
ACTA

Expedient núm. Òrgan col·legiat

PLN/2025/2 El ple

DADES DE CELEBRACIÓ DE LA SESSIÓ

Tipus de convocatòria: Ordinària 
 12 / de març / 2025 Data:

 De les 11 h a 16.50 h Horari:
 Sala MagnaLloc:

Presidida per: Miguel Nadal Vaquer 
 Delia Clar BarcelóSecretària:

ASSISTÈNCIA A LA SESSIÓ

Nom i cognoms Assisteix

Carlos Darder Rosell, 1r tinent de batle Si

Maria del Mar Castañer Lozano, 2a tinenta de batle Sí

Andrea Pomar Capó, 3a tinenta de batle Sí

Juan A. Lorente Torres, 4t tinent de batle Sí

José Porcel Fiol, 5è tinent de batle Sí

Antònia Frau Crespí, regidora (PP) Sí

Gabriel Barceló Munar, regidor (PP) Sí

Llum Castañer Morenilla, regidora (PP) Sí

Laura Celià Gelabert, regidora (MÉS per Sóller) Sí

Joan Carles Simó Artero, regidor (MÉS per Sóller) Sí

Aurora Torrens Horrach, regidora (MÉS per Sóller) Sí

Elvira Assumpta Arbona Cortés, regidora (MÉS per Sóller) Sí

Jaume Mateu Lladó, regidor (PSIB-PSOE) Sí

Sandra Montaner Mas, regidora (PSIB-PSOE) Sí

Sebastià Aguiló Roig, regidor (Seny i Sentit) Sí



Esther Alfonso Peláez, regidora (Seny i Sentit) Sí

Una vegada verificada per la Secretària la constitució vàlida de l’òrgan, el President obre la
sessió, procedint a la deliberació sobre els assumptes inclosos en l’ordre del dia

A) PART RESOLUTIVA

1. Aprovació de l'acta de la sessió anterior

Favorable Votació: unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=1

2. Expedient 4124/2023. Modificació composició del Consell d'Administració de
l'entitat pública empresarial Sóller 2010

Favorable Votació: unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=2

3. Exp. 6776/2024. Aprovació del Pla de Prevenció i Gestió de Residus del municipi de
Sóller

                     
         

 Favorable

Votació:

A favor: 9 (PP i regidor no adscrit); Abstencions: 8 (4 MÉS per Sóller, 2
PSIB-PSOE, 2 Seny i Sentit)

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=3

4. Exp. 2812/2024. Aprovació del Pla Municipal de Prevenció d'Addiccions (PMPA)

                         
favorable

Votació:

A favor: 11 (8 PP, 1 regidor no adscrit, 2 Seny i Sentit);  Abstencions: 6
(4 MÉS per Sóller, 2 PSIB-PSOE)



Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=4

5. Exp. 1529/2025. Modificació de Crèdits

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=5

6. Exp. 15/2025 de Sóller 2010. Aprovació relació de llocs de Treball

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=6

7. Exp. 6145/2024. Aprovació bases reguladores dels processos de selecció de personal
d'aquest Ajuntament

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=7

8. Moció presentada pel grup municipal MES per Sóller, per al reconeixement de la
figura de María Mayol i Colom

                                  
Desfavorable

Votació:

A favor: 8 (4 MÉS per Sóller, 2 PSIB-PSOE, 2 Seny i Sentit); En
contra: 9 (PP i regidor no adscrit)

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=8



9. Moció presentada pel grup municipal PSIB/PSOE, amb motiu del Dia Internacional
de les Dones (8M)

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=9

10. Moció presentada pel grup municipal PSIB/PSOE relativa a l'adhesió del municipi
de Sóller com a Ciutat Educadora

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=10

11. Moció presentada pel grup municipal PSIB/PSOE en defensa dels beneficis de la
immigració per a la creació d'una societat justa i pròspera

                        
  
Desfavorable
  

Votació:

A favor: 7 (3 MÉS per Sóller, 2 PSIB-PSOE, 2 Seny i Sentit);  En contra: 9
(PP i regidor no adscrit)              Absent: senyora Elvira A. Arbona Cortés

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=11

12. Moció presentada pel grup municipal PSIB/PSOE per a la conciliació de la vida
personal

Favorable Votació: Unanimitat

Enllaç intervencions:

http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?meeting=video\_202503121057000000\_FH.
mp4&topic=12



B) ACTIVITAT DE CONTROL

Enllaç intervencions: http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?
meeting=video\_202503121057000000\_FH.mp4&topic=13

C) PRECS I PREGUNTES

Enllaç intervencions: http://videoacta.ajsoller.net/plenos.php?
meeting=video\_202503121057000000\_FH.mp4&topic=14
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1. PRESENTACIÓ I AGRAÏMENTS

El Pla Municipal de Prevenció d’Addiccions (PMPA 2025-2029), es configura com un instrument di-
nàmic, útil i col·lectiu que convida a totes les persones, organitzacions i institucions a fer-se’l propi i
tenir present la mirada preventiva, en cada una de les accions que es duguin a terme en el nostre
municipi.

Aquest  document  no  hagués  estat  possible  sense  la  col·laboració  del  Pla  d'Addiccions  i
Drogodependències  de  les  Illes  Balear (PADIB),  l’Institut  Europeu  d’Estudis  en
Prevenció (IREFREA)  i  la  Federació  d’Associacions  de  Famílies  d’Alumnes (FAPA
Mallorca) com a experts en participació ciutadana i prevenció d’addiccions basades en l’evidència
científica. Menció especial a l’Ajuntament de Fornalutx i Deià per la seva participació en el disseny i
execució d’aquest Pla.

Gràcies a totes les persones que a títol individual i/o com a representants d’una entitat han enriquit
aquest document, col·laborat amb les seves reflexions, experiència i coneixement. 

Des d’aquí la nostra més sentida gratitud.
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2. INTRODUCCIÓ

Durant els darrers anys, els municipis han realitzat un esforç per impulsar programes de prevenció
de consum de drogues i altres conductes addictives. D’acord amb els criteris dels organismes naci-
onals i internacionals, en el context d’aquest pla utilitzarem el terme «addiccions» per referir-nos a
la conducta de consum de drogues en el sentit més ampli de la paraula, per tal d’evitar l'associació
del terme «droga», exclusivament, amb les anomenades drogues il·legals, i tindrem en compte tam-
bé aquelles que són les de major ús social (alcohol, fàrmacs, tabac) i que són font de greus proble-
mes socials, sanitaris i de seguretat, a més d’incloure les addiccions sense substàncies o comporta-
mentals, fent èmfasi en els jocs d’apostes, videojocs i d’altres usos problemàtics que comporten les
tecnologies digitals. 

La problemàtica derivada de les addiccions afecta a totes les persones, tant les que estan directa-
ment afectades, com a les del seu entorn, i és la causa de perjudicis en el conjunt de la societat. La
complexitat de les conductes addictives, requereix un abordatge integral i flexible, amb capacitat
per adaptar-se als canvis i necessitats que hi hagi al municipi. Així doncs, és clau afavorir, al màxim,
la participació de totes les entitats i administracions a fi de poder partir d’un anàlisi correcta de la
situació actual, que servirà per establir quines són les necessitats, quina és la millor resposta que
podem oferir i perquè aquesta implicació deriva cap el compromís posterior per dur a terme les ac-
cions que faran efectiu el Pla.

D’aquesta manera definim un procés participatiu com una actuació institucionalitzada que permet
planificar polítiques públiques locals per respondre a necessitats prèvies i que promou el compro-
mís individual i/o col·lectiu per un bé comú. 1

El disseny i la implementació de respostes efectives basades en l’evidència, per a prevenir proble-
mes d’addiccions, constitueix, un dels eixos centrals de les polítiques preventives a Europa. En els
darrers anys, s’han desenvolupat intervencions de prevenció positives, basades en la ciència que
aborden els factors de risc abans que apareguin els comportaments perillosos i utilitzen els factors
de protecció, per compensar l’impacte dels factors de risc existents, reduint, d’aquesta forma, la
vulnerabilitat de les persones adolescents i joves.

Per garantir l’eficàcia d’aquestes estratègies, s’han desenvolupat tres enfocaments complementaris
que permeten adaptar les intervencions a diferents nivells de risc i necessitats específiques: la pre-
venció universal, selectiva i indicada, amb l’objectiu de maximitzar l’impacte de les intervencions di-
rigint-se tant a tota la comunitat, com a col·lectius vulnerables i persones amb signes incipients
d’addicció, oferint respostes adaptades que afavoreixin la prevenció efectiva i reducció de danys.

Tenint en compte tots aquests ingredients, el PMPA té com a finalitat principal la de promoure un
entorn saludable i segur per a la comunitat, cerca reduir els factors de risc associats al consum, fo-
mentar hàbits saludables i reforçar la cohesió social a través de la participació activa. La coordinació
entre els diferents agents socials i el compromís comunitari seran claus per assolir els objectius
plantejats i construir un futur més digne.

1 Aquesta definició és el resultat del procés participatiu, duit a terme a les jornades tècniques municipals 
del 2024, on hi participaren tècnics i tècniques de diferents regidories de l’Ajuntament, amb l’objectiu 
d’unificar terminologia i aprofundir en el tema de la prevenció.
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3. MARC TEÒRIC I CONCEPTUAL 

Per donar resposta al desafiament que suposa l’abordatge de les addiccions i el disseny de la inter-
venció, s’inclou els següents principis rectors, que constitueixen els paràmetres que s’han de tenir
en consideració en totes les accions que es duguin a terme dins el marc del PMPA 2024-2028, se-
guint l’Estratègia Nacional sobre Addiccions 2017-2024.

EQUITAT. Facilitar en igualtat de condicions i sense discriminació, l'accés de tota la població a les
prestacions preventives, assistencials i d'integració social, amb caràcter públic i gratuït, relacionades
amb l'atenció a les addiccions, segons la seva necessitat, prestant una especial atenció a aquells
grups socials més vulnerables o amb més dificultats per a l'accés i l'aprofitament dels serveis i re-
cursos.

PERSPECTIVA DE GÈNERE. La Llei Orgànica 3/2007, de 22 de març, per a la igualtat efectiva de do-
nes i homes (art. 20) obliga a incorporar la perspectiva de gènere com a marc analític i a desenvolu-
par les eines necessàries que permetin visibilitzar, analitzar i fer front a les addiccions, així com in-
corporar les necessitats i realitat de les dones a totes les accions i intervencions estratègiques.

RESPONSABILITAT PÚBLICA I COMPROMÍS INSTITUCIONAL.   La Llei 19/2013, del 9 de desembre,
estableix que la transparència, l'accés a la informació pública i les normes de bon govern han de ser
els eixos fonamentals de tota acció política. Una de les responsabilitats fonamentals dels governs
municipals, autonòmics i estatals és la de protegir i millorar el benestar social i individual de la po-
blació en general i per tant, adoptar mesures enfront el fenomen de les addiccions. Aquestes mesu-
res s’han de plantejar amb continuïtat, més enllà de la durabilitat dels governs, per la qual cosa re-
sulta ineludible assignar un nivell de recursos econòmics i tècnics per aconseguir els resultats pre-
vistos a nivell local.

EVIDÈNCIA CIENTÍFICA. Les accions dirigides a prevenir i disminuir la presència i els danys associats
a les addiccions han d'estar empíricament contrastades, científicament fundades i ser eficients, per-
seguint resultats realistes i quantificables que puguin ser avaluats, fomentant així les bones pràcti -
ques.

PARTICIPACIÓ SOCIAL I CORESPONSABILITAT. És vital la sensibilització, conscienciació i cooperació
de la societat en el seu conjunt, a fi d’involucrar-se directa o indirectament i formar part activa de la
solució. Així doncs, és necessari que els actors implicats assumeixin, des del seu nivell de compe-
tència, un compromís amb els objectius establerts.

ENFOCAMENT INTEGRAL. Oferir un enfocament coherent en l’abordatge de les conductes addicti-
ves, tenint en compte tots els factors que intervenen i afecten a la persona, en cadascuna de les se-
ves facetes, orientat a una atenció a nivell individual i amb l’entorn, que cerca prevenir problemàti-
ques associades a les addicions i així optimitzar recursos mitjançant la coordinació i cooperació dels
diferents agents socials.
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4. MARC NORMATIU I ESTRATÈGIC

MARC ESTRATÈGIC 
Les problemàtiques relacionades amb les addiccions es produeixen per un gran nombre de causes i
per a comprendre-les és necessari adoptar un enfocament global. Aquest enfocament i el PMPA, es
recolzen en l’Estratègia Europea en Matèria de Lluita contra la droga (2021-2025) i en l’Estratègia
Nacional Sobre Addiccions (2017-2024) els quals proporcionen el marc prioritari i de referència per
a administracions públiques per a l’elaboració de plans i programes preventius relacionats amb les
addiccions.

MARC NORMATIU
A l’Estat  espanyol,  les  competències  en  l’àmbit  de  les  addiccions,  es  troben  repartides  en  els
diferents  nivells  de  l’Administració.  Les  diferents  administracions  es  coordinen  per  a  què  les
iniciatives preventives es trobin en sintonia i siguin complementaries i coherents. 
El Marc normatiu que regula la intervenció municipal en addiccions està dividit en lleis i normes de
nivell nacional, autonòmic i local que parteixen de la Constitució Espanyola i de la Llei Reguladora
de Bases de Règim Local. A continuació es mencionen unes quantes de les lleis més rellevants en
matèria de prevenció d’addiccions.

MARC NORMATIU NACIONAL
• Llei 14/1986, de 25 d’abril, general de sanitat.
• Llei 28/2005, de 26 de desembre, de mesures sanitàries davant el tabaquisme i reguladora

de  la  venda,  el  subministrament,  el  consum  i  la  publicitat  dels  productes  del  tabac.
Modificada parcialment per les lleis 42/2010 i 3/2014. 

• Llei orgànica 4/2015, de 30 de març, de Protecció de la seguretat ciutadana. Deroga la L. O.
1/1992.

• Reial decret 958/2020, de 3 de novembre, de comunicacions comercials de les activitats de
joc. Modifica el RD 1614/2011.

MARC NORMATIU AUTONÒMIC
• Llei 5/2003, de 4 d'abril de salut de les Illes Balears 
• Llei 4/2005, de 29 d’abril, sobre drogodependències i altres addiccions a les Illes Balears
• Decret 121/2010,  de 10 de desembre,  pel  qual s’estableixen els  drets i  els  deures dels

alumnes i les normes de convivència en els centre docents no universitaris sostinguts amb
fons públics de les Illes Balears

• Llei 16/2010, de 28 de desembre, de salut pública de les Illes Balears
• Llei 7/2013, de 26 de novembre, de règim jurídic d’instal·lació, accés i exercici d’activitats a

les Illes Balears
• Llei 8/2014, d’1 d’agost, de joc i apostes a les I. Balears 
• Llei 11/2014, de 15 d’octubre, de comerç de les Illes Balears
• Llei 9/2019, de 19 de febrer, de l’atenció i els drets de la infància i l’adolescència de les Illes

Balears
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MARC NORMATIU LOCAL
• Ordenança  reguladora  dels  horaris  d'establiments  i  espectacles  públics  i  activitats

recreatives (2013)
• Ordenança de Mesures per regular la promoció, venda i consum de begudes alcohòliques

(2018)
• Ordenança Municipal reguladora de la substitució de sancions econòmiques per treballs en

benefici de la comunitat (2021)

5. CONTEXT DE LA SITUACIÓ ACTUAL

Espanya  conta  amb fonts  de  dades  i  sistemes  d’informació  fiables:  els  Observatoris  Europeus
(EUDA), Nacionar (GDPNSD) i de les Illes el PADIB, que proporcionen les evidències vinculades a les
addiccions. Així doncs, hi ha prou dades rellevants sobre la situació a  les Illes Balears i que es po-
den traslladar al municipi de Sóller.

5.1 A les Illes Balears.

A través de les enquestes EDADES (2021/2022) i ESTUDES (2022/2023) que analitzen el consum de
substàncies i altres addiccions a les Illes Balears,  coneixem què  l’edat mitjana d’inici del consum
d’alcohol  és  de  16,6  anys  i  la  de  hipnosedants,  de  34  anys.  L’alcohol  és  la  substància  més
consumida  (67,9%  en  l’últim  any),  seguit  del  tabac  (33,7%)  i  el  cànnabis  (12,8%).  Les  dones
consumeixen  més  hipnosedants,  mentre  que  els  homes  tenen  més  consum  d’alcohol,  tabac  i
cànnabis. Els joves menors de 34 anys consumeixen més tabac i cànnabis, i els majors de 35 anys,
més hipnosedants.

Les persones enquestades,  no perceben un alt  risc  en el  consum d’alcohol i  consideren menys
perilloses les cigarretes electròniques que el tabac.

En quant a l’ús d’Internet i jocs d’atzar: Es detecta un ús compulsiu d’Internet en un 11,7% dels
joves de 15 a 24 anys. Pel que fa als jocs d’atzar, el 36,7% ha jugat amb diners presencialment en
l’últim any i el 2,4% ho ha fet per Internet.

Més concretament amb els estudiants d’entre 14 i 18 anys, l'alcohol, el tabac i el cànnabis són les
drogues més consumides.  Un 22,2% ha fumat tabac en els  últims 30 dies  i  un 53,9% ha usat
cigarretes electròniques. El consum de cànnabis és similar entre els dos gèneres (masculí i femení) i
un 20,8% ha provat hipnòtics i sedants. A més, el 50,7% ha consumit begudes energètiques en
l’últim mes.

Pel que fa a les addiccions comportamentals: Un 18,4% fa un ús compulsiu d’Internet i un 85,7% ha
jugat  a  videojocs  en  l’últim  any.  Un  9,1%  ha  participat  en  jocs  d’apostes  per  Internet
(majoritàriament menors d’edat). En total, un 14,9% ha jugat amb diners, especialment nins.

Aquestes  dades  mostren  una  preocupació  pel  consum  de  substàncies  en  joves  i  l’augment
d’addiccions sense substàncies o comportamentals, destacant la importància de la prevenció i la
sensibilització.
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5.2. Al nostre municipi.

Propòsit del Model de Gestió de Festes Locals

Segons la POQIB, el Model de Gestió de Festes Locals té com a objectiu establir una estratègia col-
laborativa que integri la prevenció del consum d’alcohol i dels riscos associats com un dels seus
principis fonamentals. Aquesta proposta pretén millorar la participació comunitària, dirigint-se a to-
tes les persones i entitats implicades en la coproducció del Pla de Festes.
El model assegura que les festes es desenvolupin de manera ordenada, segura i satisfactòria per a
tots els participants, respectant les tradicions i  les necessitats de la comunitat. L’Ajuntament de
Sóller, membre actiu en la creació i implementació d’aquest model, ha treballat per integrar-lo en el
context de les Festes del Firó, una de les més estimades pels sollerics i solleriques. Aquest esforç
marca l’inici d’una intervenció a llarg termini centrada en la prevenció en tots els seus nivells.

Contextualització: del punt de partida al punt d’inflexió

Les festes locals sovint tenen el consum d’alcohol com un element central, i el Firó no és una ex-
cepció. Aquesta celebració ha anat congregant un públic més nombrós i més jove any rere any. Se -
gons les dades disponibles, l’edat d’inici en el consum d’alcohol és cada cop més baixa, amb les
greus implicacions que això comporta.

El 2009 va marcar un punt d’inflexió, amb un augment alarmant d’incidents derivats del consum
abusiu d’alcohol,  com botellots,  comes etílics,  baralles,  destrucció de mobiliari  urbà,  agressions
sexuals  i  accidents  de  trànsit.  En  gairebé  tots  aquests  casos,  l’alcohol  hi  jugava  un  paper
determinant, afectant fins i tot menors d’edat. Aquesta situació va evidenciar la necessitat urgent
d’orientar els esforços cap a la prevenció.

Creació d’una estratègia col·laborativa: la Comissió de Prevenció

En resposta a aquesta realitat, es va crear una "Comissió de Prevenció" formada per diversos agents
socials i institucions del municipi, incloent Serveis Socials, Creu Roja, Departaments de Cultura, Jo-
ventut i Festes, Policia Local i col·lectius de Pageses, Pagesos i Moros. L’objectiu era promoure la
responsabilitat comunitària en la cura i protecció del Firó, fomentant un sentiment d’identitat i per-
tinença que perdurés en el temps.

Estructura d’intervenció: institucional, familiar i escolar 

L’estructura d’intervenció es va desenvolupar en tres àmbits —institucional, familiar i escolar—, que
es treballaren de manera coordinada per afrontar el consum d’alcohol i altres conductes de risc,
implicant tota la comunitat i establint les bases per a un model preventiu integral. 

Des de l’àmbit institucional,  l’Ajuntament va exercir un paper clau liderant les accions preventives
en el municipi.  Es van establir  estratègies conjuntes amb Serveis Socials, la Policia Local i altres
entitats, garantint la col·laboració entre departaments. En aquesta línia, es van dur a terme controls
d’alcoholèmia durant els esdeveniments, es van promoure campanyes de sensibilització i es van
establir  normatives  específiques  per  a  la  regulació  del  consum d’alcohol  a  les  festes.  Aquesta
estructura institucional va actuar com el pilar central de l’estratègia global.
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Des de l’àmbit familiar,  es  van impulsar activitats destinades a involucrar totes les franges d’edat,
fomentant  la  cohesió  social  i  el  sentiment  d’identitat.  Això  es  va  aconseguir  mitjançant
esdeveniments intergeneracionals, com tallers culturals i històrics o iniciatives relacionades amb la
festivitat del Firó, on participaren tant adults com infants. Aquestes accions van contribuir a reforçar
el vincle emocional amb la comunitat i van promoure el respecte cap a les tradicions del municipi.

I des de l’àmbit escolar, els centres educatius varen ser un focus prioritari en el desenvolupament
de la prevenció. Es varen organitzar tallers entre els cursos de 6è de primària i 4t d’ESO per treballar
valors  com el  respecte  i  la  convivència,  així  com per  conscienciar  sobre  els  riscos  associats  al
consum d’alcohol. Aquesta intervenció pretenia inculcar una perspectiva crítica entre els estudiants,
preparant-los per prendre decisions informades i responsables.

Aquestes accions inicials varen establir les bases del model actual, integrant els diferents agents
socials del municipi i posant en valor la necessitat d’una prevenció a llarg termini per a la protecció
de la comunitat i les seves tradicions.

Resultats i reptes

Des  de  l’aplicació  del  Model  de  Gestió  de  Festes  Locals  fins  avui,  s’han  observat  millores
significatives.  Les  dades  confirmen una  reducció  de  les  intoxicacions  etíliques  en  menors  i  de
conflictes socials relacionats amb les festes. Paral·lelament, en el marc de l’atenció a les conductes
addictives, el municipi ha derivat al llarg de l’any 2023 un total de 23 persones a l’UCA, la qual
cosa  reflecteix  el  compromís  del  municipi  en  abordar  no  només  la  prevenció,  sinó  també  el
tractament d’addiccions.

Aquesta dada subratlla la importància d’una acció coordinada entre prevenció i intervenció directa,
destacant la necessitat de mantenir i reforçar l’estratègia comunitària per garantir el benestar dels
ciutadans a llarg termini.

Els  resultats  d’aquesta  estratègia  a  llarg  termini  són  positius:  disminució  de  les  intoxicacions
etíliques  entre  menors,  menys  conflictes  i  una  major  participació  en  activitats  tradicionals.  No
obstant això, hi ha reptes que no podem deixar de tenir presents com:

• Els canvis de professionals en tots els àmbits, fa que que s’hagi d’anar recordant el signifi-
cat del que s’està duent a terme, ja que en algunes ocasions  veure la relació entre el que
es fa i l’objectiu final pot no ser tan evident.

• La manca de recursos professionals, materials i econòmics fa que es prioritzin altres qüesti-
ons per davant de la Prevenció.

• La necessitat de crear un sentiment de pertinença a nivell tècnic i polític que permeti la col-
laboració i transversalitat del PMPA en totes les àrees municipals. 

• La manca de sensibilitat comunitària.
• La falta de dades registrades per poder obtenir avaluacions objectives dels diferents sectors

de població i tipus de consum.
• I la manca de planificació.

Un dels majors  reptes que es plantegen dins aquest nou Pla és la d’obtenir dades quantitatives i
qualitatives de l’estat del municipi pel que fa referència a les addicions i tot el que l’envolta, busca
millorar el benestar de la comunitat mitjançant estratègies sostenibles que involucrin tots els sec-
tors socials. El camí cap a la prevenció requereix temps, treball constant, cura i col·laboració.
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6. PLANIFICACIÓ OPERATIVA: LÍNIES ESTRATÈGIQUES, OBJECTIUS I ACTUACIONS.

El  II  Pla  Municipal  de Prevenció  de les  Addiccions,  és  l’instrument  que recull,  d’acord amb un
enfocament comunitari, un seguit de línies estratègiques i objectius generals i específics, que cal
dur a terme durant el període 2025-2029 a Sóller, des d’una perspectiva a curt, mig termini que
permeti avaluar els progressos realitzats i ajustar les estratègies d’acord amb els canvis acordats. 

La seva estructura de gestió permet la coordinació en els diferent àmbits d’intervenció, facilitant,
així, la implementació en tot els sentits del PMPA a fi d’optimitzar els esforços i recursos existents.

6.1 Estructura.

EQUIP MOTOR: És un grup format per tècnics i tècniques de l’Ajuntament, encarregat de gestionar,
coordinar, impulsar i fer el seguiment les actuacions previstes dins el PMPA.

EQUIP DE SUPORT: Són els òrgans assessors, experts en matèria d’addicions, que donen suport a
l’equip motor.

GRUP D’ACCIÓ: En aquest nivell, juntament amb l’equip motor, hi participen altres administracions,
col·lectius  i  entitats  per  al  disseny  d’accions  concretes  que  es  posaran  en  marxa.  És  des  d’on
s’obtenen  dades  -diagnòstic  i  avaluació-  i  es  determina  la  viabilitat  del  projecte  respecte  dels
objectius marcats.

6.2 Àmbits d’actuació.

El fenomen de les addiccions, tant les lligades al consum de drogues com les comportamentals,
com poden ser les relacionades amb el joc o l’ús compulsiu d’Internet és ben complex. Per això
precisa  d’un  enfocament  multidimensional  que  tengui  en  compte  els  trets  relacionats  a  la
substància  consumida  o  la  conducta  realitzada,  la  situació  de  la  persona  i  el  context  social  i
ambiental.  Després  d’alguns  anys  de  treball  conjunt,  es  consolida  una  dinàmica  de  feina  que
engloba els següents àmbits d’actuació:

PERSONAL/FAMILIAR: La  família  suposa  per  infants  i  adolescents  el  seu  primer  agent  de
socialització. És en el context de la família on es transmeten els primers coneixements i valors i on
s’adquireixen els primers models de comportament, els quals acompanyen a cada individu durant
totes les etapes de desenvolupament, per això resulta clau en la prevenció. És en el context de la
família on més es pot treballar la prevenció secundària i terciària, perquè permet fer incís en les
necessitats personals, emocionals i socials que poden estar lligats a conductes addictives. A més, en
l’àmbit familiar també es podrà treballar una prevenció primària a través de la sensibilització de
mares i pares en el seu paper com a agents preventius. 

EDUCATIU: Els centres educatius, tant en els nivells d’infantil i primària com de secundària, suposen
per  infants  i  adolescents  un  espai  on  es  combinen  el  desenvolupament  personal  i  acadèmic.
Aquests espais suposen una oportunitat per adquirir coneixements, valors i una bona educació per
la salut des d’edats ben petites així com promoure la consciència social de riscs de les conductes
addictives.  Per això, el PMPA pretén treballar conjuntament amb tots els centres educatius del
municipi  per,  a  part  de  fomentar  l’educació  per  la  salut,  implicar  a  les  famílies,  promoure  les
conductes prosocials i detectar les possibles situacions de risc.
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COMUNITARI: Engloba  totes  aquelles  accions  preventives  de  caràcter  ambiental,  dirigides  a  la
població general, a través dels espais de participació activa del municipi. En aquest àmbit estan
representats en major o menor mesura tant l'Ajuntament, les entitats i agents socials i la població
en general, s’hi farà feina des de dues perspectives. La primera serà crear iniciatives preventives que
impliquin els i les agents socials del municipi. La segona serà aprofitar la gran xarxa de Sóller tant
d’associacions i d’esdeveniments per treballar la prevenció de conductes addictives. 

LABORAL: Mitjançant la implementació d’actuacions formatives i transversals, en aquest àmbit es
treballarà  per  la  promoció  d’hàbits  de  vida  saludable.  L’acció  preventiva  en  el  context  laboral
suposa una oportunitat per a tenir una alta participació i reduir els riscs i problemes de convivència
o salut.

SEGURETAT CIUTADANA: La seguretat de la població resulta un altre àmbit clau per a dur a terme
una bona prevenció. El control a l’accés a substàncies il·legals,  el foment del compliment de la
prohibició d’accés a locals d’apostes, de vendre alcohol o tabac amb menors d’edat, són exemples
d’actuacions que s’han de dur a terme no tant sols per part de les forces i cossos de seguretat sinó
també de tota la població i agents socials. 

AMBIENTAL:  L’acció preventiva a nivell  ambiental,  cerca modificar l’entorn físic,  social,  cultural i
econòmic  per  reduir  el  risc  de  consum  de  substàncies  i  promoure  hàbits  saludables  en  la
comunitat. A diferència de les intervencions individuals, aquest enfocament actua sobre els factors
externs que influeixen en el comportament de les persones. 

MEDIÀTICA: Els mitjans de comunicació, especialment els locals així com les xarxes socials amb les
quals l’ajuntament i la comunitat difonen accions,  informacions i notícies a la població suposen
també una oportunitat  per a desenvolupar el  treball  preventiu mitjançant dos eixos.  El  primer,
difondre  totes  aquelles  actuacions  i  projectes  preventius  perquè  arribin  al  màxim  nombre  de
persones.  El segon, revisar conjuntament com es donen les informacions i  les notícies  tant per
avaluar el seu abast com la seva adequació.

6.3 Línies estratègiques d’actuació

AVALUACIÓ I SEGUIMENT: En el marc d’una societat sempre canviant que normalitza el consum
d’alcohol  i  el  tabac,  on  encara  avui  es  donen  unes  edats  d’inici  de  consum  preocupants.  La
presència  del  consum de cànnabis i  altres substàncies afegit  a les  addiccions comportamentals
lligades a les TIC i al joc provoquen la necessitat de conèixer l’estat de la qüestió en el municipi, per
poder  actuar  de  la  millor  manera  possible  i  donar  una  bona  resposta  a  les  necessitats  i
problemàtiques de Sóller. Aquest monitoratge haurà de ser constant avaluant també les iniciatives
ja s’estiguin duent a terme per veure com optimitzar-les o substituir-les.

COORDINACIÓ: L’èxit  del  PMPA  estarà  condicionat  per  les  sinergies  i  els  mecanismes  de
coordinació que es duguin a terme entre l’equip motor, l’equip de suport i totes les institucions,
agents socials,  entitats  i  associacions que en major o menor mesura en siguin actors.  Aquesta
coordinació perseguirà assegurar la coherència de les actuacions preventives, facilitar l’intercanvi
d’informació i  l’eficàcia  de l’ús dels  recursos.   Aquestes  coordinacions podran ser  prèvies a les
actuacions  preventives,  suposar  eines  de  detecció  primerenca  de  conductes  addictives,  fer-se
durant les actuacions preventives (derivacions, seguiments de les necessitats i els processos, etc.) i
en acabar les intervencions per fer avaluacions finals. 
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DIFUSIÓ, SENSIBILITZACIÓ I IMPLICACIÓ: En la prevenció d’addiccions, l’accés a la informació sobre
és clau. Per això, amb el PMPA es vol millorar els mecanismes de difusió de les mesures preventives
que es duen a terme,  dissenyar  i  compartir  campanyes de sensibilització  i  planificar  activitats i
iniciatives que donin informació útil  i  científicament contrastada en relació a les addiccions,  les
conductes addictives i els riscs que les acompanyen.

FORMACIÓ I CAPACITACIÓ: La prevenció de les addiccions és un camp en constant canvi i en el
qual  sempre  és  necessari  ser  capaç  d’adaptar-se  a  nous  reptes  i  millorar  els  protocols  i  les
tècniques  d’intervenció.  Amb  la  contínua  aparició  de  noves  substàncies  i  noves  conductes
addictives, és necessari tenir als professionals que duran a terme accions preventives així com als
equips docents dels centres educatius i a les famílies el més formats possibles. A banda d’això en
aquesta línia estratègica es procurarà formar al jovent i a la indústria del municipi per a prevenir les
conductes addictives i millorar els materials i metodologies de les accions formatives en matèria de
prevenció que ja s’estan duent a terme en el municipi. 

6.4 Els objectius generals i específics.

OBJECTIU GENERAL 1

SENSIBILITZAR I CONSCIENCIAR A LA CIUTADANIA DEL COST PERSONAL I SOCIAL DE LES ADDIC-
CIONS.

OBJECTIUS ESPECÍFICS

1.1 Promoure l’educació per a la salut i l’educació en valors, com a factors de protecció.

1.2 Facilitar l’accés a recursos específics per a persones que presenten conductes de rics, o les que 
ja han desenvolupat conductes addictives i al seu entorn familiar.

OBJECTIU GENERAL 2

REDUIR L’OFERTA, L’ACCESSIBILITAT I LA DISPONIBILITAT DE SUBSTÀNCIES I TECNOLOGIES AMB
POTENCIAL ADDICTIU, RETARDANT L’EDAT D’INICI DE CONSUM.

OBJECTIUS ESPECÍFICS

2.1 Afavorir entorns sense consums addictius avançant cap a alternatives d’oci de qualitat.
2.2 Dissenyar estratègies  per al control i reducció de l’oferta

OBJECTIU GENERAL 3

PROPICIAR  LA  PARTICIPACIÓ  CIUTADANA,  LA  COORDINACIÓ  I  CORRESPONSABILITAT  ENTRE
L’ADMINISTRACIÓ I AGENTS SOCIALS PROMOCIONANT CONTEXTOS SALUDABLES.
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OBJECTIUS ESPECÍFICS

3.1 Facilitar la participació dels agents socials en el desplegament del Pla

6.5 El desplegament de les actuacions

OBJECTIU GENERAL 1

SENSIBILITZAR I CONSCIENCIAR A LA CIUTADANIA DEL COST PERSONAL I SOCIAL DE LES ADDIC-
CIONS.

Actuacions

OBJECTIU ESPECÍFIC 1.1 

Promoure l’educació per a la salut i  l’educació
en valors, com a factors de protecció.

Desenvolupar programes preventius prioritzant 
les bones pràctiques i l’evidència científica

Preparar i difondre campanyes  tant pròpies com 
d’institucions supramunicipals de sensibilització 
sobre risc de consum i addiccions 
comportamentals.

Planificació d'una difusió extensa del PMPA per a 
tota la ciutadania i amb col·laboració de tota la 
xarxa implicada

OBJECTIU ESPECÍFIC 1.2

Facilitar l’accés a recursos específics per a 
persones que presenten conductes de rics, a les 
que ja han desenvolupat conductes addictives i 
al seu entorn familiar.

Establir canals de comunicació i línies de 
col·laboració amb recursos de tractament i altres 
circumstàncies apropant-los al municipi.

Acompanyar a les persones que tenen conductes 
de risc relacionades amb les addicions i a les 
seves famílies per a l’accés als recursos i 
seguiment

OBJECTIU GENERAL 2

REDUIR L’OFERTA, L’ACCESSIBILITAT I LA DISPONIBILITAT DE SUBSTÀNCIES I TECNOLOGIES AMB 
POTENCIAL ADDICTIU, RETARDANT L’EDAT D’INICI DE CONSUM

Actuacions

OBJECTIU ESPECÍFIC 2.1

Afavorir entorns sense consums addictius 
proporcionant alternatives d’oci de qualitat.

Implementar el MGFL en les festes municipals.

Desenvolupar  un mapa de l'oci existent al 
municipi segons categories i necessitats 
preventives.

Sensibilització dels negocis locals (restauració, 
comerç, etc.), associacions i entitats respecte a la 
normativa vigent en matèria d’addiccions i 
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protecció de les persones menors d’edat.

OBJECTIU ESPECÍFIC 2.2

Dissenyar estratègies  per al control i reducció 
de l’oferta

Dissenyar un sistema de recollida de dades anual 
de com afecten les addicions al municipi en els 
àmbits prioritzats, amb la participació de tots els 
agents implicats (Sanitari, seguretat i social)

Facilitar la formació de dispensació responsable 
d’alcohol (DRA) en tots els àmbits que afecten a 
les activitats d’oci

Coordinació amb els agents de seguretat per 
facilitar la implementació d’accions per vetllar el 
compliment de les ordenances i legislació vigent i
tramitació dels expedients sancionador

Revisió de les ordenances municipals: reguladora 
dels horaris d'establiments i espectacles públics i 
activitats recreatives; de Mesures per regular la 
promoció, venda i consum de begudes 
alcohòliques; de la substitució de sancions 
econòmiques per treballs en benefici de la 
comunitat.

OBJECTIU GENERAL 3

PROPICIAR  LA  PARTICIPACIÓ  CIUTADANA,  LA  COORDINACIÓ  I  CORESPONSABILITAT  ENTRE
L’ADMINISTRACIÓ I AGENTS SOCIALS PROMOCIONANT CONTEXTOS SALUDABLES.

Actuacions

OBJECTIU ESPECÍFIC 3.1

Facilitar la participació dels agents socials en el 
desplegament del Pla

Elaboració i implementació d'una estratègia de 
participació de les entitats socials i ciutadanes 
involucrades amb el PMPA 

Creació d'una xarxa de coordinació i aliances per 
abordar la prevenció des de diferents 
perspectives.

Articulació d’un sistema per a compartir 
materials, estratègies i accions en xarxa 

Formació contínua del grup motor i de la resta de
professionals implicats en major o menor mesura 
en el PMPA en matèria de prevenció i atenció de 
conductes addictives.
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7. AVALUACIÓ

L’avaluació es contempla com un element clau del PMPA, atès el caràcter canviant i dinàmic del
fenomen de les addiccions, ja que permetrà detectar, ajustar i fer millores continues de l’estratègia
de prevenció prevista.

Des del punt de vista temporal, l’avaluació es pot diferenciar en:

• Avaluació inicial:   S’inicia en el moment en el es comença a fer un esbós del disseny, a partir
de la situació actual del municipi, fins a convertir-se en una proposta d’actuació formal a
través d’un procés de reflexió, valoració i estudi de la viabilitat.

• Avaluació de seguiment:   Es planteja com un procés de seguiment continu i intern amb
l’objectiu de reflexionar sobre la consecució i exercici del PMPA.

• Avaluació  final:    Es  duu a  terme al  final  del  Pla,  amb l’objectiu  d’extreure conclusions  i
contribuir a millorar els plans d’actuació futurs.

Per al procés d’avaluació ens centrarem en aquests quatre eixos que mesuren: L’impacte a través
d’indicadors de reducció de consum i canvis en actituds i  coneixements.  El  procés a través del
monitoratge en la implementació efectiva dels programes i activitats, així com la capacitació de
professionals.  Els resultats  intermedis s’avaluen  mitjançant  la  detecció  primerenca  i  l’accés  a
serveis  de  tractament,  mentrestant  que  la satisfacció  i  percepció  comunitària proporcionen
informació sobre l’acceptació i percepció del Pla a la comunitat.
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