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Fitxa tècnica

Tipus d’enquesta: Enquesta online per els serveis de residència 

assistida

Període: 06/09/2021 – 17/09/2021

Entitats: 102 serveis han respost l’enquesta

Respostes
Serveis associats a 

ACRA
Participació

102
448 serveis de 

residència assistida
22,8 %



Unitats de convivència

L’organització de nuclis socials estables o unitats estables de 
convivència formades pels mateixos residents i professionals, 
constitueix una estratègia que pot reduir el risc d’infecció entre 
professionals i residents.

A més aporten una convivència més estable i que millora el 
benestar emocional, així com faciliten la represa de la quotidianitat, 
en la realització d’activitats individuals i grupals.

Font: Pla sectorial (versió 9.1), Departament de Salut



Resultats

Sí
80%

No
20%

El vostre servei disposa d'unitats de 
convivència diferenciades?

Sí
62%

No
31%

Ns/Nc
7%

Us agrada treballar en unitats de 
convivència? 



Resultats
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Número d’unitats de convivència que té cada centre

Quantes unitats de convivència hi ha al vostre centre? 

De mitjana, una residència 
té 4 unitats de convivència



Resultats
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Número de persones per unitat de convivència

Quantes persones de mitjana hi ha en una unitat de convivència? 

De mitjana una unitat de 
convivència té 17 persones



Resultats

Sí
74%

No
26%

Les auxiliars de geriatria estan 
assignades a una única unitat de 

convivència? 

Sí
59%

No
39%

Ns/Nc
2%

Amb el sistema d'unitats de convivència, 
heu hagut d'incrementar el rati de 

treballadors? 



Resultats

Sí
85%

No
15%

S'han compartit professionals 
del torn de nit en diverses 
unitats de convivència? 32
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Número de grups de convivència amb els que pot arribar a 
interaccionar un mateix professional (torn de nit)

En cas afirmatiu, amb quants grups de convivència 
poden arribar a interaccionar de mitjana els 

professionals del torn de nit? 

De mitjana un professional de torn de 
nit pot interaccionar amb 3 unitats de 
convivència diferents



Resultats

No, les unitats de convivència no 
es poden barrejar

42%

Sí, només en espais exteriors. 
Sempre respectant les mesures de 
seguretat (distància i mascareta)

31%

Sí, en qualsevol espai comú o activitat 
conjunta. Sempre respectant les mesures 

de seguretat (distància i mascareta)
27%

Els usuaris d'una unitat de convivència es poden barrejar amb els de les 
altres unitats?



Resultats

Sí
34%

No
66%

Des del juny de 2021, heu tingut algun 
brot de Covid-19 al vostre servei de 

residència? 

Sí
64%

No
21%

Ns/Nc
15%

En cas de brots, considereu que les 
unitats de convivència han evitat la 

dispersió del brot? 



Conclusions
- El 80% de les residències treballa amb unitats de convivència, i d’aquestes, el 62% creu que són

una bona forma de organització.

- De mitjana, una residència té 4 unitats de convivència amb 17 persones per unitat.

- El 74% dels serveis ha assignat auxiliars de geriatria específiques per a cada unitat. Això ha
provocat que el 62% dels centres hagi d’incrementat el rati de treballadors.

- El 85% dels serveis de residència té professionals al torn de nit que interaccionen amb més
d’una unitat de convivència. De mitjana, aquesta interacció és de 3 unitats diferents.

- El 42% dels serveis de residència amb unitats de convivència no permeten que es barregin els
grups; un 31% ho permet només en espais exteriors, i un 27% en qualsevol espai, sempre
respectant les mesures de seguretat (distància i mascaretes)

- Només un 34% de les residències ha tingut algun rebrot de la COVID-19. D’aquestes residències
afectades, el 64% opina que l’organització en unitats de convivència ha ajudat a la contenció del
brot.



L’opinió dels socis
- Som una residència petita i, per aquest motiu, som una única unitat de convivència.

- Els auxiliars estan assignats a un grup de convivència per norma general, però per
necessitats concretes i controlades del dia a dia estem obligats a compartir-los.

- Tot i que el personal auxiliar és diferenciat, en casos de necessitat, el personal d'una unitat
ha anat a treballar a una altra/es.

- Les unitats de convivència milloren l'organització del centre, però hi ha inconvenients en el
desenvolupament de les activitats i la socialització dels residents. Hauria d'estar autoritzat
realitzar activitats barrejant usuaris de diferents unitats, respectant les mesures de
seguretat. I permetre la relació entre usuaris de diferents unitats, usuaris que potser havien
tingut una relació d'amistat important abans de la pandèmia o bé es coneixen del poble...

- Si aconseguíssim fer unitats de convivència "estanques" de residents i treballadors,
segurament servirien per evitar dispersar el brot. En el nostre cas, amb les treballadores
compartides crec que és una mesura de relativa eficàcia.



L’opinió dels socis

- Les unitats de convivència funcionen millor en persones amb dèficit cognitiu, no tant en la
resta. A més, s'afegeix la pèrdua de flexibilitat a l'hora de cobrir vacants de residents, i també
dificultats per organització del personal (vacances, baixes) etc. Al nord funciona molt bé
perquè ja es fan els edificis pensant en unitats de convivència amb molts més recursos que
aquí. És una bona idea, però qui paga el sobre cost?

- En ocasions, mantenir les unitats de convivència es una mica difícil donat que suposa tot un
repte quan hi ha usuaris amb demència que opten per passejar per tot el centre. A més a
més, amb els ratis residencials establerts també es dificulta la tasca doncs donar atenció a
cada unitat de forma que les auxiliars no es barregin és molt difícil, tot i que al tractar-se d'un
centre petit es facilita.

- Tenim algun resident amb perfil psiquiàtric a qui no podem evitar que vagi d'una unitat a una
altre perquè és deambulador.



L’opinió dels socis

- Atesa la manca de personal qualificat i l’estructura de la residència, és molt difícil treballar
amb unitats de convivència.

- És molt difícil que els professionals no treballin en diferents unitats de convivència. Per
cobrir l’absentisme, els professionals treballen en totes les unitats i les gerocultores.

- Les diferents unitats de convivència s'han barrejat puntualment en alguna activitat, tipus
actuació musical. Però ho hem fet al jardí del centre i amb molta distància entre els grups
de convivència.

- Tot i que les auxiliars estan separades per unitats de convivència, tenim un reforç de matí i
un de tarda que fa corre torns. Tot i que les unitats de convivència eviten les dispersions,
el que realment evita la dispersió del brot és la vacunació de tothom (personal, residents i
familiars).



L’opinió dels socis
- Les unitats de convivència poden ser una manera molt bona d'atendre usuaris de

manera més personalitzada i augmenta la ràtio de treballadors, però no sempre són
adequades si arquitectònicament el centre no està preparat i poden convertir-se en una
reclusió, una limitació de moviment i llibertat.

- A la nostra residencia, cada planta és una unitat de convivència en si mateixa (amb
diferents números de persones ateses a cada planta). Cadascuna té el seu menjador, la
seva sala d'estar o espai de trobada i la seva terrassa. Tot i que no hem tingut brots, sí
que hi van haver "falses alarmes" i crec que les unitats de convivència van ajudar a
minimitzar el risc.

- L'estructura del centre dificulta la creació i gestió d'unitats de convivència. Cal afegir que
hauríem d'incrementar les ràtios i limitar la mobilitat de residents als espais comuns i
condicionar activitats i altres coses. El que fem és treballar per plantes (àpats,
activitats...) però els usuaris circulen lliurement per tot el centre en la resta de franges
(amb mascareta quirúrgica) i es relacionen entre tots. Podem considerar la UPG com a
unitat de convivència tot i que no estrictament.



L’opinió d’ACRA

- Les unitats de convivència són positives per al benestar emocional de les persones usuàries i
constitueixen una bona forma d’organització per contenir els brots de COVID-19 en els
centres residencials.

- És molt difícil mantenir unitats de convivència independents i estables en els centres
residencials per la falta de professionals d’atenció directa i per l’infrafinançament del sector.

- Els centres residencials són espais comunitaris de convivència on les persones poden
moure’s lliurement, sobretot les que no pateixen un deteriorament cognitiu.



www.acra.cat


