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El CIMTI va néixer I'any 2017 amb l'objectiu de millorar la qualitat de vida de la ciutadania i el posicionament de
Catalunya en termes d'innovacio i tecnologia en I'ambit sanitari i social, actuant com a instrument per impulsar
projectes d'innovacio sanitaria i social per a que s'implementin en el sistema de salut i social de Catalunya.

A més, des de I'any 2019 es posiciona estrategicament per a donar resposta a aquells reptes sorgits del sistema catala
de salut i social, a través d'una crida anual (Crida Repte CIMTI) per a que les propostes innovadores que encaixin amb
el marc hi participin i, posteriorment a la seva avaluacio, es seleccionin aquelles propostes que poden donar una millor
resposta al repte proposat. Quan les propostes han estat seleccionades, passen a formar part dels programes de
suport del CIMTI i a tenir accés a diferents serveis que contribueixen al seu impuls, maduracio i implementacio.

Per poder donar resposta als reptes sorgits del sistema, anualment el CIMTI proposa un repte el marc o la tematica del
qual ha estat previament acordada amb el Consell assessor del CIMTI i el Departament de i, en un taller de co-creacio
en el que participen persones expertes en la tematica, s'identifiquen les necessitats més rellevants entorn a aquesta.
Aixo permet a l'equip del CIMTI desgranar anualment un repte proposant subtematiques que es validen amb els
participants al taller.

Aquesta metodologia propia permet al CIMTI contribuir en la identificacio dels reptes més prioritaris per al sistema de
salut i social per aixi poder seleccionar i impulsar projectes que els solucionin generant un impacte directe en la
ciutadania en base a millorar la qualitat assistencial.

L'objecte principal d'aquest document és la presentacio del Repte CIMTI 2022, un cop descrit el desenvolupament i
dinamica del taller, aixi com |'analisi i resultats.



Procés de definicio del repte CIMTI 2022

L'eleccid i la definicio del Marc general del Repte del CIMTI del 2022 es va realitzar juntament entre I'equip del
CIMTI i el seu consell assessor, i va ser validat posteriorment amb el Departament de Salut de la Generalitat de

Aixi doncs, es va acordar que el marc general del Repte del CIMTI del 2022 fos la Promocié d'estils de vida
saludable que promoguin bons habits alimentaris, I'activitat fisica i I'esport, bons habits de descans i la gestio

de l'estres i promocié de la salut emocional.
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Plantejament i dinamica del taller

L'activitat de co-creacid es va realitzar amb grups de treball multidisciplinaris formats per persones expertes en:

Nutricié i Ciencies de
I’Alimentacioé

Activitat fisica i esport Drets Socials

Les activitats del taller van ser dinamitzades en 3 fases diferenciades:

» Durant la Fase 1 es van desgranar a través d'una pluja d'idees les necessitats no cobertes que les persones expertes
han detectat dins I'ambit de la promocié d'estils de vida saludable.

» Durant la Fase 2 es van prioritzar 3 de les necessitats no cobertes detectades durant la pluja d'idees per a definir
quin és l'efecte i I'impacte que provoca aquesta necessitat, la freqiiéncia en la que apareix i la urgencia gue existeix
en resoldre-la. Posteriorment, cada grup de treball va haver de prioritzar la necessitat que considerés mes
prioritaria.

» Durant la Fase 3 es van compartir els resultats obtinguts per cada grup de treball i es va dur a terme una discussio
amb torn obert de paraula amb tots els participants al taller.
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En una guarta fase, posterior al desenvolupament del taller, s’ha dut a terme un analisi exhaustiu de les diferents
activitats per a la presentacio dels resultats, aixi com l'estudi de la situacio actual entorn al marc general del Repte del
CIMTI del 2022, amb l'objectiu d'emmarcar els reptes per a la definicid i proposta de les tematiques d'enguany.




Fase 1: Pluja d’idees sobre necessitats no cobertes

Durant la Fase 1, entre els 4 grups participants, van sorgir 50 necessitats no
cobertes.

Els seglients 12 blocs tematics van ser els prioritzats pels participants per a ser
treballats durant la Fase 2.

1. Falta de formacié escolar i juvenil

Manca de personalitzacié d'eines segons complexitat i edat

Falta d'eines d'autoevaluacid

H wn

Falta de visi6 global: manca de coheréncia entre actors i les accions

: . . . 50 necessitats
relacionades amb la promocio dels estils de vida saludables

detectades en
Manca de visié holistica: capacitacié de la poblacio la pluja d'idees

Capacitat de testeig i generacio d'evidencia

5

6

7.  Falta de formacié i lideratge i politiques en salut

8.  Distanciament entre I'eina i I'individu, falta d'acompanyament
9

Falta de visié holistica entre els diversos pilars de la salut

10. Falta d'un abordatge comunitari amb politiques integrals
11. Falta de motivacid i continuitat d'estils de vida saludables ‘

, . L . 12 necessitats prioritzades (3
12. Falta d'accessibilitat a habits de vida saludables per grup)

ad
LLI
—
=
-
—
LL]
QO
)
—
<
-
—
D)
)
LL
ad




ad
LLI
—
=
-
—
LL]
QO
)
—
<
-
—
D)
)
LL
ad

Fase 2: Prioritzacio de les necessitats

12 necessitats
detectades (3

per grup)

Agrupacio
segons
tematica

5 blocs tematics d'acord a
les necessitats identificades

Per a poder facilitar I'analisi posterior dels resultats del taller de co-
creacid, s'han agrupat aquelles necessitats detectades i prioritzades
relatives a la mateixa tematica, obtenint com a resultat 5 blocs tematics,
d'acord a lactivitat i posterior discussié amb les persones expertes
assistents al taller

1. Falta de formacié de la ciutadania i dels professionals de la salut
sobre la promocié d'estils de vida saludable

2. Falta de visi6 holistica en la promocié d'habits saludables

Falta de politiques integrals actives i campanyes per a la promocio
d'entorns saludables

4. Falta de coordinacid i coheréncia entre els diferents actors i nivells en
la promocio d'estils de vida saludable

5. Falta d'adherencia a les rutines d'estils de vida saludable
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Fase 2: Definicio de les necessitats no cobertes detectades

A continuacio, es detallen cadascuna de les tematiques descrites amb un breu desenvolupament de les subtematiques
associades, que es van anar desenvolupant durant les diferents activitats del taller, aixi com durant la discussid general
amb tots els participants:

1. Falta de formacié de la ciutadania i dels professionals de la salut sobre la promocié d'estils de vida saludable

1.

2.
3.

Manca de formacid i conscienciacio sobre els beneficis associats a uns estils de vida saludable i falta d'eines
d'autoavaluacio per a un auto-coneixement sobre l'estat de salut

Manca d'eines homogeneitzades i dificultat d'accés segons diferents col-lectius

Manca d'informacio de referencia i testeig per generar evidencia

2. Falta d'integracio entre els diversos ambits o pilars que conformen els estil de vida saludable (activitat fisica,
alimentacio i salut emocional)

1.

Manca de visio holistica (3 branques de la salut)

3. Falta de politiques integrals actives i de promoci6 d‘entorns saludables

1.
2.
3.

Falta de politiques transversal en salut, en tots els sectors i en tots els nivells
Falta de potenciacio en la participacio o accio comunitaria
Falta de ciutats orientades a la promocio de salut (entorns afavoridors de la salut)

Manca d'orientacio dels serveis cap a la prevencié i promocioé de la salut



Fase 2: Definicio de les necessitats no cobertes detectades

4. Falta de coordinacio entre els diferents actors i en I'abordatge en la promocié d'estils de vida saludable
1. Manca de coherencia entre els diferents actors implicats, les recomanacions, els habits, etc
2. Falta de consens en el lideratge sobre la promocio de la salut: qui hauria de liderar la promocio?
1. Professionals de la salut vs Ciutadans vs Empresa
2. Apoderament ciutada i comunitari
5. Falta d'adherencia a les rutines d'estils de vida saludable
1. Manca de motivacio
2. Manca d’acompanyament (eines d'autogestid, que no connecten amb un professional)

3. Manca de personalitzacio en les rutines (adequacio real als diferents col-lectius, complexitat sanitaria i
social i/o etapes de la vida)
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Les necessitats no cobertes, descrites com a blocs tematics son el punt de partida per a I'analisi dels resultats del
taller, que han servit per coneixer |'origen d'aquests reptes i la situacio i tendencies actuals. Alhora, ha ajudat a
definir les tematiques principals a partir de les quals s’ha fet la Crida Repte CIMTI per a la captacio de projectes
d‘alt impacte que actuin com a “solucionadors” i que hi donin resposta. Tot i aixi, no totes les tematiques poden
ser resoltes des del CIMTI, per aixo han estat distribuides en dos blocs, segons el seu ambit competencial:

ad {@3 DINS COMPETENCIES 8’3 FORA COMPETENCIES

L_IIJ i<k CIMTI CIMTI

—

|<—E + Falta de formaci6 de la ciutadania i dels - Falta de politiques integrals actives i campanyes per

1 professionals de la salut sobre la promocié d'estils ala promoci(') d’entorns saludables

LL de vida saludable

QO

)] * Falta de visié6 holistica en la promocié d’'habits

= saludables

&

— « Falta de coordinacié i coheréncia entre els Els aspectes relacionals amb la governanga,

) diferents actors i nivells en la promocid d'estils com son les politiques integrals o campanyes

LLlr_l) de vida saludable de promocio, son competencia directa del

Y Departament de Salut i/o Departament de
» Falta d'adheréncia a les rutines d'estils de vida Drets Socials.

saludable
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Origens de la Promocio d’habits de vida saludable

L'any 1974 es va publicar al Canada I'lnforme Lalonde, tenint un gran efecte transformador en la manera com el
mon pensa envers la salut. Aquest continua essent un dels documents fonamentals de la promocio de la salut.

L'informe esbossa un marc conceptual per a una comprensié holistica de la salut com a resultat de la biologia
humana, el medi ambient, |'estil de vida i I'organitzacio de la cura de la salut (serveis sanitaris).
1) La biologia
De les 4 arees amb influencia sobre la

salut, I'informe destacada que I'entorn i els
3) Els estils de vida <= estils de vida sén els principals

determinants de la salud

2) L'entorn <

4) Els serveis sanitaris

(" Un altre dels aspectes més rellevants d'aquest informe és |I'emfasi en la necessitat que la gent assumeixi més )
responsabilitat en el canvi dels seus comportaments per millorar la seva propia salut, i per tant, la promocié de la
salut no és només responsabilitat del sector sanitari. Alhora, lliga el concepte de promocié de la salut al de salut
comunitaria.

- J

NOTA: aquest informe va ser criticat ja que no va tenir en compte aspectes socials-economics, que determinen
certes conductes en relacio als estils de vida o certes limitacions relacionades amb I'entorn.



El Departament de Salut de Catalunya enfoca la seva estrategia en el periode 2021-2025 en els pilars de salut
mostrats en la il-lustracid, on s'hi troba el repte sobre els estils de vida i factors de risc, que engloben el repte
d'enguany.

Cal mencionar també l'especial émfasi en la salut mental i el benestar emocional. Degut a que el Repte del CIMTI

del 2021 va ser la Salut Mental, aquest any no es buscaran solucions especifiques per aquest repte pero s'espera
que els projectes solucionadors incorporin aquesta visié per aportar una visio holistica en la promocié de la salut.
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Font: Pla de Salut de Catalunya la vida quotidiana



https://salutweb.gencat.cat/web/.content/_departament/pla-de-salut/pla-de-salut-2021-2025/resum-grafic-PS.pdf
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ESTILS DE VIDA | FACTORS DE RISC PER A LA SALUT:
- Excés de pes, sedentarisme i alimentacio poc saludable

- Lany 2020, la meitat de la poblacié de 18 a 74 anys tenia excés de pes (sobrepes i obesitat), un 58,8% els
homes i un 42,4% les dones. En infants de 6 a 12 anys, el 27,1% de nenes i el 44,6% de nens tenien sobrepes.

- La practica de l'activitat fisica saludable en la poblacio adulta esta per sobre del 80% en ambdds generes. Pero
nomeés un 27,2% dels infants d'entre 3 i 14 anys fan activitat fisica com a minim una hora al dia.

- El seguiment de la dieta mediterrania és meés elevat entre la gent gran que entre els joves. El 30,2% dels nens |
nenes de 3 a 14 anys consumeixen de forma frequient (3 vegades o més a la setmana) productes hipercalorics,
sobretot en les families més desafavorides.

50% DE LA POBLACIO ENTRE 18 i 74 ANYS ENTRE 6 i 12 ANYS

Q Q0 J QO
42,% 58,8% 27,h 44,%

Nomeés un 27,2% dels nens i 46,7% fan un oci sedentari
nenes (d’entre 3 i 14 anys) (nens 51,4% i nenes 41,7%)
27,2% fan activitat fisica de com a 46,7% passant més de dues hores

minim una hora al dia cada dia davant les
pantalles

Font: Pla de Salut de Catalunya



https://salutweb.gencat.cat/web/.content/_departament/pla-de-salut/pla-de-salut-2021-2025/resum-grafic-PS.pdf

ESTILS DE VIDA | FACTORS DE RISC PER A LA SALUT:
- Consum d‘alcohol i tabac

- El consum d‘alcohol I'any 2020 se situa en el 7,8% dels homes i el 3,7% de les dones. Es més alt en joves en
ambdods sexes que en els grups de més edat i és superior en els homes en totes les edats. L'edat d'inici del
consum d‘alcohol I'any 2018 en els estudiants de secundaria de 14 a 18.

p) - EI 27,8% de les dones i el 21,3% dels homes de 15 anys i més eren consumidors de tabac en l'any 2020.
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Font: Pla de Salut de Catalunya



https://salutweb.gencat.cat/web/.content/_departament/pla-de-salut/pla-de-salut-2021-2025/resum-grafic-PS.pdf

Reptes Pla de Salut de Catalunya 2021-2025

Els habits de vida poc saludables actuen com a factors de risc per a la salut.

Aixi doncs, I'excés de pes, el sedentarisme, l'alimentacié poc saludable i el consum d‘alcohol i de tabac, com s’han
mencionat anteriorment, suposen alguns dels principals reptes als que ens enfrontem per a millorar els resultats en
salut. Alhora, per a que aixo sigui possible és imprescindible el compromis en I'adopcic de canvis en les conductes i
els estils de vida, enfocats a la promocio de la salut des d'un punt de vista holistic.
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Font: Pla de Salut de Catalunya
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Reptes Pla de Salut de Catalunya 2021-2025

SALUT MENTAL | BENESTAR EMOCIONAL

- Segons I'OMS una de cada quatre persones experimentara algun problema de salut mental al llarg de la seva vida.
Hi contribueixen factors biologics, socioeconomics, culturals i ambientals i, per tant, s’hauran de tenir en compte
factors com el genere, la situacio laboral o el nivell sociocultural i el lloc de residencia per a qualsevol intervencio
sanitaria i social.
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® Poblacio general ® Poblacioé que experimentara algun problema de salut mental

Font: Pla de Salut de Catalunya (Dades del 2020)
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Estrategies del Pla de Salut de Catalunya 2021-2025

L'estrategia plantejada en el Pla de Salut de Catalunya 2021-2025 per aconseguir superar els reptes descrits consisteix
en garantir la igualtat d'oportunitat en salut al llarg de la vida, des de la infancia fins a la vellesa, per tant, apareix el
concepte de promocié de la salut en totes les etapes de la vida.

1. lgualtat d’'oportunitats en salut al llarg de la vida

1. Crianca saludable
2. Salut i benestar des de la infancia fins a la vellesa

SALUT AFECTIVA, SEXUAL | REPRODUCTIVA - SALUT EMOCIONAL - ALIMENTACIO | ACTIVITAT FISICA SALUDABLES - VIOLENCIA

ﬂ"l Generalitat de Catalunya
Wl Departament de Salut

Addicionalment, considera 6 pilars com a palanques de canvi, en les quals la cultura de salut i participacié ciutadana, el
lideratge i la participacio dels professionals, la transformacié digital i, la recerca i innovacio vers les necessitats de salut
| del sistema, tenen cabuda en el rol i les capacitats del CIMTI.

4. Palanques de canvi transversals

10. Governanca
11. Cultura de salut i participacié de la ciutadania

12.Lideratge i participacio dels professionals
13. Transformacio digital
14.Recerca i innovacio vers les necessitats de salut i del sistema
15. Transparéncia, practiques de valor i avaluacio
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Wll¥ Departament de Salut
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Estrategies de Promocio de Salut de la OMS

Per a donar una major context al marc del repte, es van consultar addicionalment les estrategies en la promocio de la
salut per part de I'OMS, basada en 4 blocs:

« Bona governanca: Reforcar la governanca, formacio i les politiques integrals per fer que les eines i promocio dels
estils de vida saludables siguin accessibles i assequibles per a tothom.

« Alfabetitzacié en salut: La promoci6 del coneixement i formacio en salut de les poblacions proporciona la base que
capacita als ciutadans per poder participar activament en millora de salut tant individual com col-lectiva.

« Configuracié sanitaria: Els principis clau per establir entorns saludables inclouen la participacié comunitaria,
I'associacio, I'empoderament i I'equitat.

» Mobilitzacio social: Conscienciar i capacitar la ciutadania sobre |'atencié sanitaria, participar activament en la
prestacio de serveis i recursos i cultivar una implicacié individual i comunitaria sostenible.

En el cas de les estrategies proposades per 'OMS, apareix |'alfabetitzacié en salut, un aspecte que va ser repetit en
diverses ocasions durant el taller de co-creacié amb les persones expertes participants. Per tant, es posa de manifest
la capacitacié en salut com a eina en la promocié d'estils de vida saludable.



Tendéncies actuals en la promocio de la salut

Tenint en compte el rol del CIMTI en I'impuls, la maduracié i la implementacié de solucions tecnologiques innovadores |,
essent la transformacié digital una de les palanques de canvi descrites en el Pla de Salut de Catalunya 2021-205, per a
poder definir les tematiques del repte d'enguany es va realitzar un analisi de la situacio actual i les tendencies digitals
en I'ambit de la promocié de la salut.
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Font imatge: Pla de Salut de Catalunya
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Tendencies en solucions digitals

Segons l'informe publicat per IQVIA envers les tendencies digitals es calcula que el 2020, el numero d'aplicacions
mobils dirigides a la salut era d'aproximadament 350.000.

« D'aquestes, el 54% estan dirigides a la dieta i la nutrici, a I'exercici i al benestar en general. Tot i I'increment
d‘aplicacions dirigides a malalties especifiques, aquelles destinades a la promocio de la salut segueixen
jugant un paper important.

» Cal destacar que, tot i el creixement accelerat d'aplicacions mobils, la qualitat d'aquestes no sempre sén
optimes, conduint a un alt risc de desaparicio.

Figura adaptada: Apps de Salut Digital per categoria i Estat de la Salut al 2021

™~
Proveidors de serveis sanitaris/asseguradores

Recordatoris i informacié de medicaments
Salut de la dona i embaras —

Malaltia especifica

Gestio de l'estat
de salut

I\

Dieta i nutricio

Estil de vida i estres

benestar
(54%)

Exercici i fitness

Gestio del

2015 2017 2020

Font: Informe IQVIA (Digital Health Trends 2021)



https://www.iqvia.com/-/media/iqvia/pdfs/institute-reports/digital-health-trends-2021/iqvia-institute-digital-health-trends-2021.pdf?_=1651155129557

Els dispositius portatils (wearables) s'estan incorporant cada vegada més ja que permeten captar
comportaments i parametres de salut en temps real. Aquests, envien la informacié a través d'aplicacions
mobils, rellotges intel-ligents i polseres per fer un sequiment actiu de la salut.

« Dels 384 dispositius portatils disponibles (registrats), el 55% estan enfocats a I'activitat i I'estat fisic.

Adhesive
patch

Smart
clothing

. Implantable

Wearable
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Font: Informe IQVIA (Digital Health Trends 2021)
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Exemples de solucions existents

A continuacio es posen alguns exemples de solucions existents dirigies a fer un monitoratge actiu de la salut:

Tipologia de Solucié Solucions Existents

Wearable amb sensors que et permet la monitoritzacio

Eines de monitoratge de la salut ZTE 5G YouCare (prototip)/AccYOUrate
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Eines de monitoratge de la salut

Eines de monitoratge de la salut

ViQuiz

Nutromics (No al mercat)

de parametres biomeédics (+app)

App per a promoure habits de vida saludables entre els
joves, basats en dinamiques de jocs tipus “qliestionaris”
on competeixen amb altres es jugadors, integrant
aspectes com alimentacio, drogues, sexualitat, entre
d‘altres.

Patch de monitoritzaci6 molecular que ajudara a
personalitzar dietes i reduir el risc de desenvolupar
malalties relacionades amb un mal estil de vida

App que permet enregistrar l'entrenament

Eines de monitoratge de la salut MyFitnessPal cardiovascular i muscular i que calcula les calories
ingerides a través d'una base de 6M d'aliments.
Eines de monitoratge de la salut Apple watch, Fitbit (smartwatch) iligerelles ejus qletec.ten ActivIZSEERN patiGiESEe! son
per un automonitoreig
‘ Eines de monitoratge de la salut Oxeen Wearable per m'olnltorltzar. e >1gnes V'Fals. | fer un
seguiment minucios del pacient (ambit sanitari)
App que permet pacients poder tenir un seguiment de
Eines de monitoratge de la salut MyLeaf la seva evolucié, introduint dades sobre activitat fisica,

ingesta d‘aliments i qualitat de vida.




Exemples de solucions existents

A continuacio es posen alguns exemples de solucions existents dirigies a fer un monitoratge de la salut, amb especial
emfasi en I'acompanyament:

Tipologia de Solucié Solucions Existents

App de Mindfulness avalada pel grup Asociacion
Instituto Aragonés de Investigacion y Promocion de la
Salud, incloent un instructor virtual que guia la practica,
test de nivel de mindfulness, videos, alarmes i
recordatoris.

Eines de monitoratge de la salut i
acompanyament Mindfulness Sci

App de construccié d'habits saludables i productivitat
Habitica mitjancant gamificacio per tal de motivar a la comunitat
usuaria.

Eina de monitoratge de salut, motivacio i
acompanyament

App que controla els habits dels treballadors i els ajuda
Vitaance a millorar en cada un dels pilars fonamentals de la salut
perque aconsegueixin portar un estil de vida saludable.

Eina de monitoratge de salut, motivacio i
acompanyament
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Exemples de solucions existents

Alhora, també es van buscar alguns exemples de solucions enfocades a la capacitacié en salut, com a repte descrit |
estrategia d'actuacio

Tipologia de Solucié Solucions Existents
Aula de Promocié de la Salut Cursos subvencionats sobre les diverses branques de la
Formacio a la ciutadania (Promocio.cat) subvencionat per I'Agencia de Salut  salut (act. Fisica, alcohol, alimentacié saludable,
Publica de Catalunya tabaquisme, salut comunitaria i maternoinfantil)
Porta de la Diputacio de Catalunya (Novetats i Portal web amb materials formatius, tallers, exposicions,
Formacioé a la ciutadania recomanacions de salut publica - Salut publica - recursos sobre bons habits

Diputacio de Barcelona (diba.cat))

Guies de recomanacio d'intervencions per a la promocié
de I'Activitat Fisica i Alimentacioé Saludable implicant els
diferents nivells (escoles, comer, ajuntaments, empresa,
ambit comunitari)

Pla Integral per a la Promoci6 de la Salut (PAAS)
Formacié a la ciutadania promogut per 'agencia de Salut Publica de
Catalunya (ASPCAT)

Plataforma de formacié continua per infermers,
Formacio al professional SalusOne amb biblioteca audiovisual. Personalitzable i basat amb
pindoles d'informacio.
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https://promocio.cat/
https://www.diba.cat/es/web/salutpublica

Quin és el problema?

FiNns ara, hem vist que existeixen Plans |
Estrategies, unes 350.000 aplicacions mobils |
meés de 380 wearables;

Quin és el problema doncs?

?)
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Quin és el problema?

Tenint en compte tot l'analisi previ, juntament amb les necessitats no cobertes detectades per les persones expertes
participants en el taller de co-creacid, s'identifiquen 3 pilars com alguns dels principals problemes en I'ambit de la

promocio de la salut:

O ?
FALTA :
DE FORMACIO @

FALTA DE MOTIVACIO |
ACOMPANYAMENT

FALTA D'ACCESSIBILITAT

TECNOLOGICA |
SOCIOECONOMICA



Problema: Formacio

Un dels motius esmentats com a problema en I'ambit de la promocio d’'habits de vida

:“ , saludable és la manca de formacio i capacitacio dels individus.
Percentatge del nivell d'estudis de la poblacié d'entre 25 a 64 anys de
Catalunya
O
. 100,00%
: 80,00%
. v
Q £ 6000%
[
S 9
FALTA 5 A000%
DE FORMACIO 20,00%
0’00% - - -
Homes Dones Total

W Poblacio de 25 a 64 anys amb només educacio primaria o inferior
M Poblacio de 25 a 64 anys amb almenys segona etapa d'educacié secundaria

Poblacio de 25 a 64 anys amb educacié superior

Actualment, un 64,9% de la poblacié de Catalunya té almenys la segona etapa d'educacié secundaria i, un 41% tenen
una educacié superior. Menys d'un 10% de la poblacié catalana compta amb només educacié primaria o inferior.
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No obstant, aquestes dades d'alfabetitzacio, no tenen una relacio directa amb l'alfabetitzacio en salut.

Font; Idescat



https://www.idescat.cat/pub/?id=eep&n=14468

Problema: Formacio

NIVELLS GENERALS D'ALFABETITZACIO EN SALUT PER PAISOS

CHQI)'_ B Inadequada M Problematica M Suficient Excel-lent
TOTAL [EEPRAET 35,20% 36,00%
O ESPANYA 0L/ 50,80% 32,60%
POLONIA [BEJRLel 34,40% 35,90%
PAisOos BAIXOS IEIED 26,90% 46,30%
IRLANDA [JRRoBelof 29,70% 38,70%
FALTA GRACIA 13,90% 30,90% 39,60%
DE FORMACIO a— — S—
ALEMANYA 11% 35,30% 34,10%
BULGARIA 26,90% 35,20% 26,60%
AUSTRIA [RPRIL 38,20% 33,70%

En aquest sentit, s'observa que el 58,3% de la poblacié a Espanya (les dades podrien ser extrapolables a la poblacié de
Catalunya), tenen nivells d'alfabetitzacié en salut inadequada o problematica.

Doncs, es posa de manifest la necessitat en el foment de l'alfabetitzacié en salut com a clau en la promocio i la
capacitacioé dels individus, des de les primeres etapes educatives, fomentant alhora I'acompanyament durant totes les
etapes de la vida.
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Font adaptada de: Sgrensen K, et al. (2015)



https://academic.oup.com/eurpub/article/25/6/1053/2467145?login=false

N

%
<
|_
—1
D)
o)
L]
Y
o)
-1
LL]
A
2
-1
<
Z
<

Problema: Motivacio i acompanyament

FALTA DE MOTIVACIO |
ACOMPANYAMENT

Font: Blanco E. (2019)

Alguns estudis, enfocats al tractament de la obesitat i el sobrepes a través de tecnologies de
mHealth, han demostrat que els efectes a llarg termini son dificils de mantenir principalment
degut a:

o Manteniment de la motivacié
o Manca de compromis
o Falta de suport comunitari

D’altra banda, els estudis que inclouen la intervencio d'un professional de la salut suggereixen
que hi ha un enfocament més personalitzat, aconseguint millors resultats durant el tractament,
en comparacié amb els que no hi ha intervencié de professional.

Aquest resultats posen de manifest que el sosteniment de la motivacio, juntament amb
I'acompanyament, poden actuar com a factors claus en I'ambit de la promocio d'habits de vida
saludable.


https://www.tesisenred.net/bitstream/handle/10803/669750/eba1de1.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Problema: Accessibilitat

Un dels altres motius esmentats com a problema en |'ambit de la promocio d'habits
saludables és la dificultat d'accés a nivell tecnologic:

Percentatge de persones entre 16 i 74 anys amb accés a equipaments
tecnologics

O

100

80

: 60

: 40

O 20
0

FALTA D'ACCESSIBILITAT
TECNOLOGICA 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

B Equipament ordinador B Equipament internet Equipament internet

El 2021, més del 80% de la poblacié entre 16 i 74 anys disposava d'un ordinador, i més del 90% tenien un dispositiu
mobil i accés a Internet. Per tant, tenint en compte aquestes dades, no es reflecteix una falta d'accessibilitat
tecnologica.

Ara bé, tenint en compte I'Us de les TICS segons els grups d'edat, s'observa que l'activitat amb menys variacié és
I'emissio i recepcid de-mails i, la lectura de noticies online. No obstant, aquelles activitats relacionades amb la
descarrega de musica i aplicacions, esta molt poc estesa en la poblacio de major edat. Aquestes dades suggereixen
que la dificultat en l'accessibilitat tecnologica no recau en l'accés de dispositius, sind en I'Us que es fa d'aquests,
segons el grup d'edat.
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Font: Idescat



https://www.idescat.cat/pub/?id=ticlt&n=9126&lang=es
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FALTA
D'ACCESSIBILITAT
SOCIOECONOMICA

Finalment, i relacionat amb la dificultat d'accés, s'identifica el nivell socioeconomic com
dels altres motius relacionats amb I'ambit de la promocié d'habits saludables:

Es conegut que la disponibilitat de recursos materials és un determinant clau de la salut de
les persones. Existeix una relacio positiva entre salut i nivell d'ingressos (com més alt és el
nivell d’'ingressos, millor és la salut). A més a meés, la salut percebuda i mental, esta
relacionada amb els nivells d'ingressos i les carencies materials

Addicionalment, els baixos ingressos no Unicament perjudiquen el nivell de salut auto
percebuda sind que dificulten l'accés a una alimentacio basada en productes frescs i
verdures i/o la realitzacio de certes activitats fisiques que impliquen el pagament de
quotes (centres esportius). Per tant estils, els estils de vida relacionats amb l'alimentacio i
activitat fisica poden veure’s dificultats per el nivell socioeconomic de l'individu.

Cal destacar que existeixen altres factors socials i culturals que no ho hem contemplat de
manera especifica.

Font: Article "Les desigualtats en salut segons pobresa i renda”



https://ajuntament.barcelona.cat/dretssocials/sites/default/files/revista/09_bartoll-perez-borrell-profunditat-23-cat.pdf

Conclusions: Tematica del Repte CIMTI 2022

Per a fer una bona
promocio en salut és
necessari aportar
Formacid, Motivacid i
Eines
d’Acompanyament

COM

A través de
Solucions
Tecnologiques, Amb Coordinacié,
Holistiques i Coherencia i Lideratge
Personalitzables Compartit entre
accessibles a tots individus i
els col-lectius professionals de la
salut
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Tematiques del Repte CIMTI 2022

1

Promocioé d’habits saludables per a la ciutadania des d’una visié holistica a través

de la formacid i les eines d’'acompanyament per una major motivacio i adheréncia

L'objectiu d’aquesta tematica és el desenvolupament de solucions tecnologiques innovadores pel foment d'estils de
vida saludables per a la poblacié a partir dels 14 anys. Es poden presentar solucions que tinguin un abordatge
holistic (alimentaci, activitat fisica, salut i benestar emocional, etc.) i amb capacitat de personalitzacio, tenint en
compte la complexitat social i sanitaria o l'etapa de la vida de l'individu. Aquestes eines han de capacitar i
acompanyar els individus en la importancia dels beneficis de la integracié d'estils de vida saludable, fomentant la
motivacié per una major adherencia.

Les solucions poden emmarcar-se en l'entorn de dispositius medics, aplicacions de salut digital, aixi com

N

mesuradors de rendiment, marcadors bioquimics o eines que incloguin mecanismes de recompensa positiva per
dur a terme habits saludables, entre d'altres.

LL
—
al
LL
A
—
L
QO
<
O
—
<
>
LL
—




Tematiques del Repte CIMTI 2022

2

Promocio del coneixement holistic envers els habits de vida saludable per part
dels professionals de la salut a través d’eines de formacié i de suport

L'objectiu d'aquesta tematica és el desenvolupament de solucions tecnologiques innovadores que fomentin el
coneixement en la promocid holistica d'habits saludables per part dels professionals de la salut. Es poden presentar
solucions que aportin eines de coneixement i suport en diferents arees d’expertesa (alimentacié, activitat fisica, salut
emocional i benestar emocional, etc.) per afavorir la col-laboracié i millorar els recursos dels professionals de la salut
en la promocio integral d'estils de vida saludable.

Les solucions poden emmarcar-se en |'entorn de dispositius medics, aplicacions de salut digital, entre d‘altres.
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Presenta la teva solucio

Tens una solucié innovadora que doni resposta a algun dels reptes proposats?—

Quins projectes poden presentar-se?

La Crida Repte esta orientada a propostes amb equips multidisciplinaris que ofereixen solucions en I'ambit sanitari i
social. Aquestes propostes poden provenir de les entitats SISCAT, centres CERCA, empreses o altres entitats sorgides del
sistema sanitari i social catala.

Quins requisits s’han de complir?

Problema/necessitat: la proposta ha de donar resposta al repte envers la promocié d'estils de vida saludable.

Tipus de solucio: la solucioé proposada ha de ser una solucié innovadora de base tecnologica emmarcada dins d’'una

d'aquestes categories: dispositius medics, in vitro diagnostics o salut digital.

Estat de la solucio: la proposta ha d'estar com a minim en fase d'ldea (Fase del Cicle d'Innovacié en Salut = 2) i, com a
maxim, en fase de Prova de Valor (Fase del Cicle d'Innovacié en Salut = 5). Més informacio aqui.

Territorialitat: la proposta ha de poder implementar-se parcial o totalment en el territori catala i ser escalable.

Equip promotor: ha d'estar format per, com a minim, dues persones amb una dedicacio conjunta dels membres de
I'equip igual o superior a una jornada complerta (FTE = Full time equivalen?).

Serveis CIMTI: el suport requerit per la proposta ha d'estar emmarcat dins dels serveis que ofereix el CIMTI (consultar
cataleg de serveis aqui)


https://cimti.cat/ca/aplica/crida-cimti/
https://cimti.cat/wp-content/uploads/2021/10/Guia_Formativa_CIMTI_Cicle_Innovacio_en_Salut.pdf
https://cimti.cat/wp-content/uploads/2022/02/Cataleg_Serveis_CIMTI.pdf
https://cimti.cat/ca/aplica/crida-cimti/

