tenen un impacte negatiu.



P. PROXIMITAT VI/ ACTIVITAT ECONOMICA
CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

P.1  Fomentar el petit comerg

GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals
Tota la poblacié Propietaries i empleades del petit comerg, consumidarores majoritaries, cuidadores i
dependents, dones...
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica positu  |SHSHONN

P.1.1 Promoure el comerg de proximitat a les plantes baixes del nucli urba i dintre de la xarxa quotidiana.

P.1.2 Incentius i campanyes de consum local.

P.1.3 Reduir la burocracia i els impostos que dificulten la competéncia de preu amb les grans superficies.

P.1.4 Mesura concreta, supressio del permis d’obertura en segons quins casos.

P.2 Transport actiu

GENERE/ SALUT Directament al POUM
Usuaries poligons i comerg de proximitat Persones que es desplacen a peu/bicicleta.
CONDICIONANTS TIPUS D'IMPACTE
N° descripcié aplica posttu | SGRUIN
P.2.1 Fomentar I'accés en transport public, vies per als vianants i carrils bicis als poligons industrials

P.2.2 Fomentar I'accés en transport public, vies per als vianants i carrils bicis al comerg de proximitat



Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament i indirectament al POUM i politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Propietaries i empleades del petit comerg, consumidores majoritaries, cuidadores i

dependents, dones...

D.1.1 Moratoria de I'obertura de grans superficies i evitar que generin competéncia al petit comerg amb ubicacions allunyades
dels centres urbans i sense beneficis impositius.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacio Poblaci6 "activa" exclosa de I'economia tradicional capitalista i consumidores
d'altres economies

[ Nedescipds . evlea [Tpostiu ) RGN

D.2.1 Ajudes, cessid d’espais, formacions per la creacié de llocs de treball.



Sobre qué té influéncia?
GENERE/ SALUT
Sobre qui impacta?
Persones en general
Dones

Com s'inclou?
Politiques municipals

Persones especifiques
Dones

A.1.1 Fer accions positives per fomentar la contractacié de dones

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Consumidores majoritaries petit G, que es a peu, cui i s,
dones...
— | TPUSDWMPAGTE

A.2.1 Carrers peatonals comercials on es pugui passejar, per afavorir el comerg en relacié a altres usos quotidians com espais i
equipaments publics.

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Politiques municipals
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Persones amb diversitat funcional i cuidadores Persones amb diversitat funcional i cuidadores

A.3.1 Fomentar el treball i la formacié de persones amb diversitat funcional

[ Nedescipds . evlea [Tpostiu ) RGN



CRITERIS DE GENERE | SALUT

Cada qualitat t6 uns criteris que defineixen cada ambit

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?
GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals
Sobre qui impacta?
Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Poblacié del centre urba
CONDICIONANTS TIPUS DIMPACTE
N° deseripci6 aplica | posty [ GEEGHN

V.1.1 Prohibir treure comerg de proximitat i altres serveis quotidians del centre.
V.1.2 Donar incentius per activitats comercials i altres serveis quotidians a les plantes baixes.



Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Politiques municipals
Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques
Tota la poblacié Tota la poblacié

H.1.1 Fomentar I'oportunitat d'accés a diversitat d'ocupacions amb perspectiva de génere.

H.1.2 Afavorir 'accés a formacio relacionada amb I'ocupacié local

Sobre qué té influéncia? Com s'inclou?

GENERE/ SALUT Directament al POUM i politiques municipals

Sobre qui impacta?

Persones en general Persones especifiques

Tota la poblacié Tota la poblacié

o Nedesedpds  epliea [ postu | RGN

H.2.1 Evitar activitats econdomiques contaminants.
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http://www.diba.cat/pdfs/UrbanismeGenere.pdf

Dossiers del temps (Ajuntament de Barcelona):

http://w110.bcn.cat/portal/site/UsosDelTemps/menuitem.3bf0b3f28e0a377cf740f740a2ef8alc/?
vgnextoid=497acdbdce61¢210VgnVCM10000074fea8cORCRD&lang=ca_ES

Gender mainstreaming in Vienna:

https://www.wien.gv.at/english/administration/gendermainstreaming/office.html

Generourban:

http://generourban.blogspot.com.es/

Habitat para la convivencia (CPSV-UPC):

http://www-cpsv.upc.es/HabitatConvivencia/

Institut de Ciéncies Politiques i Socials (ICPS):
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Women in Cities International (WICI):
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Women Transforming Cities:

http://womentransformingcities.org/
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Women's Design Service:

http://www.wds.org.uk/

6.2.2 Urbanisme i salut
Guia online - Entorn Urba i Salut - Diputacié de Barcelona

https://www.diba.cat/es/web/entorn-urba-i-salut/guia-online

Pla Interdepartamental i Intersectorial de Salut Pablica (PINSAP)

http://salutpublica.gencat.cat/ca/sobre_lagencia/pinsap/Els-Plans/PINSAP-2017-20120/

Salud y deSarrollo urbano SoStenible — Osakidetza

https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/publicaciones_informes_estudio/es

_pub/adjuntos/Salud-Desarrollo-Urbano.pdf
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6.3 ANNEXOS

6.3.1 Recull d'activitats desenvolupades per I'Auditoria de Génere i Salut

Treball transversal a les FASES 3-4 del POUM

Estudi previ i reconeixement del territori

— Lectura del document de I'Avang del POUM.

— Lectura dels resultats del procés de participacié ciutadana.

— Visita prévia de reconeixement a tots els barris del municipi i entorn acompanyades pel

Regidor de Cultura.

— Estudi daltra informacio disponible (estadistiques, estudi de mobilitat i projecte de

Regeneraci6 de I'Eixample).

— Estudi de la Guia de Salut de la Diputacidé de Barcelona per incorporar aquests criteris

(entre altres documents relacionats a urbanisme i salut).

— Estudi d’altres documents relacionats a Urbanisme i génere per incorporar altres criteris

aplicats.

— Estudi d’altres documents relacionats a Urbanisme i salut per incorporar altres criteris

aplicats.
Elaboracié de la metodologia especifica

— Adaptacio dels criteris de genere elaborats per Col-lectiu Punt 6 al POUM.

— Estudi dels criteris de salut utilitzats per la Diputacid6 de Barcelona i altres treballs i

bibliografies per a la incorporacio als criteris de génere.

— Reunié de treball i revisié dels criteris de génere i salut per equip de CAPS, expertes en

Salut des d’una perspectiva feminista.

— Elaboracié de metodologia especifica per a la sistematizacio de la informacio i avaluacio

dels impactes.

Sessions amb equips técnics

— Sessio prévia a la implementacio de I'Auditoria amb I'equip de I’Ajuntament (Urbanisme,

Igualtat, Salut Publica i Consum), I'equip redactor.

— Sessi6 prévia a la implementacio de I'Auditoria per a la incorporacioé dels criteris de Salut

amb la Diputacié de Barcelona, I'equip de I’Ajuntament, I'equip redactor.

— Sessio de presentacié del document Esborrany previ amb els primers criteris generals i

resultats de I'Auditoria a la fase 3, amb l'equip de I'Ajuntament, I'equip redactor i

Diputaci6 de Barcelona.

— 2 Reunions de coordinacié6 amb equip redactor i diverses trucades i mails amb les

persones encarregades per part de I'’Ajuntament.

— Intercanvi de coneixements i elaboracié d’'un document especific per a la Diputacié de

Barcelona, que justifica com incorporem els criteris de salut en aquest document.
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Creaci6 del grup de I'auditoria i coordinacié activitats participatives

— Creaci6 del grup de I'Auditoria, on s’inclou un grup d’'unes 15 dones que pertanyen a
entitats organitzades i no organitzades del municipi i técniques de I'’Ajuntament de les
Arees de Salut i Igualtat. La seleccio6 i la convocatoria I'ha dut a terme I'Ajuntament
seguint els seguents criteris: que siguin dones diverses (origen, edat, identitat sexual i

de génere, diversitat funcional, etc.) i dels diferents barris del municipi.

Auditoria urbana de génere a la FASE 3 — Avang del POUM

Analisi del document de I'Avan¢ del POUM i altres, i elaboracié6 de documents de treball de
I’Auditoria

— Lectura del document de I'Avang del POUM elaborat per I'equip redactor des d’'una
perspectiva de génere i de la salut (amb assessorament de la Diputacié de Barcelona
pels criteris de Salut).

— Lectura de la informacio continguda al POUM com a part del diagnostic previ i les
necessitats identificades en I'’Avan¢ pel municipi.

— Amb aquesta informacié hem elaborat un document de sintesi a partir de les variables
que proposa I'Auditoria: Model urba i entorn natural, Espais publics i lliures, Equipaments,
Mobilitat, Habitatge, Activitats econdmiques.

— Amb aquestes mateixes variables hem identificat les diferents propostes del document
de I'’Avanc del POUM i també hem elaborat un document de sintesi.

— Lectura dels mapes i les propostes.

— Amb aquesta informacié hem elaborat totes les dinamiques participatives de I'Auditoria.

— Lectura d’altres documents de referencia.
Sessions participatives Auditoria FASE 3

Inicialment s’ha previst fer dues sessions en aquesta fase, perd hem afegit una tercera sessio
perqué puguin participar més dones de les que han pogut participar fins ara en les dues primeres

sessions i poder acabar de fer la lectura de les propostes del document de I’Avang del POUM.

Amb els resultats d’aquestes sessions, Col-lectiu Punt6 elaborara per una banda informacio per
incloure al diagnostic i per I'altre recomanacions per incloure a les actuacions del document de
I'avang del POUM.

Informe de resultats Auditoria de Génere a la Fase 3
Document que recull les aportacions de I'analisi participat del document de I'’Avang del POUM

amb l'aplicacio6 dels criteris de génere i salut i recomanacions pels impactes.

El document s’envia a I'Ajuntament, equip redactor del POUM i a les dones participants de
I’Auditoria. A més, s’elabora un document especific per a la Diputacié de Barcelona per I'encarrec

d’incorporar els criteris de salut al POUM.
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Es fa una reunio transversal entre Ajuntament, Equip redactor, Diputacio i Col-lectiu Punt 6, per
aclarir algunes dubtes en relacié a temes de salut que s’incorporaran al document d’aprovacié

inicial.

Auditoria urbana de génere a la FASE 4 - Prévia a I'aprovacio Inicial del POUM

Valoracié de les actuacions i devolucié de les recomanacions proposades al POUM

Treball transversal amb I'equip redactor del POUM per aplicar les recomanacions fetes a I'Avang
des de I'Auditoria al document d'Aprovacié inicial, amb l'objectiu d'assegurar els impactes positius
inicials  identificats i mitigar o revertir els possibles impactes negatius.
L'equip redactor fa una devoluci6 amb comentaris a les recomanacions proposades per
I'Auditoria. Dintre de les recomanacions s'identifiquen actuacions que no son propiament del
POUM i que per aixd no es podran incloure directament, perd si indirectament com
recomanacions pel planejament derivat o projectes. A més s'identifiquen altres que corresponen
a les politiques publiques. Per aquest motiu, s'envia també a Ajuntament per veure com es

podrien incorporar.

Sessions participatives Auditoria FASE 4

Amb la devolucié de I'Equip redactor, s’han realitzat dues sessions amb el grup de dones de
I'Auditoria on s’han analitzat en profunditat les recomanacions fetes per I'Auditoria i la devolucié
per part d'equip redactor de la seva incorporacié. A més, I'analisi s’ha fet en funcié de com s’han

anat definit algunes de les actuacions del POUM com a part del document d'aprovacio inicial.

Com a resultat s’ha elaborat un segon document amb els comentaris afegits a la devoluci6 de

I'equip redactor i Ajuntament perqué els tinguin en compte al document d'Aprovacié Inicial.

A més, s'afegeixen comentaris tant per I'equip redactor com per Ajuntament.

Revisié del document previ aprovacié Inicial del POUM

Revisi6 dels continguts del document d’aprovacio inicial del POUM elaborat per I'equip redactor
per validar els impactes identificats a les actuacions i la incorporacié de altres recomanacions

generals al document.

Resultats Auditoria a la FASE 4: Informe d'impacte de génere i salut al POUM Document

aprovacié Inicial

Com a resultat de tot el treball hem pogut elaborat el document de I'Auditoria - Fase Aprovacié

Inicial que conte l'informe d'impacte de génere i salut.
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6.3.2 Resultats sessions participatives Auditoria génere i salut

Sessié 1 — Diagnostic

Dia: Dimecres 29-11-17

Horari: 18 a20 h

Lloc: Cal Rapissa

Participants: 10 dones

Nom Entitat Barri

Ana Llonqueras Caritas Casc Antic

M? Cinta Foquet Caritas Rambla. Eixample

M? Polazoni Caritas Pueblo Seco

Asumci6 Pardo AAVV La Central La Central

Montse Coll AAVV Les Planes L'Eixample

Oliva Serra Collectiu Olesa Feminista

Trini Camprubi AV Casc Antic Casc Antic

Almudena Toledo AD'O i Violeta Closos

Victoria Gonzalez Técnica Municipal Urb. Sant Pere Llumbreres

M@ Carme Mantzanares A Voluntaris d'Olesa Poble Sec Collet St Joan
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Primera part: xerrada introductoria urbanisme, génere i salut i presentacié Auditoria

Segona part: grups de treball diagnostic municipi —sessio 1

Sessib 2- Diagnostic

Dia: Dimecres 13-12-17

Horari: 17.30a 19.30 h

Lloc: Centre Civic Sant Bernat

Persones participants: 5 dones

Nom Entitat Barri
Anna Valls Llimona Taula Jove/Escorxador Cas Antic
Yolanda Segura Muiioz ADO Clossos

Montserrat Caba Solsona - -
Montse Coll AAVV Les PLanes Les Planes

Nuria Jané Presas Técnica Igualtat -
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Grups de treball diagnostic municipi —sessié 2

TEIXIT URBA | MODEL TERRITORIAL

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:

1.1 Quina relaci6é considereu que hi ha entre el desenvolupament de la vida quotidiana i el de la
salut en el model urba i territorial d’Olesa?

Resum:
— Compres s’han de fer al centre urba. Necessitat de cotxe privat. Busos no adaptats 2>
Terrassa, Viladecavalls,... Martorell..

1.2 Esteu d’acord amb els espais “representatius” que s’identifiquen? Quins alires espais
s’haurien de considerar? Com estem representades les dones en aquests espais? (Espais i

patrimoni)
Resum:
— No estem d’acord. També considerem espais representatius el Casc Antic.
— Representacié de les dones: Falta de memoria historica de les dones. No carrers amb
noms de dones.

— També s’apunta als carrers que sén foscos.

— Aceres dels espais representatius molt estretes i poc adaptades a la mobilitat reduida.
1.3 Quina percepcio teniu dels serveis urbanistics enumerats?

Resum:
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— Barris periférics no a la claveguera publica sind a pous secs comunitaris.
— Encara hi ha torres d’alta tensi6 (Part alta de les Planes)

— Fibra optica no arriba a tothom.

1.4 Quins aspectes hauria de tenir en compte la proposta d’ordenacié del POUM des d’una

perspectiva de génere i de la salut?
Resum:

— torres eléctriques

— més llums als carrers

— Poligons mig demolits haurien d’estar a terra del tot per si hi ha productes nocius.

— Hi ha la percepcio que les fabriques quimiques augmenten I'index de cancer.

ESPAIS PUBLICS | ESPAIS OBERTS/VERDS/LLIURES

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:

2.1 Quines considereu que sén les necessitats d’espai public, com espai de relacié i suport de la
vida quotidiana?

Resum:
— En la zona centre del poble (Eixample) hi ha molt poques zones d’esbarjo, solament el
parc municipal. Calen més zones verdes. Més zones per gaudir amb els animals de

companyia.
— Parcs infantils insegurs/ poques instal-lacions, terra no protector. Disseny poc practic.

2.2 Quines en relacié als espais verds i 'entorn natural?
Resum:
— El municipi esta delimitat per la muntanya i el riu, entorns que caldrien fomentar i donar

més facilitat a accés, cosa que de la forma que esta actualment no ho facilita. Fer neteja

de la vora del Riu per fer passejos.
2.3 Com considereu que és la seva distribucié al municipi?
Resum:
— Connectar municipi amb urbanitzacié amb camins per vianants
— Conectar senderos con otras poblaciones para pasear.

2.4 A quines necessitats d’espais publics i verds hauria de respondre el POUM des d’'una

perspectiva de génere i de la salut?

Resum:
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— Les necessitats que haurien de respondre amb el POUM seria fomentar espais
d’activitats a I'aire lliure que fent un bon Us de I'espai que tenim a diferents zones del
poble i ara no s’aprofiten.

— No es tanto hacer espacios nuevos sino mantener lo que hay. Se les podria sacar mayor

utilidad si se mantuvieran limpios. Cuidar lo que esta ya construido.

EQUIPAMENTS

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:

3.1 Els equipaments publics donen resposta a les diferents necessitats com espais de suport de
la vida quotidiana?

3.2 Com considereu que és la seva distribucié als diferents barris del municipi?

Resum 3.1 3.2:

—  Municipi ben dotat

Mala distribucio dels equipaments = i més transport public de connexid i a més és car.

— Esportius molt lluny

— Transport cap a cementiri inexistent

— Escales per creuar la via - fosc i brut i normalment tancat.

— Manca: pista de patinatge adequada + atletisme pista no reglamentaria.
— Gimnas del pavell6 no adaptat.

— Patis oberts (+escoles) > Montserrat si; Ferra; St. Bernat. Instituts?

— Cal ampliar la biblioteca

— Equipaments per animals puguin fer necessitats al centre.

3.3 A quines necessitats d’equipaments hauria de respondre el POUM des d’una perspectiva de

genere i de la salut?
Resum:
— Parcs infantils — no adaptats per infants amb diversitat funcional. Mobilitat dificil per

cadires de roda.

— Equipaments gossos

HABITATGE (SESSIO 2)

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:

4.1 L’habitatge existent (tipologia, ubicacio i preu) dona resposta als diferents tipus de llars i

necessitats concretes de la poblacié?

Resum:

La resposta és no. No déna resposta als diferents tipus de llars i necessitats concretes.
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— Tipologia:
77% unifamiliars — no és sostenible a nivell de terreny i n° de persones que hi viuen 23%
plurifamiliars — Seria sobretot el centre d’Olesa.

— Ubicacié:

Zona centre: cal fer rehabilitacié dels edificis buits.
Plurifamiliars al centre del poble

Unifamiliars - Preu = molt alt de lloguer i de compra = lloguer social (*lloguers assequibles per

gent jove. *preocupacio per la gent gran que viu sola (aillament)
No déna resposta a necessitats!
*Pisos de proteccid oficial no estan adaptats (barreres arquitectoniques)

*Qué fem amb els pisos a mig construir? Ajuntament forci a bancs a pisos de lloguer social >

penalitzacié bancs.

4.2 A quines necessitats d’habitatge hauria respondre el POUM des d’'una perspectiva de génere
i de la salut? (Veure necessitats concretes per a dones o persones dependents 0 amb problemes
diversos de salut)

Resum:

— Diversitat funcional — Barreres arquitectoniques i aillament. No hi ha pisos adaptats.

— Dones

MOBILITAT

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:

5.1. Quines dificultats trobem en la mobilitat quotidiana dels diferents nuclis? (en transport public,
a peu, en bicicleta, amb cadira de rodes....)

Resum:

— No arriba a tots els barris + Diumenge no funciona = Transport urba

— Casc antic amb plataforma Unica provoca inseguretat sobretot a les persones grans.

— Cruilla Francesc Macia amb Pg. Progrés dificil accessibilitat per mobilitat reduida, carros
compra, cotxets nadons.

— Poligon industrial Can Singla poca il-luminaci6. Accés sense a peu.

— No hi ha carril bici, ni aparcaments, ni rutes per bicicleta. Tampoc aparcament motos.

— Bus en cap de setmana fins a Barcelona pocs horaris. Incompliment dels horaris.

Marquesines falten. Parada en vorera estreta
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5.2 Modifiqueu els vostres recorreguts segons el carrer o espai per percepcié d’'inseguretat,
manca d’accessibilitat o altres motius?

Resum:
Si, pels dos motius:
— poca il-luminacié + carrers estrets Casc Antic

— escales, molta pendent.

5.3 Quines necessitats de mobilitat hauria de respondre el POUM des de la perspectiva de
geénere i la salut?

Resum:
—  Meés il-luminaci6
— Racionalitzar transit. Modificar els circuits de vehicles.

— Rutes per bicicletes

— Camins segurs: escoles, mercat, CAP, església.

ACTIVITATS ECONOMIQUES

Preguntes de diagnostic — Resultats Sessions Auditoria:
6.1 El comerg de proximitat, déna resposta a les necessitats de la vida quotidiana?
Resum:
— No, poca oferta de comerg de proximitat > poc adaptades a la mobilitat.
— Moltes grans superficies + desavinences paradistes + horaris + no tenen els preus

posats.

— No respon a les necessitats.

6.2 Quines consequiéncies té aquest model d’'industria i la baixada de l'agricultura a la vida

quotidiana del municipi?

Resum:
— Descens agricultura (1 botigues, 2 herbolisteria)
— Consequéncies salut comentades a teixit urba.

— Descens industria - poble dormitori.

— Descens agricultura = no tenir productes de proximitat.

6.3 Quines necessitats en relacié a les activitats econdémiques hauria de respondre el POUM
des de la perspectiva de génere i la salut?

Resum:
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— Descens ocupacié + atur per dones.

—  Afavorir el petit comerg.

— Alimentacio de grans superficies (+ processats)

— Treball de cures (en aceres estretes).

— No hi ha serveis d’urgéncies al CAP del municipi en horari nocturn ni cap de setmana.

Mai hi ha urgéncies pediatriques.

Sessié 3 - Propostes

Dia: Dijous 11-01-2018

Horari: 17:30 a 19:30 - Lloc: Cal Rapissa

Participants: 8 dones

Nom Entitat Barri
Josefina Ballesteros Serrano

Montserrat Caba Solsona

Maria Aparici
Montse Coll Botey AAVV Les Planes L'Eixample
Oliva Serra Col'lectiu Olesa Feminista

Carmen Jorba Picafiol
Victoria Gazquez Técnica municipal Urb. Sant Pere Llumbreres

Conchita Leén Checa
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Fotos de la sessio de propostes de gener de 2018

Dinamica de la sessi6 de propostes

En la sessi6 de propostes es va treballar a partir d'unes fitxes segons els 6 temes que s'havia
treballat anteriorment en el diagnostic. En aquestes fitxes s'explicava en un breu resum les
propostes del POUM sobre aquest tema i després es feien una série de preguntes per poder
aprofundir i aportar a les propostes. Es va treballar en dos grups i cada grup tenia assignats tres

temes

1. TEIXIT URBA | MODEL TERRITORIAL

1. Considereu que el model de municipi que planteja el POUM en termes generals, afavoreixen

la qualitat de la vida quotidiana de les persones?

Considerem que tal com esta estipulat és important que garanteixi la qualitat dels habitatges i
treballi per preservar els pulmons verds. A més, creiem rellevant que limiti el numero d’habitatges

per garantir la qualitat dels que ja tenim.
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2. L’Escenari B de creixement es planteja com el més adequat, esteu d’acord? O penseu que es
podria proposar un altre?

Ens agrada.
3. Quins elements considereu imprescindibles per tenir en compte en el model de municipi?

4. Quines altres actuacions o consideracions creieu necessaries des de la perspectiva de génere

i la salut?

Cal garantir I'accessibilitat tant als edificis publics com als privats, a les voreres, als mitjans de
transport, tenir en compte que n’hi hagi de reservats, etc. Cal treballar per tal que la totalitat del
transport public, tant bus com ferrocarrils estiguin adaptats. La situacié actual del transport és la
seguent: - Els busos cap a Terrassa i Martorell no estan adaptat - Tenim problemes amb el bus
que va a Barcelona perqueé esta mal adaptat, de manera que genera problemes de seguretat. La
majoria de problemes d’adaptaci6 del transport no el tenim tant a la rampa siné amb I'espai que
es genera per poder maniobrar la cadira, ja que no és suficient, ni ens podem col-locar
correctament. - L’Unic transport public que es pot utilitzar correctament son els ferrocarrils

catalans Considerem important un bon desenvolupament comercial de la zona i el municipi

El nostre model considera que no seria acceptable un municipi que contingui en la seva proximitat
fabriques contaminants (KAO) i d’altres tipus d’'industria que perjudica la salut de les persones

tal com tenim actualment.

A I'hora de substituir els elements que configuren I'espai urba, com les il-luminaries, les antenes,
entre altres, cal que se segueixi estrictament les normes que marca la llei medioambiental, per

tal de garantir la bona salut de la gent que habitem a la zona

2. ESPAIS PUBLICS | ESPAIS OBERTS/VERDS/LLIURES

1. Creieu que les propostes pels espais publics sén suficients per donar resposta a les diferents
necessitats com espais de relacié?

Creiem que les propostes pels espais publics sén suficients. Amb dos o tres espais verds n’hi ha
prou pero el que cal fer realment és integrar verd al poble i fer els espais vius on es puguin fer
activitats i siguin accessibles per a tothom. Considerem que els espais verds han de ser inclusius
per a tothom, tant a nivell d’activitats que s’hi faci, que siguin per totes les edats, com a nivell
d’espai d’estar i de relacié que hi pugui accedir tothom. Volem que els espais verds siguin un

pulmo pel poble, i estiguin dins del poble. Per tant, considerem necessari:
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- Reformar els parcs que ja hi ha i fer-los més amables, acollidors i comodes com a zona d’estar

i de relacié, i més segurs pels infants.

- Generar espais d’'ombra als parcs per poder-hi passar hores a I'estiu comodament. Treballar

els espais publics i oberts pensant en el confort de les persones.
- Cal, en general, menys pedra i sorra, i més verd!
2. Quines necessitats s’haurien de cobrir de manera particular als diferents barris?

- Zona de la Rambla: El Parc de I'Estatut s’hauria de reformar i afegir més zones verdes, per

evitar perills pels infants.

- La Rambla: S’hauria d’'incorporar el verd com a passeig, i poder generar uns “jardins volants”.
- Zona Clossos: A la Llar d’Infants i I'Institut hi falta molt de verd i un parc pels infants i adolescents

on poder anar a jugar i com a espai de socialitzacié. A 'Escola Sant Bernat, hi falta un parc verd.

- Plaga Catalunya: S’hi podrien incorporar elements com arbres o jardineres que farien més

acollidora la plaga, ja que actualment és tot de ciment.

3. Creieu que les propostes pels espais oberts sén suficients per donar resposta a les diferents
necessitats de la poblacié?

Els espais oberts son suficients perd s’han d’apropar als pobles i a la gent que hi viu. Cal generar
camins segurs i verds per facilitar al maxim, per exemple, per una banda I'accés al riu, i per I'altra,

'accés a la muntanya.
4. ’accés a aquests espais des dels diferents barris estaria resolt amb aquestes propostes?

Cal apropar al maxim els accessos al centre del municipi i generar camins de vianants des del

centre fins el riu que estiguin adaptats.

5.Quines altres actuacions o consideracions creieu necessaries des de la perspectiva de génere
i salut?

Per nosaltres invertir en el verd vol dir invertir en salut, ja que van de la ma.

Cal treballar per I'accessibilitat als parcs i zones verdes ja que depenent de quin paviment és

dificil accedir-hi amb cadira de rodes, tant per I'accés dels infants com el de les cuidadores.

A més, cal treballar també per generar zones segures, i amb espais oberts, per tant, ben

il-luminats.
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3. EQUIPAMENTS

1. Creieu que les propostes pels equipaments son suficients per donar resposta a les diferents
necessitats de la poblacié?

No son suficients, ja que falta una resposta qualitativa de I'espai que generen, per exemple,

considerem que:
- El cami de riu, que no es pot passar amb seguretat perqué s’ha de creuar la carretera.

- Es necessari que aquesta i d’altres rutes es puguin condicionar, i es pensi amb les persones

amb mobilitat reduida.

- Molts equipaments, inclds I’Ajuntament, no tenen les portes d’entrada automatiques, d’altres els

ascensors son petits i no poden accedir-hi amb cadira de rodes.

2.Segon com funciona avui el municipi, quin model de distribucio territorial dels equipaments
penseu que podria ser el més adequat a la vida quotidiana? quines millores de mobilitat

implicarien? (model més centralitzat al nucli urba, equipaments distribuits als diferents nuclis, ...)
3. Quines necessitats s’haurien de cobrir de manera particular als diferents barris?

El model territorial més adequat és tenir equipaments a tot el municipi, no només centralitzats
sind repartits. Un dels motius, és que patim molta inseguretat, tant al centre com a les
urbanitzacions, i per aquest motiu plantegem que les zones no quedin dessolades sin6 que sigui
un municipi actiu en tot el seu conjunt. Molta de la inseguretat és, en part, perqué hi ha una

manca de policia que rondi per als barris, i sobretot, per les urbanitzacions.

4. Quines altres actuacions o consideracions creieu necessaries des de la perspectiva de génere

i la salut?

4. HABITATGE

1. Considereu que s’ha de construir nou habitatge o que es podria resoldre la demanda amb la
rehabilitacié d’habitatge existent?

Considerem que no s’ha de construir nou habitatge ja que la demanda es podria resoldre amb la

rehabilitacio de I'habitatge existent.

2. Quines caracteristiques haurien de tenir els tipus d’habitatge segons les necessitats dels
diferents nuclis de convivéncia? (Families monoparentals, families convencionals, persones que

viuen soles, altres...)
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Cal tenir en compte I'aspecte comunitari en els edificis, i per tant, els tipus d’habitatges que

necessitem sén els que contemplin la vida social i en comunitat.

3. Quin tipus de modalitats de habitatge considereu necessari promoure? (protegit, concertat,

habitatges dotacionals publics en régim de lloguer, cooperatives d’habitatges, sessio d’Us, etc.)

Considerem que és necessari promoure qualsevol model d’habitatge que tingui en compte I'ambit
social. Protegit, ... tots! Cal que s’obligui als bancs a fer lloguer social amb els habitatges que
tenen. A més, els edificis que estan a mig construir, considerem que I'’Ajuntament els hauria de

comprar per fer habitatge de proteccio oficial.

4. Quines altres actuacions o consideracions creieu necessaries des de la perspectiva de génere

i la salut?

Cal garantir I'habitatge social per a dones que han patit violencia masclista o families

monoparentals, entre altres.

5. MOBILITAT

1.Les actuacions de infraestructures viaries i sistema general (de prioritat vehicular) milloren els
recorreguts quotidians? Quines alternatives, en el cas de els infraestructures, considereu que

son les millors?

Considerem de vital importancia el soterrament la via del tren. D’altra banda, sobre carreteres
considerem que cal fer les actuacions que siguin menys agressives amb el medi ambient. Tot i
aixi, s’ha d’anar en compte amb els espais que generen, ja que genera molta inseguretat els
passos hostils que hi ha per accedir al poligon industrial, per tant, s’hauria de repensar aquests

tipus d’espais.

2. Els recorreguts en bicicleta i els itineraris per a vianants donen resposta a les necessitats de
mobilitat quotidiana?

Si, els carrils per la bicicleta i itineraris per a vianants i els passos d’aquests, donen resposta a
les necessitats de la mobilitat quotidiana. Tot i aixi, caldria ampliar les zones d’aparcament gratuit
sobretot a les zones més allunyades del centre. Per exemple, a les grans superficies, normalment
ubicades a les afores del poble, considerem necessari que el seu parquing sigui obert i gratuit

per tothom.

3. Les actuacions proposades milloren la qualitat de vida?

Considerem que milloren la qualitat de vida.

4. Quines actuacions considereu necessaries per al transport piblic i els aparcaments?
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Es molt necessari connectar el municipi d’Olesa de Montserrat amb el municipi de Terrassa,
sobretot amb transport public. D’altra banda, sobre les parades dels autobusos urbans, caldria
treballar la senyalitzacio.

5. Quines altres actuacions o consideracions creieu necessaries des de la perspectiva de génere
i la salut?

Caldria reduir el transport privat dins del poble. A més, caldria també que els passos de vianants

estiguessin adaptats i ben col-locats.
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