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d’aquest mètode per a aconseguir que els venedors d’alcohol 
compleixin amb la normativa. Tanmateix, a la major part dels 
països europeus no es pot fer ús d’aquest mètode. Per tant, no 
resulta sorprenent que un estudi europeu recent  hagi trobat 1

diferències molt grans entre els estats membres de la Unió Europea 
pel que fa al grau de compliment de les limitacions legals d'edat per 
a la venda d’alcohol. Així, per exemple, a Suècia la llei es compleix 
en un 73% dels casos, mentre que a Polònia es compleix només en 
el 23% dels casos. A Espanya, el compliment de la llei és del 19% 
per a les begudes de baixa graduació i del 33% per als licors.

D'acord amb les tesis dels pioners en política de prevenció del 
consum d’alcohol als Estats Units: el Dr. Robert Reynolds i el Dr. 
Harold Holder (The System Approach, 2003), hi ha tres elements 
bàsics per a que una política de prevenció de l’abús de l’alcohol 
tingui èxit. A saber: la legislació, l'aplicació i el suport públic. En 
altres paraules, els elements clau per a l'èxit són: a) les normes han 
de ser clares, b) la seva aplicació ha de ser regular i intel·ligent, i c) 
han de comptar amb un suport social fort. Per a que una política 
preventiva obtingui bons resultats és essencial que aquests tres 
pilars tinguin tots tres els mateix pes. Es poden tenir bones lleis, 
però si aquestes no s'apliquen esdevenen paper mullat. De la 
mateixa manera, si la població no coneix les lleis o si les lleis no 
compten amb el suport de la societat, esdevenen insostenibles.

A Holanda, des de l’any 2007 la política local sobre l’alcohol es 
basa en els principis de Reynolds i Holder. En aquell moment 
teníem una situació en la que havíem de lluitar amb uns nivells alts 
de consum d'alcohol entre els joves, les limitacions d’edat per a la 
venda i el consum no es complien i no disposàvem de suficients 
inspectors per al control. Alhora, hi havia una manca absoluta de 
consciència de problema i de suport social. D’aleshores ençà la 
situació ha canviat molt: el límit d'edat legal per a la venda i 
possessió pública d'alcohol (de baixa graduació) s’ha incrementat 
dels 16 als 18 anys. Actualment tenim prop de 400 inspectors 
locals i molts municipis han inver tit en campanyes de 
sensibilització. No obstant això, hi ha casos particulars on 
l'aplicació de la llei no és del tot eficaç pel que fa a la limitació 
d’edat. Concretament, a Holanda un 50% dels supermercats 
incompleixen la restricció legal de vendre d’alcohol a les persones 
de menys de 18 anys. Per tant, l’accés dels menors a l’alcohol 
continua sent fàcil. En canvi, en alguns països, com ara el Regne 
Unit, els inspectors poden utilitzar legalment l’actuació de menors 
d'edat com a part del procés d‘aplicació de la llei. Val a dir en 
relació a això que s’han fet investigacions que indiquen l’efectivitat 

Editorial

L’aplicació eficaç de les lleis sobre l’alcohol: 
una benedicció per a la societat”

Cop d’ull a la recerca

Accessible a: http://goo.gl/0r0JzO

Un altre cas d’incompliment de la llei per part dels establiments en 
molts països és vendre alcohol a clients que mostren símptomes 
clars d’embriaguesa. Des de la nostra organització estem duent a 
terme una investigació en la qual utilitzem actors per veure si el 
personal dels bars compleix o no amb la normativa de no servir 
alcohol a clients intoxicats. Aquesta investigació mostra que molts 
bars i restaurants no tenen cap problema en vendre alcohol a 
clients que mostren un alt índex d’alcoholèmia. És un cas evident 
on les normes jurídiques són clares (clau 1), però on l'aplicació 
falla (clau 2) i hi ha una manca important  de suport social (clau 3). 
Espero que en els propers anys l'aplicació de la llei en aquest sentit 
esdevingui un objectiu substancial de la política local sobre 
l'alcohol. La raó és ben clara: una menor (i millor) dispensació 
d’alcohol es tradueix en menys problemes relacionats amb els 
efectes de l'alcohol, als bars i als carrers i, per tant, en menys 
costos per als municipis (i per a les persones).

“ (...) els elements clau per a l'èxit són: 
les  normes han de ser clares, la seva aplica-
ció ha de ser regular i intel·ligent i han de 
comptar amb un suport social fort.”

Wim van Dalen, director del Dutch Institute for Alcohol Policy (STAP), ens comenta en aquesta secció 
l’experiència holandesa relativa a l’aplicació del “law enforcement” a la prevenció del consum abusiu de 
l'alcohol, alhora que ens apropa a les dades d’un estudi europeu sobre aquest tema. 

“

1 Mulder J & de Greeff J. Eyes on Ages: a research on alcohol age limit policies in European Member States. Legislation, enforcement and 
research. Dutch Institute for Alcohol Policy (STAP), 2013. 

Party boats, “corre-bars”, pub crawl, mamading, webs estrangeres que promocionen Barcelona com a capital del 
cànnabis, etc., han omplert aquest any moltes pàgines de diaris i han estat notícia en molts mitjans. El seu impacte 
mediàtic, tant a casa nostra com a l’estranger, ha provocat reaccions per part de les autoritats i fa evident l’existència de 
buits legals i d’espais d’àmbit global (Internet) que sobrepassen les planificacions que es puguin estar desenvolupant. 
Aquesta realitat posa sobre la taula la necessitat d’obrir noves línees de treball en prevenció a l’àmbit local. Així, cal 
disposar de normes i lleis clares, i cal també potenciar el treball conjunt i coordinat per part dels cossos de seguretat i dels 
professionals de la prevenció: anar a la una i reforçar mútuament les seves actuacions per reduir les pràctiques de consum 
problemàtic o abusiu de drogues. I aquí, hi tenen un paper important les lleis i el foment del seu compliment, el que ara 
s'anomena “law enforcement”. Però, ben entès i orientat a la prevenció!      



Finestra oberta

El paper del Law Enforcement en la prevenció

Última hora

L’expressió Law Enforcement fa referència a potenciar el compliment de les lleis. Tant d’una 
manera general com en el nostre àmbit concret de treball, diferents factors contribueixen a l’èxit 
en l’aplicació de les lleis. Primer, cal que els governs impulsin lleis adequades a la realitat i a les 
necessitats de la societat; que siguin justes, coherents i garantistes; que tinguin en compte els 
drets humans i que estiguin basades en l’evidència científica. Segon, cal comptar amb una 
acceptació social de les lleis. Per això, de vegades caldrà fer campanyes de conscienciació 
social en relació al sentit de les lleis i seu compliment. I tercer, els cossos de seguretat, com a 
autoritat pública encarregada d’executar les lleis, hauran de vetllar per la seva correcta execució. 

Diferents estudis avalen que una correcta execució de les lleis (en el ben entès que es donin els 
requisits anteriors), contribueix a prevenir i reduir els riscos i els danys associats al consum de 
drogues. Incorporar la idea del “Law Enforcement” a la prevenció permet aprofitar les oportunitats 
que ens donen les lleis per aplicar estratègies que reforcin la nostra feina. Això es pot aconseguir 
treballant de manera coordinada i consensuada amb els cossos de seguretat i la resta d’agents 
implicats: administracions, entitats, etc. Alguns exemples de treball a Catalunya que, d’una manera 
més o menys directa, tenen el compte el concepte del Law Enforcement són:

Nova Llei de Seguretat Ciutadana

Nits Q. Programa de la Subdirecció general de drogodependències que impulsa taules de participació 
ciutadana on administracions, cossos de seguretat, discoteques, entitats i ciutadania col·laboren per 
millorar l’oci nocturn a nivell local amb criteris de salut pública. 

Jo no venc alcohol a menors. El pla d’actuació per prevenir el consum de drogues entre els 
adolescents del Districte de Les Corts a Barcelona, promou que els establiments col·laborin en limitar 
l’accés dels adolescents a l’alcohol, conscienciant els punts de venda amb elements identificatius d’una 
campanya sobre aquest tema i reforçant el compliment de la normativa ja existent.

Protocols ASA. Alternativa educativa a la sanció administrativa per a menors d'edat denunciats 
per infraccions relacionades amb el consum o la tinença de drogues il·legals. Actualment hi ha més de 
trenta protocols funcionant a Catalunya.

Boi Servei. Actuació de l’Ajuntament de Sant Boi de Llobregat adreçada als establiments de 
restauració i les entitats que organitzen festes populars. Els tècnics de Salut Pública i de la Unitat 
d’Educació Vial ofereixen formació sobre els efectes de l’alcohol, les estratègies de servei responsable i la 
legislació sobre subministrament de begudes alcohòliques als menors d’edat.

Els graus són greus. Campanya de sensibilització impulsada pel CAS de Tortosa, l’Agència de 
Salut Pública de Catalunya i els consells comarcals del Baix Ebre, el Montsià, la Ribera d’Ebre i la  Terra 
Alta, per incidir sobre la reducció del consum i la dispensació responsable d’alcohol.

la tinença il·lícits de drogues (encara que no estiguin destinades al 
tràfic) en llocs públics i l’abandonament en els espais esmentats 
dels estris emprats per al seu consum; b) el trasllat de persones 
per facilitar que accedeixin a les drogues; c) la plantació i el cultiu 
il·lícits de drogues en llocs visibles al públic; d) la tolerància del 
consum il·legal o el tràfic de drogues en locals públics o la falta de 
diligencia per impedir-los per part dels responsables. Caldrà veure 
els seus efectes sobre els clubs de cànnabis. Alhora, el Preàmbul 
de la llei preveu crear un Registre Central d’Infraccions per 
controlar la reincidència i modular les sancions. També incorpora 
com a nova infracció, de caràcter lleu però sancionada amb una 
multa de 100 a 600 euros, el consum de begudes alcohòliques en 
llocs públics quan pertorbi greument la tranquil·litat ciutadana. A 
més, per als majors d’edat elimina la possibilitat de substituir les 
sancions per un tractament de deshabituació, tot i que la manté 
per als menors d’edat que s’acullin a un procés de tractament, 
rehabilitació o reeducació.

El passat 11 de desembre es va aprovar al Congrés, amb els vots en 
solitari del Partit Popular, la nova i polèmica Llei Orgànica de 
Protecció de la Seguretat Ciutadana, la denominada "llei mordassa", 
que derogarà l’anterior de 1992 (“Llei Corcuera”) i que suposa un 
enduriment de la política de drogues. La norma entrarà en vigor un 
cop passi pel Senat,  si no hi ha més esmenes.  La llei neix marcada 
pel rebuig social i polític (de l’oposició) i va en contra de la tendència 
internacional d’adoptar mesures basades en criteris de salut 
pública. L’avantprojecte de la llei triplicava les sancions, però es van 
rebaixar seguint les recomanacions formulades per diversos òrgans 
consultius i associacions. Tot i les “rebaixes”, però, la nova llei  
duplica les sancions per consum en espais públics i determina com 
a faltes greus aquelles relacionades amb les drogues il·legals i com a 
falta lleu el “botellón”. 

En l’àmbit de les drogues tipifica com a infraccions greus, 
castigades amb una multa de 601 a 30.000 euros: a) el consum o Més informació: http://goo.gl/IlJ8TF
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En pràctica

Mesures normatives i evidència en prevenció
Aquesta secció presenta un breu resum de l'evidència d'efectivitat 
de diferents mesures normatives i legals relacionades amb el 
consum de drogues: 

● Prohibir la publicitat de l'alcohol i el tabac.  L'exposició a la 
publicitat de l'alcohol i del tabac fa més probable que els 
adolescents comencin a consumir-ne i augmenta el consum en 
la població general.

● Augmentar el preu del tabac i l'alcohol. Pujar els preus de 
l'alcohol i el tabac redueix el seu consum entre els adolescents i 
en la població general. 

● Pujar l'edat mínima legal per accedir a l'alcohol i el tabac. 
Augmentar l'edat mínima legal per beure alcohol (l'OMS 
recomana que no baixi dels 18 anys) redueix el seu consum i 
els accidents de trànsit entre els adolescents. Per al tabac els 
efectes són menys clars, però acompanyat d'actuacions global 
per al compliment de les restriccions sí que redueix el consum. 

● Reduir la densitat dels punts de venda d'alcohol. Limitar la 
quantitat de punts de venda d’alcohol redueix el consum i molts 
problemes que s'hi associen, en especial entre els joves.

● Limitar els horaris o els dies de venda d'alcohol. Reduir la 
disponibilitat de l'alcohol d'aquesta manera s'ha mostrat efectiu 
per reduir-ne el consum i els problemes relacionats.

● Establir mesures reglamentàries sobre el consum de 
substàncies en el lloc de treball. Fer-ho pot tenir una 
incidència preventiva sobre el consum d'alcohol i tabac entre 
els treballadors. 

● Polítiques de drogues als centres educatius. Limitar o 
prohibir el consum de substàncies als centres educatius i en les 
activitats que organitzin, tant a l’alumnat com al professorat i la 
resta del personal, s'ha mostrat efectiu per prevenir el consum 
de tabac. Establir polítiques sobre l'ús de drogues en 
universitats també contribueix a reduir el consum d'alcohol.

● Intervencions en espais d'oci. Bars, discoteques, concerts, 
etc., es consideren entorns de risc per a l'abús de drogues. 
Formar el seu personal en servei responsable d'alcohol ajuda a 
reduir les intoxicacions, els accidents de trànsit i les conductes 
violentes. Però com a mesura aïllada els seus resultats són poc 
clars, atès que els seus efectes depenen molt de la política 
comunitària sobre l'alcohol i del control del compliment de la 
llei. És més efectiu quan la llei prohibeix vendre alcohol a clients 
intoxicats i hi ha mecanismes per a que es compleixi.

● Prohibir fumar en els llocs públics i de treball. Redueix el 
consum de tabac i la presència de contaminants ambientals del 
fum de tabac.

● Establir un nivell legal màxim d'alcoholèmia per als 
conductors. Redueix les víctimes d'accidents de trànsit 
relacionats amb l'alcohol, sempre que s'acompanyi de controls 
aleatoris a la carretera. També fa baixar els accidents mortals o 
amb lesions el fet de baixar, encara més, el límit d'alcoholèmia 
permès per conduir en els joves i els conductors novells. 

● Retirar el permís de conduir als conductors sancionats per 
problemes d'alcohol i trànsit. Per si sol, només és en part 
efectiu per reduir la reincidència de conduir sota els efectes de 
l'alcohol o els accidents relacionats amb el seu consum. Sense 
el complement d'un programa educatiu o de tractament, els 
efectes desapareixen en recuperar el permís per conduir. 

● Derivar a tractament a persones amb penes de presó per 
conduir sota els efectes de l'alcohol. S'ha mostrat eficaç per 
reduir la reincidència en la conducció sota els efectes de 
l'alcohol, tant en persones penades per primera vegada com en 
reincidents.

● Prohibir consumir alcohol en espais públics. Manquen 
evidències concloents, però diferents estudis indiquen que 
restringir el consum d'alcohol en espais públics (carrer, zones 
de platja, etc.) redueix el consum d'alcohol, en particular entre 
els adolescents i els joves.



Opinió 

El bagul

Protocols de prevenció sobre drogues ASA (Alternativa a la Sanció Administrativa)

Clubs cannàbics. Una porta oberta a la prevenció.
Recentment, el secretari de Salut Pública del Departament de Salut, Dr. Antoni Mateu, i el subdirector general de Drogodependències 
de l’Agència de Salut Pública de Catalunya, doctor Joan Colom, van presentar una proposta de resolució a la Comissió de Salut del 
Parlament de Catalunya per determinar els criteris de salut pública que han d’orientar l’activitat de les associacions i els clubs socials 
de cànnabis i per a que els ajuntaments els incorporin, si escau, en les ordenances municipals que dictin per regular aquestes activitats 
en el seu àmbit. La proposta pretén protegir, promoure i millorar la salut de la població mitjançant una política orientada a 
minimitzar els danys derivats del consum de cànnabis i alhora impulsar la informació, l’educació i la prevenció sobre les 
conseqüències i els efectes perjudicials vinculats al consum d’aquesta substància. La proposta parteix del consens de la 
necessitat d’una regulació, tant per part de les institucions com de les federacions i les associacions cannàbiques. 

Algunes línies d’actuació en prevenció que se’n deriven són: formar en prevenció i reducció de riscos als 
responsables i treballadors dels clubs; vetllar per limitar l’entrada als menors d’edat; protegir els grups més 
vulnerables; apropar informació als joves entre 18 i 21 anys; oferir acompanyament psicoeducatiu per a una 
bona gestió del consum als socis que ho sol·licitin; abordar situacions de consum problemàtic; difondre materials 
sobre prevenció i ús responsable del cànnabis; detectar precoçment patologies duals i altres trastorns derivats o potenciats 
pel consum de cànnabis; propiciar espais d’investigació sobre el consum de cànnabis; facilitar pautes per reduir el consum o 
deixar de fumar; oferir assessorament a les famílies dels socis.

més d’un 60%, casos de consum experimental amb 
factors de risc; i la resta casos de consum 
experimental sense factors de risc associats. Per a 
tots, la multa ha estat el facilitador d’entrada al 
procés. Sense una alternativa a la sanció 
possiblement aquests casos no s’haurien detectat. 
Això és molt important atenent a la prevenció precoç 
que s’està fent. Els casos de consum problemàtic 
probablement ens haurien arribat a través d’altres 
vies de derivació, però molt més lentes, com ara 
l’escola, la família, l’ambulatori, etc., on hi ha un 
procés per verificar sospites o indicis i no es fa una 
derivació tan directa com en el cas de la sanció. A 
més, una cosa és ben clara: abans d’existir el 
protocol, quan els cossos de seguretat posaven una 
multa i explicaven als menors i les seves famílies els 
serveis que els podien ajudar, mai ningú no va venir. 
En canvi, en activar el protocol, ni que fos per 
estalviar-se la multa, van començar a arribar casos. 
En ser un procés lligat a l’expedient d’un menor, 
se’ns obre l’oportunitat de vincular i treballar amb la 
família, atès que l’obliguem a venir, si més no, una 
vegada. De vegades la sanció representa un 
moment clau d’acceptació i reconeixement per part 
de la família (que fins aleshores potser es negava a 
acceptar la realitat). La multa activa una actitud de 
“fer alguna cosa”. 

Quines són les claus del bon funcionament del 
protocol a Mataró?

La continuïtat dels professionals dels diferents 
serveis implicats n’és un aspecte clau. Quan es 
perd un referent tot és més difícil de coordinar i el 
programa perd efectivitat. També és molt important 
el compromís institucional, sobretot pel que fa als 

Com i quan vau veure l’oportunitat de treballar el 
tema?
A l’inici dels anys 2000 es va detectar a Mataró un 
augment molt significatiu del consum de cànnabis 
per part dels joves, que va començar a produir 
problemes als centres educatius. Això va portar a 
iniciar un programa de detecció als IES l’any 2001. 
Arran de la posada en marxa d’aquest programa, la 
comissió de detecció que es va crear (integrada 
pels centres de secundària, el programa Salut i 
Escola, el CAS, la policia local i l’autonòmica i 
diferents serveis de l’ajuntament) va valorar la 
necessitat d’enregistrar tots els casos de consum 
detectats, fos quina fos la font de detecció i la 
problemàtica. Aquest registre va fer evident que un 
pe rcen ta tge  mo l t  a l t  de  les  de tecc ions 
enregistrades s’havien fet per part dels cossos de 
seguretat i feien referència a joves que estaven 
infringint la normativa. 

Així, la creació del protocol sorgeix de la pròpia 
necessitat, no?
Exacte. I aquest és un tret diferencial de Mataró. Al 
cap d’un any d’haver iniciat el protocol de detecció 
de casos es va afegir el protocol de detecció a partir 
de la sanció administrativa. Però no és un programa 
aïllat, sinó que està integrat en una estratègia global 
d’intervenció que es fa al CAS, sigui quina sigui la 
font de derivació.

Podríem dir que la llei ofereix una oportunitat de 
detecció de casos que altrament no es produiria?
Si. Aquest és un cas claríssim de com la llei pot 
ajudar en la prevenció. Des de que es va iniciar el 
protocol, l’any 2005, s’han atès més de 200 menors: 
un 10 % han estat casos de consum problemàtic; 

cossos de seguretat, atès que són els primers en 
entrar en contacte amb el menor i la família. Els 
agents que coneixen el programa s’impliquen molt 
en la transmissió de la informació, ja que veuen que 
la seva feina no es queda només en una sanció sinó 
que disposen d’eines per treballar amb continuïtat i 
obtenir resultats.

I quines dificultats teniu en la implementació i el 
manteniment del programa?
Doncs precisament quan els punts anteriors no 
funcionen. Els cossos de seguretat tenen molta 
mobilitat i de vegades costa que la informació arribi 
a tots els agents (penseu que actuen dos cossos 
diferents que poden representar unes 300 
persones). L’índex d’adherència al programa és del 
40%. És molt important la implicació dels agents i 
per aconseguir-la és cabdal que hi hagi un 
compromís institucional. Una dificultat afegida que 
tindrem d’ara en endavant és l’augment desmesurat 
de les multes arran de l’aprovació de la nova llei de 
seguretat ciutadana. S’ha duplicat l’import de la 
sanció i això es notarà en la intervenció amb les 
famílies, condicionant molt el treball preventiu: 
vindran molt més enfadats i amb ràbia contra la 
policia, la llei i la política. 

Penseu que l’increment de les sancions pot fer 
augmentar l’adherència al programa?
No necessàriament. Creiem que a partir d’ara els 
menors s’amagaran més per consumir i costarà 
més enxampar-los. L’increment de la sanció 
recaurà en els pares i el conflicte que pot generar a 
casa no serà gens preventiu. La xifra és 
desmesurada i una llei hauria d’estar en sintonia 
amb la realitat.

L’equip de Mataró al capdavant dels protocols ASA, amb Assumpta 
Lluch, psicòloga de l’ajuntament d’aquesta ciutat, Eva López, 
educadora social de l’Hospital de Mataró i Josepa Carbonell, agent de 
la policia local del municipi, ens parla de les oportunitats i les dificultats 
que ofereix la llei, partint de la seva experiència de treball amb els 
protocols d’alternativa a la sanció administrativa per consum o tinença 
de drogues en espais públics.  

Més informació: http://goo.gl/41VMII



10 preguntes sobre les lleis i les drogues
Guia de l’Agència de Salut Pública de Catalunya adreçada als consumidors de drogues i als professionals que 
treballen amb aquest col·lectiu, per ajudar a reduir les conseqüències legals que poden comportar certes conductes 
relacionades amb les drogues i facilitar una informació que les persones puguin incorporar en els seus processos de 
decisió. Accessible a: http://goo.gl/GuJSrp

¿Qué he hecho yo para merecer esto? Folleto informativo sobre drogas y leyes
Llibret de 20 pàgines elaborat per Energy Control (Associació Benestar i Desenvolupament) amb suport del 
Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya, adreçat a consumidors de drogues i persones que estan en 
contacte amb consumidors amb l’objectiu d’informar sobre els riscos de tenir problemes amb la justícia a causa de la 
seva relació amb les drogues. Accessible a: http://goo.gl/wOP9Fx

Una bona festa! Alcohol, menors i festes populars 

Llibret de 8 pàgines de l’associació PDS, Promoció i Desenvolupament Social, elaborat amb suport del Plan Nacional 
sobre Drogas. S’adreça a grups, associacions i entitats que munten barres, casetes, barraques, etc., en festes majors 
o esdeveniments similars, per conscienciar els seus responsables sobre el sentit i l'obligació de complir la prohibició 
de vendre alcohol a menors d'edat. Accessible a: http://goo.gl/0LqFuy

Guia de recomanacions sobre el consum d’alcohol i altres drogues en les 
festes locals
Guia de l’Agència de Salut Pública de Catalunya adreçada a les persones que organitzen festes o esdeveniments 
musicals. Informa sobre els riscos associats amb l’alcohol i altres drogues i sobre la legislació relacionada amb la 
promoció i la venda de begudes alcohòliques. Contempla, tant propostes generals a llarg termini com orientacions per 
a esdeveniments festius concrets, amb recomanacions per tenir en compte abans, durant i després de la seva 
realització. Accessible a: http://goo.gl/5Zoijc

Guia de recomanacions per a la implementació del protocol de prevenció 
sobre drogues – ASA (Alternativa a la Sanció Administrativa)
Guia de l’Agència de Salut Pública de Catalunya que ofereix recomanacions per aplicar i avaluar protocols 
d’intervenció preventiva alternatius a la sanció administrativa per consum o tinença de drogues en espais públics. 
Defineixen les diferents parts del procés, aporta explicacions per contextualitzar les diverses accions i ofereix 
recomanacions per a que cada municipi interessat pugui prendre les seves pròpies decisions en funció de la seva 
realitat. Accessible a: http://goo.gl/E19re3

Psicoestimulants. Gestió de trastorns aguts de la conducta: guia per a cossos 
policials 
Edició catalana de l’Agència de Salut Pública de Catalunya d’una guia elaborada pel Govern d’Austràlia per als 
cossos policials. Es tracta d’una eina pràctica per a agents de policia que apunta pautes d’actuació concretes davant 
d’una persona intoxicada per psicoestimulants, la qual cosa la fa molt apropiada per al maneig de persones sota els 
efectes de la cocaïna. Accessible a: http://goo.gl/ezyGu1

El bagulMaterials
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Voleu donar a conèixer un programa, un material o una notícia?
Voleu que el butlletí tracti algun tema en concret?
Voleu estar en el mailing de distribució?
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