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Autoria de l'informe
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Administracio
En linia del 27 de marg al 28 d’abril de 2023
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Durada
Aproximadament, 15 minuts

Finalitat

Coneixer I'estat de salut mental i del

benestar emocional dels col-lectius de la
comunitat universitaria, per entendre millor les
necessitats que se’n deriven.

Material

Questionari en linia

Aquest estudi s’ha dut a terme d’acord amb
la declaracié d’Helsinki sobre els principis
etics per a les investigacions mediques en
éssers humans, aprovat pel Comité d’Etica
en Experimentacié Animal i Humana de la
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UAB), i ratificat pels comités d’etica de la
resta d’universitats catalanes (Universitats
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Universitat de Girona, Universitat Rovira

i Virgili, Universitat Oberta de Catalunya,
Universitat de Vic-Universitat Central de
Catalunya, Universitat Internacional de
Catalunya i Universitat Abat Oliba CEU).



Introduccid

Introduccio

La salut mental i el benestar emocional de la poblacio és un ambit de preocupacio creixent.
Des de fa decades, a Catalunya, com a la resta del médn, s’ha evidenciat un augment continu
del malestar emocional i de la prevalenca de problemes de salut mental. A banda de ser
una causa de reduccio de la qualitat de vida, els problemes de salut mental han esdevingut una
de les principals causes de discapacitat.

Esdeveniments recents com la pandémia de COVID-19 han incrementat els problemes de
salut mental de la poblacio general, i més especificament entre joves i dones, cosa que ha fet
emergir aquesta area com una prioritat que cal abordar amb celeritat.

Un dels grups d’interés on s’ha posat el focus és la comunitat universitaria, on conflueix
un conjunt heterogeni de persones que comparteixen factors de risc per al desenvolupament
de problemes de salut mental. La competitivitat, la pressié social, les jornades d’estudi, o la
baixa connexid entre I’ambit académic i laboral, aixi com la falta de conciliacié familiar o les
dificultats per adoptar un estil de vida saludable (alimentacio, activitat fisica, descans, Us de
pantalles), entre d’altres, es combinen amb caracteristiques personals i sociodemografiques, i
incrementen el risc de problemes psicologics en la comunitat universitaria per sobre del conjunt
de la poblacié.

L'interes per coneixer i identificar els problemes de salut mental de la poblacié universitaria
ha estat el motiu pel qual s’ha posat en marxa aquest estudi sobre la salut mental, la qualitat de
vida i el benestar emocional a les universitats catalanes.

En aquest informe es presenten els resultats de I’estudi realitzat amb I’objectiu
d’analitzar el benestar emocional i la salut mental de I’estudiantat; del personal tecnic, de
gestié i d’administracié i serveis (PTGAS), i del personal docent i investigador (PDI) de la
comunitat universitaria de Catalunya. A més, s’identifiquen i analitzen les caracteristiques
sociodemografiques i les diferencies per genere en les diferents variables avaluades. La
informacioé obtinguda permet tenir més bon coneixement de I’estat de la salut mental de
I’estudiantat, del PTGAS i del PDI del sistema universitari catala, facilita la deteccio de col-lectius
d’alta vulnerabilitat i serveix per orientar les estratégies d’intervencio en aquest ambit de la salut
a les universitats participants.

L’enquesta utilitzada va ser anonima i es va administrar en linia a través de la plataforma Qualtrics
en tres idiomes: catala, castella i anglés. En I'annex | es recull 'enquesta utilitzada.



Meétode

Metode

Participants

Estudiants de grau, postgrau i doctorat; personal técnic, de gestié i d’administracio i serveis
(PTGAS), i personal docent i investigador (PDI) de les diferents universitats, que van acceptar
voluntariament participar-hi i que van signar el consentiment informat.

Instruments

1. Caracteritzacio sociodemografica i académica
— Variables socials i academiques: qliestionari d’elaboracid propia que avalua I'edat, el genere,

I'estat civil, la situacié familiar (responsabilitats familiars i personals) i laboral. Per a I'estudiantat
també s’han recollit dades sobre la situacié academica (@mbit dels estudis, estudis que cursa i
curs, dedicacio, etc.) i laboral (feina remunerada, hores a la setmana de treball, etc.).

— Variables de benestar fisic i salut: glestionari d’elaboracié propia de benestar fisic, activitats i

salut, que avalua: I'activitat fisica, el son, la dieta i la connexi6 a internet.

— Variables d’antecedents de problemes de salut mental: qlestionari d’antecedents de

problemes de salut mental d’elaboracié propia, que avalua la preséncia de problemes de
salut mental aixi com els diferents tipus de tractament rebuts.

— Variables de suport a la salut mental: qliestionari d’accés a tractaments, d’elaboracié propia, que

avalua el suport a la salut mental i emocional que els centres universitaris ofereixen als estudiants.

2. Benestar emocional i salut mental:
— Burnout acadéemic (sindrome d’esgotament): Estudiantat: Maslach Burnout Inventory-Student

Survey (MBI-SS; Schaufeli et al., 2002); PTGAS: Maslach Burnout Inventory-General Survey
(MBI-GE; Bekker et al., 2002); PDI: Maslach Burnout Inventory-General Survey (MBI-GS;
Bakker et al., 2002). Consta de 15 items que es puntuen en una escala tipus Likert amb

set alternatives de resposta de 0 (Mai) a 6 (Cada dia). L'escala avalua tres dimensions de

la sindrome de burnout academic: esgotament emocional, cinisme i eficacia personal. Per
obtenir les puntuacions de cada escala se sumen les puntuacions dels items que pertanyen a
cadascuna d’elles i es divideix el resultat pel nombre d’items que conformen cadascuna de les
escales. Les puntuacions en cadascuna de les subescales van de 0 a 6. Altes puntuacions en
les dimensions d’esgotament emocional i cinisme i baixes en la dimensi6 d’eficacia personal
so6n indicadores de burnout (major que 2,8 en esgotament emocional, major que 2,3 en
cinisme, menor que 3,8 en eficacia personal).

Satisfaccié amb la vida: Satisfaction with Life Scale (SWLS; Diener et al., 1985). Consta de 5
items que puntuen en una escala tipus Likert amb set opcions de resposta entre 1 (Molt en
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desacord) i 7 (Molt d’acord). El rang de puntuacions és de 5 a 35; com major és la puntuacio,
major és la satisfaccié amb la vida; una puntuacié menor que rang de puntuacions de 15 a 19
indica que la persona esta poc satisfeta amb la vida.

Estres percebut: Perceived Stress Scale (PSS-10; Cohen et al., 1983). Consta de 10 items
que puntuen en una escala tipus Likert amb cinc opcions de resposta, d’1 (Mai) a 5 (Molt
sovint), que avalua la percepcid d’estres psicologic i en quina mesura les situacions de la
vida quotidiana s’aprecien com a estressants durant I’'Gltim mes. En aquest estudi només es
van administrar 4 items.

index de benestar: Five Well-Being Index (WHO-5; Bech, 2004). Consta de 5 items que puntuen
en una escala tipus Likert amb sis alternatives de resposta, de 0 (Mai) a 5 (Sempre), que avaluen
el benestar general subjectiu. La puntuacié maxima possible és de 25; aquesta puntuacié es
multiplica per 4 per obtenir un rang de puntuacions de 0 a 100; una major puntuacio indica més
benestar general amb la vida. Una puntuacio menor o igual que 50 indica baix benestar i pot
estar associada a depressié (Topp et al., 2015).

Simptomes de depressid: QUestionari de Salut del pacient (PHQ-9; Patient Health
Questionnaire (PHQ-9; Spitzer et al., 1999). Aquest qliestionari consta de nou items que
avaluen la preséncia de simptomes depressius basats en els criteris del DSM-IV per a I'episodi
depressiu major. Es valoren en una escala que varia entre 0 (Mai) i 3 (Gairebé tots els dies).

La puntuacio total del PHQ-9 és la suma de la puntuacié dels items (rang de 0 a 27). A major
puntuacio, major freqliéncia i intensitat dels simptomes de depressio; una puntuacioé igual o
major a 10 indica la preséncia d’un probable cas de depressid (Kroenke et al., 2001).
Simptomes d’ansietat: Escala d’ansietat generalitzada (GAD-7; Spitzer et al., 2006). La
GAD-7 és un autoinforme Util per avaluar la preséncia, intensitat i freqiéncia dels simptomes
d’ansietat en les dues Ultimes setmanes. Esta formada per set items que es valoren en una
escala de quatre punts: de 0 (Cap dia) a 3 (Gairebé cada dia). La puntuacié total de la GAD-7
és la suma de la puntuacié dels items (rang de 0 a 21). Com major és la puntuacid, major
freqUencia i intensitat dels simptomes d’ansietat; la puntuacio igual a 10 o major és el llindar
per a la presencia d’un possible trastorn d’ansietat.

Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria: QUestionari SCOFF (Morgan et al., 1999;
Muro-Sans & Amador-Campos, 2008). L'SCOFF inclou cinc items dissenyats per detectar
poblacions de risc de trastorns de la conducta alimentaria (TCA). Els cinc items es valoren en
una escala dicotomica (0 = No; 1 = Si). La puntuacié total oscil-la entre 0 i 5. Una puntuacié total
major o igual a 2 identifica els participants com a pertanyents a un grup de risc de TCA.
Simptomes del trastorn per deficit d’atenciéo amb hiperactivitat (TDAH): QUestionari Autoinformat
de Garbellat del TDAH (trastorn per déficit d’atencid/hiperactivitat, ASRS-V1.1, Kessler et al.,
2005). Consta de 18 items que es valoren en una escala de 5 punts (Mai = 0; Poques vegades =
1; De vegades = 2; Sovint = 3; Molt sovint = 4), que avaluen els simptomes de TDAH. D’aquest
glestionari se’n va desenvolupar una versié abreujada de 6 items, que és la que s’ha utilitzat en
aquesta enquesta. Com major és la puntuacié, major freqiieéncia i intensitat dels simptomes de
TDAH (Kessler et al., 2005; Kessler al., 2007).

Problemes especifics d’aprenentatge: Elaboracio propia. Consta de 3 items que es valoren
en una escala de 5 punts (Mai = 1; Poques vegades = 2; De vegades = 3; Sovint = 4; Molt
sovint = 5). Es una breu mesura de cribratge de dificultats d’aprenentatge com la dislexia
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i la discalculia. Com major és la puntuacié, major freqtiencia i intensitat dels simptomes
relacionats amb problemes d’aprenentatge.

— Problemes d’interaccié-comunicacio social: En aquest estudi es van incloure els 2 items amb
més carrega factorial i validesa aparent del test Quocient de I'eEspectre autista abreviat (AQS,
Hoekstra et al., 2010). Aquests items es valoren en una escala de 5 punts (Totalment en desacord
= 1; Totalment d’acord = 5). Puntuacions altes indiquen dificultats en la interaccié social.

— Autoestima: Questionari d’Autoestima de Rosenberg - adaptacioé espanyola / The
Rosenberg Self-Esteem Scale (RSE; Martin et al., 2007; Rosenberg, 1965). Es una mesura
de 'autoestima general. Compta amb 10 items, 5 formulats positivament i 5 formulats
negativament. En aquest estudi es van incloure els 2 items amb més carrega factorial i
validesa aparent del qliestionari original. Aquests items es valoren en una escala de 5 punts
(Totalment en desacord = 1; Totalment d’acord = 5). Puntuacions baixes menor o igual que 2
indiquen problemes d’autoestima.

— Intel-ligéncia emocional: Escala de TMMS-24 (Trait Meta-Mood Scale,1995); adaptacio
espanyola de Fernandez-Berrocal, 2004), de la qual es van recuperar els 3 items amb més
carrega factorial que avaluen: atencio, claredat i reparacid. Aquests items es valoren en una
escala de 5 punts (Totalment en desacord = 1; Totalment d’acord = 5). En claredat i regulacio
quan la puntuacié és menor o igual que 3 indica problemes de claredat i de regulacio
emocional; en atencio, puntuacions menors que 2 i majors que 4 indiquen problemes
d’atencié emocional.

— Resiliencia: Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC-10; Campbell & Stein, 2007; Notario-
Pacheco et al., 2011). Consta de 10 items en format tipus Likert amb 5 opcions de resposta 0
= Mai; 4 = Gairebé sempre) i avalua resiliéncia psicologica. Una puntuacié menor o igual que 23
indica un major risc de depressid; a major puntuacid, major resiliencia.

— Consum de substancies psicoactives i joc: Questionari basat en I'Encuesta sobre alcohol y drogas
en Espanfa 2019-20 (EDADES) del Ministeri de Sanitat, Consum i Benestar Social. Avalua els
comportaments al voltant del consum de drogues i dels jocs d’atzar i apostes. Els items es valoren
en una escala de 5 punts (Mai = 1; Rarament = 2; A vegades = 3; Sovint = 4; Molt sovint = 5).

Procediment

Els estudiants, els membres del PTGAS i del PDI van rebre I’enlla¢ de I'’enquesta mitjangant un
correu electronic, enviat pel vicerectorat de la respectiva universitat, el dia 27 de marg del 2023;
el dia 17 d’abril del mateix any es va enviar un altre correu electronic que recordava I'objectiu de
I’enquesta i en que es demanava de nou la participacio en I'estudi, si no s’havia fet encara; el dia
2 de maig del 2023 es va tancar I'accés a I’enquesta. El procediment va ser el mateix per a totes
les universitats participants.

Analisi de les dades

S’ha realitzat una analisi descriptiva de les variables sociodemografiques i academiques aixi
com dels items dels qliestionaris de les variables relacionades amb el benestar emocional i la
salut mental. També s’ha analitzat si hi ha diferencies en aquestes variables segons el génere.
S’ha utilitzat el programari IBM SPSS versi6 26.
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Resultats de I'estudiantat

Analisi descriptiva

Caracteritzacié sociodemografica i académica

Han respost I'enquesta 19.001 estudiants del total de 228.717 estudiants de les universitats
catalanes (IDESCAT, 2022). Aix0 representa un 8,31% dels estudiants de les universitats
catalanes. La taula 1.1 recull el nombre de qiiestionaris complets, 16.525 (86,23%), i no
complets, 2.476 (13,7%) en cadascun dels tres idiomes: catala, castella i angles.

Taula 1.1

Questionaris completats i no completats en cadascun dels idiomes: catala, castella i angles

Nombre de qliestionaris Complets (%) No complets (%)

6.102 5.381 (88, 2) 721 (11,8)

Anglés 896 752 (83,9) 144 (16,1)

Castella 12.003 10.392 (86,6) 1.611 (13,4)

La taula 1.2 recull un resum de les dades sociodemografiques i academiques. En la figura
1.1 s’observen la mitjana i la desviacio estandard de I’edat dels estudiants que han respost
I’enquesta. El total de respostes en les diferents variables pot no coincidir perqué no tots els
estudiants van respondre totes les preguntes de I’enquesta. La majoria sén dones, 12.850
(67,6%), seguides dels homes, 5.700 (30%) i de persones no binaries, 274 (1,4%); 129
estudiants van preferir no contestar (0,7 %) i 46 (0,2%) es declaren com a altres.

Quant a les universitats, podem observar que el 48,2% dels estudiants participants sén de
la Universitat Oberta de Catalunya, el 9,9% dels estudiants participants sén de la Universitat
de Barcelona, el 9,8% de la Universitat Autobnoma de Barcelona, el 6,8% dels estudiants
pertanyen a la Universitat Politecnica de Catalunya, el 6,5% a la Universitat de Lleida, el 4,6%
a la Universitat Pompeu Fabra, el 4,6% pertanyen a la Universitat Ramon Llull i un 4,2% a la
Universitat de Girona. La resta d’universitats mostren percentatges més baixos.

La majoria dels estudiants sén solters, 10.097 (57,4%); casats-viuen en parella, 7.327
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(88,6%); divorciats, 487 (2,6%), i altres, 266 (1,4%). Només un 13,4% (2.745 estudiants) declara
tenir fills. El nombre de fills oscil-la entre un (42,4%) i deu (0,1%). La majoria dels que declaren
tenir fills en tenen entre un i tres (el 97,4%).

Quant als col-lectius a que pertanyen, podem observar que un 18,5% dels estudiants que
han participat en I’enquesta pertanyen al col-lectiu LGTBIQ+, un 7,2% son persones migrants,
un 2,3% persones racialitzades, un 2,8% persones amb discapacitat i un 3,1% persones
diagnosticades amb alguna malaltia fisica cronica.

Un 80,3% dels estudiants declaren que estan cursant actualment estudis de grau, mentre
que un 17,6% i un 2,1% declara estar cursant masters i doctorats, respectivament. Quant a I'any
actual del grau, un 93,3% dels estudiants responen que estan entre el primer i el quart any, la resta
declara estar en el seu cinque (3,9%) i sise any (2,8%). A més, un 72,3% respon que fa entre un
i tres anys que cursa la seva titulacio actual. La resta d’estudiants es reparteixen entre quatre i
sis anys (23,2%) i més de sis anys (4,5%). Entre les disciplines academiques que els estudiants
reporten estar cursant actualment, hi ha: Ciéncies Socials (34,3%), Ciéncies de la Salut (22,20%),
Arts i Humanitats (17,8%), Ciencies (9,5%), i Enginyeria i Arquitectura (16,20%). Un 45,3% té una
dedicacié als estudis a temps complet i un 54,7% a temps parcial. Els estudiants declaren que el
temps de dedicacié als estudis cada setmana és de menys de 10 hores en un 17,3%, de 10 a 39
hores en el 72,5% i, finalment, de 40 hores o més en el 10,2%. Un 62,1% indica que té una feina
remunerada. Un 11,2% dels participants dediquen menys de 10 hores a la feina per setmana; un
14%, entre 10 i 19 hores; un 16,6%, entre 20 i 29 hores, i un 58,2% més de 30 hores setmanals.

Figura 1.1

Mitjana i desviacio estandard de I’edat dels participants (N = 18.921)

1
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Taula 1.2

Resum de les dades sociodemografiques i academiques

Variable Valors Freqliéncia (%)
eI EER R ZA NI 28,32 anys (10,45 anys) Rang: 17-80

Geénere Dona 12.850 (67,6)

(N =18.999) Home 5.700  (30,0)

Persona no binaria 274 (1,4)

Altres 46 0,2

Prefereixo no contestar 129 0,7

Universitat Universitat de Barcelona 1.887 9,9

(N = 18.999) Universitat Autonoma de Barcelona 1.855  (9,8)

Universitat Politecnica de Catalunya 1.286 (6,8)

Universitat de Lleida 1.234 (6,5)

Universitat Pompeu Fabra 873 (4,6)

Universitat de Girona 806 4,2)

Universitat Rovira i Virgili 276 (1,5)

Universitat Oberta de Catalunya 9.156 (48,2)

Universitat Ramon Llull 872 (4,6)

Universitat de Vic 508 (2,7)

Universitat Internacional de Catalunya 190 (1,0

Universitat Abat Oliba 58 (0,3)

Estat civil Solter/a 10.907 (57,4)

(N =18.735) Casat/ada o viu en parella 7.327 (38,6)

Divorciat/ada 487 (2,6)

Altres 266 (1,4)

Col-lectiu al LGTBIQ+(N = 15.481) 3.520 (18,5)

qual pertanys Persona migrant (N = 17.633) 1.368 (7,2

Persona racialitzada (N = 18.562) 439 2,3)

Persona amb discapacitat (N = 18.464) 537 (2,8)

Persona amb malaltia fisica cronica (N = 18.404) 597 (3,1)

Tens fills o filles? ]l 2.745 (14,4)
(N =18.999) Nombre de fills o filles

Min. 1

Max. 10

No 16.254 (85,6)

Grau que Grau 15.261  (80,3)

estas fent en Master/postgrau 3.342 (17,6)

aquest moment — Foryret 396  (2,1)

(N = 18.999)
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Resultats de I'estudiantat

Variable

Any actual del
teu grau
(N =18.997)

Quant de temps

la teva titulacio
actual?
(N = 18.996)

Disciplina
académica que
estas estudiant en
aquest moment
(N= 18.998)

Quina classe
d’estudiant ets?
(N = 18.994)

Temps que
dediques al teu
estudi cada
setmana (lectures,
treball autonom,
etc.)

(N = 18.999)

Tens una

feina pagada?

(N =18.991)
Quantes hores
destines a la teva
feina cada
setmana?
(N=11.792)

has estat estudiant |}

Valors Freqliéncia (%)
Primer 6.367 (38,5
Segon 4580 (24,1)
Tercer 3.647 (19,2)
Quart 3.126  (16,5)
Cinque 750 (3,9)
Sise 527 (2,8)
1 6.581 (34,6)

3.794  (20,0)
3 3.353 (17,7)
4 2.516 (13,2
5 1250 (6,6)
6 639 (3,4)
Més de 6 863 4,5)
Arts i Humanitats 3.391 (17,8)
Ciencies 1.798 (9,5)
Ciencies Socials 6.518 (34,3)
Ciencies de la Salut 4218 (22,2
Enginyeria i Arquitectura 3.073 (16,2
Temps complet 8.609 (45,3)
Temps parcial 10.385 (54,7)
Menys de 10 hores 3.280 (17,3)
10 hores - 19 hores 6.466 (34,0
20 hores - 29 hores 4.661 (24,5
30 hores - 39 hores 2.657 (14,0
40 hores 0 més 1.935 (10,2)

Si 11.793 (62,1)
No 7.198 (37,9)
Menys de 10 hores 1.319 (11,2
10 hores - 19 hores 1.653 (14,0
20 hores - 29 hores 1.957 (16,6)
30 hores - 39 hores 2.646 (22,4)
40 hores o més 4217 (35,8)
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Resultats de I'estudiantat

Dades de salut mental
La taula 1.3 recull la freqliencia dels participants amb algun tipus de diagnostic de salut mental
en I'actualitat.

Taula 1.3

Frequéncia de diagnostics de salut mental en I’actualitat

Variable Valors Freqliéncia (%)

Than No 12.071 63,5

diagnosticat

algun dels

problemes de

salut mental

seglients (pots

marcar més

d’una

resposta)?:

Opcid Trastorn d’ansietat (N = 16.083) 2.918 (15,4)

S CHERERN Trastorn d’estrés posttraumatic (N = 18641) 360 (1,9)

Diagnostic de - g7 d iu (N = 17.650 1351 (7,1

e e rastorn depressiu (N = 17.650) . (7,1)
Trastorn de I'espectre autista (N = 18.799) 202 (1,1
Trastorn bipolar (N = 18.935) 66 (0,3)
Trastorn obsessiu compulsiu (N = 18.670) 331 (1,7)
Trastorn de personalitat (N = 18.835) 166 (0,9)
Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (N = 18.939) 62 (0,3)
Trastorn de la conducta alimentaria (N = 18.528) 473 2,5)
Trastorn d’aprenentatge (disléxia, discalculia, disgrafia) 294 (1,5)
(N =18.707)
Trastorn de deficit d’atencid i hiperactivitat-impulsivitat 476 (2,5)
(TDAH) (N = 18.525)
Altres (N = 18.469) 532 (2,8)

A la taula 1.4 es pot observar el percentatge de persones de la mostra que han rebut algun tipus
de diagnostic de salut mental al llarg de la seva vida. També es recull si han rebut algun tipus
d’intervencio.

14



Resultats de I'estudiantat

Taula 1.4

Freqliéncia de diagnostics de salut mental en qualsevol moment de la vida
Variable Valors Freqliéncia ()

T’han diagnosticat \[e 9.749 (51,3)
en qualsevol

altre moment

de la teva vida

qualsevol dels

problemes de

salut mental
seglients (pots
marcar mes
d’una resposta)?:
Opcid Trastorn d’ansietat (N = 14.548) 4.453 (23,4)
seleccionada. Trastorn d’estres posttraumatic (N = 18.395) 606 (3,2)
Diagnostic de = £ ey iu (N = 16.017 2984 (15,7
salut mental al rastorn depressiu (N = 16.017) . ( )
llarg de la vida Trastorn de I’espectre autista (N = 18.849) 152 (0,8)
Trastorn bipolar (N = 18.909) 92 ( ,5)
Trastorn obsessiu compulsiu (N = 18.594) 407 2,1)
Trastorn de personalitat (N = 18.805) 196 (1)
Esquizofrénia o altres trastorns psicotics (N = 18.919) 82 0,4)
Trastorn de la conducta alimentaria (N = 17.968) 1.033 (5,4)
Trastorn d’aprenentatge (disléxia, discalculia, 344 (1,8)
disgrafia) (N = 18.657)
Trastorn de deficit d’atencio i hiperactivitat- 480 (2,5)
impulsivitat (TDAH) (N = 18.521)
Altres (N = 18.583) 418 (2,2
Estas sent Tractament psicologic (N = 15.329) 3.672 (19,3

UEGEVEREYEE Tractament farmacologic (N = 17.163) 1.838 9,7

ggflﬁ'fnrgﬁ’a?e No m’estan tractant (N = 12.161) 1.2161 (64

(pots marcar més
d’una resposta)?:

vvvv

El trastorn més freqlient és el trastorn d’ansietat (actual, 15,4%; al llarg de la vida, 23,4%), seguit
del trastorn depressiu (actual, 7,19%; al llarg de la vida, 15,7%), tant en I'actualitat, com al llarg
de la vida.

Un 29% dels participants informen que estan rebent tractament per un problema de salut
mental: psicologic (19,3%), farmacologic ( 9,7 %).

A la taula 1.5 podem observar la importancia que donen els/les estudiants de la mostra
al fet que la seva universitat ofereixi suport a la salut mental (atencio individual presencial,
atencio individual en linia, atencid en grup presencial i atencié en grup en linia). Els estudiants
consideren que és molt important que la seva universitat ofereixi atencié psicologica tant en la
modalitat individual (presencial, 71,8%:; en linia, 64,5%) com en grup (presencial, 41,7%; en linia,
38,4%). També destaquen la importancia de disposar de materials i recursos en linia (55,2%).
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Resultats de I'estudiantat

Taula 1.5

Percentatges de resposta als items sobre importancia i tipus d’atencid en salut mental

Com d’important creus que és No és No gaire Lleugerament Molt
que la teva universitat ofereixi important important  important important

les opcions de suport a la salut F (%) F (%) (%) F (%)
mental seglients?:

Atencié individual 562
presencial (N = 16.522)

Atencié individual en linia 579 (3,5) 1.303 (7,9) 3.978 (24,1) 10.662 (64,5)
(N =16.522)

Atenci6 en grup presencial 1.320 (8,0) 3.009 (18,2) 5.306 (32,1) 6.886 (41,7)
(N =16.521)

Atencié en grup en linia 1.703 (10,3) 3.524 (21,3) 4.954 (80,00 6.340 (38,4)
(N =16.521)

Autoajuda en linia 1.264 (7,7) 1.950 (11,8) 4.180 (25,3) 9.125 (55,2)
(N =16.519)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

(3,4 898 (5,4) 3.195 (19,3) 11.867

Benestar emocional i salut mental

Simptomes de burnout

La taula 1.6 recull els percentatges de resposta als diferents items de les subescales del
questionari de Burnout per a cadascuna de les opcions de resposta (Mai = 0; Cada dia = 6).
Ala figura 1.2 i la taula 1.7 es poden observar els totals per a cadascuna de les dimensions
(esgotament emocional, cinisme i eficacia).

Quant a I'esgotament emocional, el 37,4% de I’estudiantat se sent esgotat al final d’una
jornada a la universitat, i el 26,6%, exhaust d’estudiar cada dia; el 32,1% de I'estudiantat
informa d’estar cansat cada dia al mati a I’nora d’afrontar una altra jornada a la universitat
i amés d’un 20% I’esgoten emocionalment les activitats academiques dels seus estudis.
Finalment, prop d’un 18% valora que estudiar o a anar a classe li provoca tensi6 cada dia.

Quant a la dimensié d’eficacia, prop d’un 68% de I'estudiantat informa que mai o molt
poques vegades a I'any se sent estimulat a aconseguir objectius als estudis, un 36% no ha
apres gaires coses interessants durant la carrera, un 20,9% mai pensa que és bon/a estudiant,
un 14,4% que mai contribueix de manera efectiva a les classes, i un 26,4% que mai pot resoldre
de manera eficag els problemes relacionats amb els seus estudis.

Quant a la dimensié de cinisme, les dades més destacables sén que I'11,5% informa d’haver
perdut I'interés en la carrera, el 12% I’entusiasme, el 5,8% s’ha distanciat dels estudis perque
pensa que no li seran utils i el 7,7% dubta de la importancia i el valor dels seus estudis.

A la figura 1.2 i la taula 1.7 es pot observar la mitjana i desviacié per a cadascuna de les
dimensions. De les tres subescales avaluades la mitjana de dues d’elles (esgotament emocional
=3,67, i eficacia personal = 2,53) indica indicis de burnout. Pel que fa al genere, les dones
i els homes reporten nivells baixos de cinisme (33,9% i 34,3%, respectivament) i d’eficacia
(11,4% i 12,1%, respectivament) aixi com nivells alts d’esgotament emocional (76,1% i 66,5%,
respectivament). Finalment, el genere no binari i altres reporten percentatges baixos de cinisme
(46,2% i 34,1%, respectivament) i d’eficacia (16,1% i 21,7%, respectivament) aixi com nivells
alts d’esgotament emocional (85% i 69,6%, respectivament).
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Resultats de I'estudiantat

Taula 1.6

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Burnout (N = 19.001)
Indica amb quina freqtieéncia experimentes les situacions segients en els estudis:

Mai Poques Uncop Poques Uncopa Poques Cada dia
vegades al mes vegades la setmana vegades a
'any al mes la setmana

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
I TR 3.979 (20,9) 4.281 (22,5) 2.817 (14,8) 3.963 (20,9) 1.205 (6,3) 2.140 (11,3) 616 (32)
soc bon/a
estudiant

Crec que 2.740 (14,4) 3.691 (19,4) 2.521 (13,3) 3.603 (19,0) 1.406 (7,4) 2.976 (15,7) 2.064 (10,9)
contribueixo

efectivament

a les classes

de la

universitat

Durant les 3.289 (17,3) 4.336 (22,8) 3.049 (16,0) 3.457 (18,2) 1.528 (8,0) 2.102 (11,1) 1.240 (6,5
classes, tinc

la seguretat

que soc

eficag en la

finalitzacio de

les coses

R Il 5.025 (26,4) 5597 (29,5) 3.583 (18,9) 2.556 (13,5) 1.073 (56) 921 (4,8 246 (1,3)

de manera
eficac els
problemes
relacionats
amb els
estudis

VTl 0.106 (47,9) 3.822 (20,1) 2.226 (11,7) 1.949 (10,3) 771 (41) 757 (4,00 370 (1,9
aconseguir

objectius

als estudis

Em trobo 893 (4,7) 1.012 (5,3) 698 (3,7) 2.044 (10,8) 2.378 (12,5) 4.869 (25,6) 7.107 (37,4)
esgotat/ada

fisicament al

final d’un

diaala

universitat

Estic 1.017 (5,4) 1.714 (9,0) 1.265 (6,7) 2.900 (15,3) 2.779 (14,6) 4.270 (22,5) 5.056 (26,6)
exhaust/a

de tant d’es-

tudiar

17



Resultats de I'estudiantat

Mai Poques Uncop Poques Uncopa Poques Cada dia
vegades al mes vegades la setmana vegades a
I'any al mes la setmana

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
iz 1.822 (9,6) 1.717(9,0%) 1.112 (5,9) 2.218 (11,7) 2.230 (11,7) 3.811 (20,1) 6.091 (32,1)
ada al mati

quan em llevo

i he d’afrontar

un altre dia a

la universitat

Il il 2.243 (11,8) 2.514 (13,2) 1.506 (7,9) 3.098 (16,3) 2.535 (13,3) 3.276 (17,2) 3.829(20,2)
academiques

d’aques-

ta carrera

m’esgoten

emocionalment

Estudiar o 3.614(19,0) 2.565 (13,5) 1.541 (8,1) 2.742 (14,4) 2.249 (11,8) 2.898 (15,3) 3.392(17,9)
anar a classe

tot el dia em

provoca

tensio

He perdut 6.621(34,8) 3.429 (18,0) 1.679 (8,8) 2.080 (10,9) 1.416 (7,5 1.597 (8,4) 2.179(11,5)
interés per

la carrera

des que vaig

comencgar a

la universitat

He perdut 6.363 (33,5) 3.761 (19,8) 1.598 (8,4) 1.978 (10,4) 1.433 (7,5 1.581 (8,3) 2.287 (12,0)
entusiasme
per la carrera

M’he 9.370(49,3) 3.391 (17,8) 1.466 (7,7) 1.584 (8,3) 1.048 (5,5) 1.047 (5,5) 1.095 (5,8)
distanciat

dels estudis

perque

penso que

no em seran

realment utils

Dubto de la 8.167 (43,0) 3.556 (18,7) 1.615 (8,1) 1.728 (9,1) 1.252 (6, 1.213 (6,4) 1.470 (7,7)
importancia i
el valor dels
meus estudis

He aprés 6.837 (36,0) 4.470 (23,5) 3.078 (16,2) 2.354 (12,4) 1.093 (5,8) 897 @4,7) 272 (1,4)
moltes coses

interessants

durant

la carrera

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

18



Resultats de I'estudiantat

Taula 1.7

Descriptius de les puntuacions en les dimensions del qliestionari de Burnout (N = 19.001)

Dimensio Mitjana Desviacio estandard
Esgotament emocional 3,67 1,63 0,00 6,00

2,53 0,94 0,00 6,00

Figura 1.2

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio en les dimensions del qlestionari de Burnout (N =
19.001)

-1
El
4
3
2
1
1]

Burnout_Esgotament_Emocional Burnout_Cinisme Burnout_Eficacia

Satisfaccié amb la vida

La taula 1.8 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Satisfaccié
amb la vida per a cadascuna de les opcions de resposta (Molt en desacord = 1; Molt d’acord

= 7). La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 21,81; desviacio
estandard 7,27; rang observat 5-35; vegeu figura 1.3 i taula 1.9). Puntuacions elevades indiquen
una satisfaccié amb la vida més alta. Quant a la puntuacio total, podem observar que un 18,4%
es mostra poc satisfet amb la seva vida. Pel que fa al génere, 17,7% de dones i 18,8% d’homes
reporten poca satisfaccié amb la seva vida. Finalment, en génere no binari i altres, el percentatge
de casos que reporten poca satisfacciéo amb la seva vida correspon aproximadament al 31,1%.
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Taula 1.8

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Satisfaccié amb la vida (N = 18.447)

Indicael Molten En Moderada- Ni d’acord Modera- D’acord Molt

teugrau desacord desacord menten ni en dament d’acord
d’acord desacord desacord d’acord

amb
cada
frase:

Enla 1312 (7,1) 2.339 (12,7) 2.846 (154) 2.291 (12,4) 4.984 (27,00 3.310 (17,9) 1.365 (7,4)
majoria

dels

aspectes,

la meva

vida és

com jo vull

que sigui

F (%) F (%) F (%) N ) F (%) F (%) F (%)

Les cir- 919 (5,00 1.777 (9,6) 2.303 (12,5 2.487 (13,5 4.532 (24,6) 4.428 (24,0) 2.001 (10,8)
cumstan-

cies

de la

meva vida

son molt

bones

Estic 944 (5,1) 1.773 (9,6) 2.329 (12,6) 2.295 (12,4) 4.662 (25,3) 4.422 (24,0) 2.022 (11,0)
satisfet

amb

la meva

vida

SN Y 1.102  (5,8) 2.035 (11,00 2.189 (11,9) 2.386 (12,9) 4.616 (25,00 3.886 (21,1) 2.233 (12,1)
aconseguit

les coses

importants

que vull a

la vida

SiNelofo IS 2.482 (13,5) 3.007 (16,3) 2.877 (15,6) 2.200 (11,9) 3.210 (17,4) 2.899 (15,7) 1.772 (9,6)
viure la

meva vida

una altra

vegada, no

canviaria

gairebé res

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 1.9

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Satisfaccié amb la vida (N = 18.447)

Mitjana Desviacié estandard

21,81 7,27 5,00 35,00

Figura 1.3

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Satisfaccio amb la vida (N =
18.447)

Habits d’estil de vida

La taula 1.10 recull els percentatges de resposta a I'item del modul sobre les hores d’activitat
fisica que practiquen a la setmana (des de 30 minuts o menys fins a 5 hores 0 més). Podem
observar que el 27,8% dels estudiants de la mostra fan 30 minuts o menys d’esport a la
setmana i un 53,7% entre 1 i 4 hores setmanals. La taula 1.11 recull els percentatges de
resposta als items del modul sobre quantes hores es dorm a la setmana. La majoria dels
participants (38,6%) dormen 7 hores diaries i un 10% dels estudiants de la mostra dormen 5
hores 0 menys al dia. La taula 1.12 recull els percentatges de resposta sobre la dieta saludable.
Un 72,7% dels estudiants de la mostra consideren que tenen una dieta saludable. Finalment,

la taula 1.13 recull els percentatges de resposta de les hores que estan connectats/ades
diariament a internet. Podem observar que més d’un 20% dels estudiants estan més de 5 hores
connectats a internet fora de les hores d’estudi i feina.
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Taula 1.10

Percentatges de resposta a I'item d’activitat fisica (N = 18.375)

30 minuts 1 hora - 3 hores - 5 hores
0 menys 2 hores 4 hores 0 més

Indica quantes hores d’activitat 5100 (27,8) 4.999 (27,2) 4.863 (26,5) 3.413 (18,6)
fisica practiques a la setmana:

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.11

Percentatges de resposta a I'item hores diaries de son (N = 18.375)

5 hores 6 hores 7 hores 8 hores 9 hores
0 menys 0 més

[ple [T W [FETNEEER IR [o]7n B 1.841 (10,0) 5.148 (28,0) 7.084 (38,6) 3.759 (20,5) 543 (3,0)
de mitjana cada dia:

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.12

Percentatges de resposta a I'item sobre qualitat de la dieta (N = 18.375)
Si No
F () F (%)

Consideres que la teva dieta és saludable?: ERKEIY (72,7) 5.024 (27,3)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.13

Percentatges de resposta a I'item de nombre d’hores de connexid a internet (N = 18.375)

Temps en hores
Entre0i1 Entre1i2 Entre2i3 Entre3i4 Entre4i5 Mésdeb
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

[ple [N leI =) 1.580 (8,6) 4.065 (22,1) 3.901 (21,2) 2.989 (16,3) 2.164 (11,8) 3.676 (20,0)
que estas
connectat/
ada diariament
a internet
(mobil, PC,
tauleta, rellotge

intel-ligent)
que no siguin
per treballar
o estudiar:

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Estres percebut

La taula 1.14 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Estres
percebut (PSS-10). Tal com s’ha comentat previament, aquesta escala no s’ha administrat
completa, només se n’han seleccionat aquells items que es consideraven més significatius. Per
tant, la descripcio posterior es realitzara també per percentatges per tal que es pugui interpretar
d’una forma més completa item a item. Aixi, observem que el 27,2% de la mostra se sent capag
de controlar les coses importants de la seva vida. Tanmateix, el 35,7% de la mostra sovint o
molt sovint se sent incapag¢ de controlar les coses importants de la seva vida. El 20,3% de la
mostra d’estudiants freqlentment se senten segurs sobre la seva capacitat per gestionar els
problemes personals, mentre que el 45,3% no se senten mai segurs de la seva capacitat. El
16,9% dels estudiants de la mostra senten freqlientment que les coses els van bé, mentre que el
42,5% gairebé no ho sent mai. El 33,2% dels estudiants de la mostra gairebé mai senten que les
dificultats s’acumulen tant que no les poden superar, mentre que el 35,6% ho pensa sovint.

Taula 1.14

Percentatges de resposta als diferents items del questionari d’Estrés percebut (PSS-10)

En I’dltim mes, amb Mai Gairebé mai De tant Sovint Molt sovint
quina freqiiéncia: en tant

F (%) F (%) V) F (%)

R ECRECN AT 1.110 (6,1) 3.852 (21,1) 6.759 (37,1) 4.161 (22,8) 2.350
de controlar les
coses importants
de la teva vida?
(N =18.232)

RECCHEEELI/EMN 2.545 (14,0) 5.715 (31,3) 6.278 (34,4) 3.099 (17,0) 598 (3,3)
sobre la teva

capacitat per

gestionar els

problemes

personals?

(N = 18.235)

Has sentit que les 1.915 (10,5) 5.838 (32,0) 7.394 (40,6) 2.615 (14,3) 472 (2,6)
coses et van bé?
(N =18.234)

Has sentit que 1.395 (7,7) 4.653 (25,5) 5.694 (31,2) 4.008 (22,0) 2.485 (13,6)
les dificultats

s’acumulen tant

que no les

pots superar?

(N = 2.905)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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index de benestar general

La taula 1.15 recull els percentatges de resposta als diferents items de I'index de benestar
de la WHO-5. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items multiplicada per
4 (mitjana 49,20; desviacié estandard 20,68; rang observat 0-100; vegeu figura 1.4 i taula
1.16). Puntuacions elevades en I’escala suggereixen un nivell alt de benestar general amb

la vida. Aproximadament un 48% de la mostra total d’estudiants manifesten un nivell alt de
benestar vital. Pel que fa al génere, 46% de dones i 54% d’homes reporten un bon nivell de
benestar vital i poc risc de simptomes depressius. Finalment, en génere no binari i altres, el
percentatge de casos que reporten més benestar vital i menor risc de simptomes depressius
correspon aproximadament al 44,5%.

Taula 1.15

Percentatges de resposta als diferents items de | ‘index de benestar de la WHO-5

En les Y ET De tant Menysde Més de La major Tot

ultimes dues en tant la meitat la meitat [oF:1g¢ el temps
setmanes deltemps deltemps del temps

amb quina F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
freqgliéncia:

T’has sentit 263
alegre i de

bon humor

(N =18.072)

(1,5 2.378 (13,2) 3.882 (21,5) 5.656 (31,3) 5.320 (29,4)

T’has sentit 831 (4,6) 3.674 (20,1) 4.945 (27,4) 4.734 (26,2) 3.480 (19,3) 407 (2,3)
tranquil/il-la i
relaxat/ada
(N =18.071)

T’has sentit 956 (5,3) 3.792 (21,0) 4.756 (26,3) 4.618 (25,6) 3.387 (18,7) 563 (3,1)
actiu/iva i

eneérgic/a

(N =18.072)

I ECCEGIMN 1.843 (10,2) 4.493 (24,9) 5.212 (28,8) 3.914 (21,7) 2.323 (12,9) 286 (1,6)
despert/a,

fresc/a i

descansat/

ada (N =

18.071)

La teva vida 735 (4,1) 3.756 (20,8) 3.932 (21,8) 4.772 (26,4) 3.926 (21,7) 951 (5,3)
quotidiana

ha estat

plena de

coses que

t'interessen

(N =18.072)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 1.16

Descriptius de la puntuacid total en I'index de benestar de la WHO-5 (N = 18.067)

Mitjana Desviacio estandard
49,20 20,68 0,00 100,00

Figura 1.4

Mitjana i desviacié estandard de la puntuacié total en I'index de benestar de la WHO-5 (N =
18.067)

Simptomes de depressio

La taula 1.17 recull els percentatges de resposta als diferents items del giiestionari de Salut

del pacient (PHQ-9). Puntuacions elevades en I'escala suggereixen la presencia de simptomes
relacionats amb el trastorn depressiu major. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels
items (mitjana 9,89; desviacié estandard 6,35; rang observat 0-27 vegeu figura 1.5 i taula 1.18). El
45,6% de la mostra total d’estudiants reporta nivells de simptomatologia depressiva que superen el
punt de tall. Pel que fa al génere, un 48,3% de dones, un 37,9% d’homes i un 67% de persones amb
genere no binari i altres reporten preséncia de simptomes depressius i risc d’'una possible depressio.
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Taula 1.17

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Salut del pacient, PHQ-9

Indica amb quina fregiiéncia

t’han afectat els problemes

seglients en les darreres

dues setmanes:

Poc interés o plaer a fer les 3.519 (20,1) 8.801 (50,3) 3.269
coses (N =17.514)

T’has sentit decaigut/uda,
deprimit/ida o sense

esperances (N = 17.516)

Dificultat per dormir o estar

adormit/ida o has dormit

massa (N = 17.414)
T’has sentit cansat/ada o amb
poca energia

(N =17.516)

Has tingut poca gana o has
menjat massa

(N =17.514)

T’has sentit malament amb tu
mateix/a o has pensat que ets
un fracas, o que has quedat
malament amb tu mateix/a o
amb la teva familia

(N = 17.515)

Has tingut dificultat per con-
centrar-te en coses com llegir

el diari o mirar la televisio

(N =17.513)

Et movies o parlaves tan lent,

o estaves tan inquiet/a o

agitat/ada, que altres
persones podien notar-ho

(N =17.512)

Tenies pensaments sobre si
estaries millor mort/a o sobre

fer-te mal d’alguna forma

(N =17.510)

Cap dia Diversos dies Més de la Gairebé
meitat cada dia
dels dies

F (%) F (%) F (%) F (%)
(18,7) 1.925 (11,0)
5.263 (30,0) 7.419 (42,4) 2.842 (16,2) 1.992 (11,4)
4.410 (25,2) 6.260 (35,7) 3.222 (18,4) 3.622 (20,7)
1.806 (10,3) 7.670 (43,8) 4.143 (23,7) 3.897 (22,2)
4907 (28,0) 5.730 (32,7) 3.624 (20,7) 3.253 (18,6)
6.334 (36,2) 5.661 (32,3) 2.857 (16,3) 2.663 (15,2)
5.958 (34,0) 5.755 (32,9) 3.102 (17,7) 2.698 (15,4)
9.192 (562,5) 4.907 (28,0) 2.141 (12,2) 1.272 (7,3)
1.3222 (75,5) 2.624 (15,00 887 (5,1) 777 4,4)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.18

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Salut del pacient, PHQ-9 (N = 17.498)

Mitjana
9,89

Desviacié estandard

6,35

Minim
0,00

Maxim
27,00
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Figura 1.5

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Salut del pacient, PHQ-9
(N = 17.498)
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Simptomes d’ansietat

La taula 1.19 recull els percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat
generalitzada (GAD-7). La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana
8,92; desviacio estandard 5,80; rang observat 0-21; vegeu taula 1.20 i figura 1.6). Puntuacions
elevades en I'escala suggereixen nivells alts d’ansietat dels estudiants. El punt de tall establert
de risc de trastorn d’ansietat generalitzada és de 10 o més. El 41,8% dels estudiants de la
mostra tenen un risc important de presentar un trastorn d’ansietat generalitzada. Pel que fa al
génere, el 45,2%, de les dones, el 33% dels homes i el 58% de persones amb génere no binari i
altres superen el punt de tall de possible risc de trastorn d’ansietat generalitzada.

Taula 1.19

Percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7

Indica amb quina freqiiéncia Cap dia Diversos dies Més de Gairebé
t’han afectat els problemes la meitat cada dia

seglients en els ultims dels dies
15 dies:
T’has sentit nervidos/osa, 3.188

ansios/osa o molt alterat/ada
(N =17.276)

No has pogut deixar de 3.281 (19,0) 6.361 (36,8) 3.546 (20,5) 4.088 (23,7)
preocupar-te (N = 17.276)

(18,85) 7.457 (43,2) 3.532 (20,4) 3.099 (17,9)
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Indica amb quina freqiiéencia Cap dia Diversos dies Més de Gairebé
t’han afectat els problemes la meitat cada dia

seglients en els Ultims dels dies
15 dies:

T’has preocupat massa per [PRZ3
diferents coses (N = 17.275)

Has tingut dificultat per 3.085 (17,9) 6.444 (87,3) 3.697 (21,4) 4.049 (23,4)
relaxar-te (N = 17.275)

T’has sentit tan intranquil/il-la gENESE] (39,4) 5.631 (82,6) 2.708 (15,7) 2.138 (12,4)
que no podies estar quiet/a

(N =17.276)

T’has irritat o enfadat amb 4.419 (25,6) 7.375 42,7) 3.129 (18,1) 2.352 (13,6)
facilitat (N = 17.275)

Has tingut por, com si alguna EeRPAs (52,8) 4.428 (25,6) 2.013 (11,7) 1.703 (9,9)
cosa terrible hagués de
passar (N = 17.270)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

(16,4) (36,0) 3.945 (22,8) 4.274

Taula 1.20

Descriptius de la puntuacio total de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7 (N = 17.264)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
8,92 5,80 0,00 21,00

Figura 1.6

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7 (N =
17.264)
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Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria

La taula 1.21 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria (SCOFF). La puntuacié total és la suma de
les puntuacions dels items (mitjana 0,79; desviacié estandard 1,08; rang observat 0-5; vegeu
figura 1.7 i taula 1.22). Puntuacions totals iguals o majors de 2 punts suggereixen la preséncia
de simptomes del trastorn de la conducta alimentaria (TCA). Observem, doncs, que el 23,6%
dels estudiants de la mostra manifesten un risc important de presentar simptomatologia
relacionats amb trastorns de conducta alimentaria. Pel que fa al genere, un 27,7% de dones, un
13,8% d’homes i un 35,6% de persones amb genere no binari i altres superen el punt de tall de
preséncia de TCA.

Taula 1.21

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari de Simptomes de trastorns de la
conducta alimentaria (SCOFF)

Les preguntes segiients es refereixen a accions o

situacions sobre els teus habits alimentaris:

Et provoques el vomit perque et sents massa ple/plena? JRGES:E
(N =17.206)
Et preocupa haver perdut el control sobre la quantitat 11.799 (68,6) 5.405 (31,4)
que menges? (N = 17.204)
En els darrers tres mesos, has perdut més de sis quilos? GRS (94,8) 896 5,2

(N =17.206)
Creus que estas gras/grassa encara que altres et diguin RENYE) (78,3) 3.730 (21,7)
que estas massa prim/a? (N = 17.205)

Creus que el menjar domina la teva vida? (N = 17.207) 14.110 (82,00 3.097 (18,0)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.22

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes de trastorns de la conducta
alimentaria, SCOFF (N = 17.193)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
0,79 1,08 0,00 5,00
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Figura 1.7

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes de trastorns
de la conducta alimentaria, SCOFF (N = 17.193)

Simptomes relacionats amb el TDAH
La taula 1.23 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes del trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1). La puntuacié
total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 11,29; desviacié estandard 4,72; rang
observat 0-24; vegeu figura 1.8 i taula 1.24). Puntuacions elevades en els elements d’inatencié
i/0 en els elements d’impulsivitat/hiperactivitat indiquen la possible presencia d’un TDAH.
Quant a la presencia de simptomes de TDAH, es considera que el simptoma és present si
en els tres primers items la resposta és de vegades, sovint o molt sovint; en canvi, per als items
4, 51 6 es considera el simptoma present quan la resposta ha estat sovint o molt sovint. El punt
de tall per a la presencia de simptomes és major o igual a 4. Per tant, el maxim de possibles
simptomes sera de 6 i el minim de 0, tal com es pot observar a la taula 1.25. El 34,3% dels
estudiants de la mostra tenen risc de presentar simptomatologia relacionada amb el TDAH. Pel
que fa al genere, un 34,6% de dones, un 31,9% d’homes i un 47,4% de persones amb genere
no binari i altres superen el punt de tall de presencia de TDAH.
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Taula 1.23

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Simptomes del trastorn per déficit
d’atencidé amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1)

Marca la casella que  Mai Poques De vegades Sovint Molt sovint
millor descrigui la vegades

manera com t’has F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
sentit i comportat en

els darrers 6 mesos:

A\ leNe[VIHER{=Te[iT Il -8 1.887 (11,1) 5.517 (32,6) 4.601 (27,1) 3.249 (19,2) 1.695 (10,0)
tens problemes per

completar els detalls

finals d’un projecte,

una vegada que se

n’han fet les parts

dificils? (N = 16.949)

A oM [N ERICL Il 2.902 (17,1) 5.861 (34,6) 4.006 (23,6) 2.718 (16,0) 1.461 (8,6)
tens dificultats

per ordenar les

coses quan estas

fent una tasca que

requereix organitzacio?

(N = 16.948)

Al W[V ER{To (i (1M 2.936 (17,3) 6.435 (38,0) 3.871 (22,8) 2.326 (13,7) 1.382 (8,2)
tens problemes

per recordar cites

o obligacions?

(N = 16.950)

Quan has de fer una 1.108 (6,5) 3.579 (21,1) 4.564 (26,9) 4.099 (24,2) 3.598 (21,2)
tasca que requereix

pensar molt, amb

quina freqiiéncia

evites o retardes

comencar-la?

(N =16.948)

A N[N ERICLIENCEM 2.074 (12,2) 3.176 (18,7) 3.237 (19,1) 3.821 (22,5) 4.638 (27,4)
mous continuament o

recargoles les mans

o els peus quan has

d’estar assegut/uda

durant molta estona?

(N = 16.946)

A oW [VIHER{=To i lei -8 3.021 (17,8) 5.899 (34,8) 4.527 (26,7) 2.313 (13,6) 1.188 (7,0)
et sents massa actiu/

iva i impulsat/ada

a fer coses, com si

t’empenyés un motor?

(N =16.948)

Nota: F = Frequencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 1.24

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Simptomes del trastorn per deficit d’atencio
amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1 (N = 16.939)

Mitjana Desviaci6 estandard Minim Maxim
11,29 4,72 0,00 24,00

Figura 1.8

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes del trastorn
per deficit d’atencié amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1 (N = 16.939)

Taula 1.25

Descriptius del nombre de simptomes presents recodificats, questionari de Simptomes del
trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1(N = 16.939)

Mitjana Desviacié estandard
2,65 1,73 0,00 6,00

Dificultats especifiques en I’aprenentatge

La taula 1.26 recull els percentatges de resposta als diferents items de dificultats
d’aprenentatge. Tal com podem observar, el 64% dels estudiants de la mostra presenten molt
poques vegades dificultats per llegir i comprendre el text, mentre que el 12,6% presenta sovint o
molt sovint aquestes dificultats. El 78,2% de la mostra d’estudiants gairebé mai tenen dificultats
per escriure correctament, mentre que el 8% presenta sovint, o molt sovint, aquestes dificultats.
Finalment, el 57% dels estudiants de la mostra gairebé mai presenten dificultats per al calcul
matematic, mentre que el 21,5% si que en té.
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Taula 1.26

Percentatges de resposta als diferents items de dificultats d’aprenentatge

Aquestes frases Mai Poques De vegades Sovint Molt sovint
fan referéncia a la vegades

EGITEITER) ETile F (%) F (%) F (%) F (%)

qué experimentes

les situacions

seglents, en

general:

Tinc dificultats (25,3) 6.552
per llegir i

comprendre un text

(N =16.910)

Tinc dificultats 7.075 (41,8) 6.164 (36,4) 2.328 (13,8) 871 (5,2 474 (2,8)
per escriure

correctament

(N=16.912)

Tinc dificultats per EREE] (24,5) 5.491 (32,5) 3.635 (21,5 1.961 (11,6) 1.675 (9,9)
al calcul matematic

(N =16.911)

(38,7) 3.936 (23,3) 1.427 (8,4) 718 (4,2)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Problemes de relacié social, autoestima i intel-ligéncia emocional

La taula 1.27 recull els percentatges de resposta als diferents items de problemes de relacié
social. El 58,7% de la mostra d’estudiants s’ho passen bé a les reunions socials, mentre que el
18,6% no s’ho acostuma a passar bé; el 54,9% de la mostra d’estudiants manifesten que no els
costa mantenir una conversa amb una altra persona mentre que el 25,7% si que mostra sovint
dificultats en les reunions socials.

Taula 1.27

Percentatges de resposta als diferents items de relacio social

Indica el teu grau Totalment Més Més Totalment
d’acord amb en desacord aviat en aviat d’acord
cada frase: desacord d’acord

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
M’ho passo bé a les 845 (5,0) 2.305 (13,6) 3.815 (22,6) 6.100 (36,1) 3.825 (22,6)
reunions socials
(N =16.890)

Sovint noto que em 4.234 (25,1) 5.027 (29,8) 3.290 (19,5) 3.170 (18,8) 1.170 (6,9)

costa mantenir una
conversa amb una altra
persona (N = 16.891)

Nota: F = Frequencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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La taula 1.28 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Autoestima
de Rosenberg. Un 47,4% dels estudiants tenen confianga en si mateixos, mentre que un 35,4%
confia poc en les seves capacitats. Un 48,4% de la mostra acostuma a tenir una actitud positiva
envers ell mateix, mentre que un 28,9% acostuma a tenir una actitud més negativa.

Taula 1.28

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Autoestima de Rosenberg

Indica el teu grau Molt Més Més aviat Totalment
d’acord amb en desacord aviat en d’acord d’acord

cada frase: desacord

2.169

De vegades em 4205 (25,1) 3.743 (22,3) 2.887 (17,2) 3.766 (22,5)
sento realment indtil

(N =16.770)

Tinc una actitud 1.191 (7,1) 3.648 (21,8) 3.827 (22,8) 5.545 (33,1) 2.561 (15,3)

(12,9)

positiva envers mi
mateix/a
(N=16.772)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

La taula 1.29 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari
d’intel-ligéncia emocional. Podem observar que un 65% dels estudiants de la mostra es
preocupen molt pel que senten, mentre que un 14,9% de la mostra no se sol preocupar tant per
les seves emocions. El 52,6% de la mostra d’estudiants gairebé sempre saben com se senten,
mentre que un 25,4% de la mostra no identifica les seves emocions. El 47,9% de la mostra
d’estudiants intenten pensar en coses agradables quan se senten malament, mentre que un
26% no acostuma a pensar en coses agradables quan se sent malament.

Taula 1.29

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Intel-ligéncia emocional

Totalment
d’acord

Més aviat
d’acord

Indica el teu grau Molt en Més aviat Neutre
d’acord amb desacord en desacord
cada frase:

Normalment em 640
preocupo molt pel que
sento (N = 16.771)

(CET= LRIl o] (I Nelely 878 (5,2) 3.382 (20,2) 3.698 (22,0) 6.248 (37,3) 2.566 (15,3)
em sento
(N =16.772)

Encara que em senti 1.047 (6,2) 3.328 (19,8) 4.356 (26,0) 5.873 (35,0) 2.164 (12,9)
malament, procuro
pensar en coses

3,8) 1.864 (11,1) 3.374 (20,1) 6.725 (40,1) 4.168 (24,9)

agradables (N = 16.768)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Capacitat d’afrontament/resiliéncia

La taula 1.30 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Resiliencia. La
puntuacié total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 25,84; desviaci6 estandard 7,17; rang
observat 0-40; vegeu figura 1.9 i taula 1.31). Un 10,8% dels estudiants de la mostra tenen dificultats
per adaptar-se als canvis; '11,8% té dificultats per gestionar situacions de la vida diaria; el 18,7%

no acostuma a veure el costat positiu de les coses; el 15% té dificultats per desenvolupar-se bé en
situacions de pressid; I'11% té dificultats per superar les coses després d’un greu contratemps; el
5,7% no acostuma a aconseguir les seves fites quan es presenten dificultats; el 15,7% dels estudiants
de la mostra tenen dificultats per mantenir la concentracié sota pressio, i el 34,1% es desanima pels
fracassos. Finalment, el 16,2% de la mostra no s’acostuma a definir com una persona forta i el 18,7%
d’ells consideren que no poden gestionar correctament els sentiments desagradables.

Taula 1.30

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari de Resiliencia

Aquestes frases fan Y ET Poques De Sovint Gairebé
referéncia a la freqiiéncia vegades vegades sempre

amb qué experimentes F (%) F (%) F (%) F (%)
les situacions seguents,
en general:

Sé adaptar-me als canvis (1,5 1.568 (9,3) 4.124 (24,6) 6.378

(N =16.772)

Puc gestionar qualsevol 204 (1,2) 1.781 (10,6) 5.957 (35,5) 5.924 (35,3) 2.907 (17,3)
situacio (N = 16.773)

Les frases segiients
tracten sobre com et
comportes, en general:

Veig el costat positiu de 446 (2,7) 2.663 (16,0) 5.200 (31,2) 5139 (30,9) 3200 (19,2)
les coses (N = 16.648)

Puc actuar bé malgrat la 391 (2,3) 2122 (12,7) 4815 (28,9) 6232 (37,4) 3088 (18,5)
pressio (N = 16.648)

Després d’un greu 215 (1,3) 1.607 (9,7) 4.260 (25,6) 6.675 (40,1) 3.892 (23,4)
contratemps solc tornar a
la carrega (N = 16.649)

L G EINEEERIGEN 123 (0,7) 833  (5,0) 3.488 (21,00 7.144 (42,9) 5.058 (30,4)
malgrat les dificultats
(N = 16.646)

Puc mantenir la 498 (3,0) 2.108 (12,7) 4.509 (27,1) 6.114 (36,7) 3.420 (20,5)
concentracioé sota pressio
(N = 16.649)

DJ}ifed|[g TN MCT We oIl 1.377 (8,3) 4.290 (25,8) 5.362 (32,2) 3.618 (21,7) 2.001 (12,0)
pels fracassos
(N =16.648)

Em defineixo com una 699 (4,2) 1.996 (12,0) 4.182 (25,1) 5.136 (30,8) 4.636 (27,8)
persona forta
(N = 16.649)

35



Resultats de I'estudiantat

Aquestes frases fan Mai Poques De Sovint Gairebé
referéncia a la freqiiéncia vegades vegades sempre

amb qué experimentes F (%) F (%) A F (%) F (%)
les situacions seguents,

en general:

Puc gestionar els 509 (3,1) 2.597 (15,6) 5.499 (33,0) 5.314 (31,9) 2.730 (16,4)
sentiments desagradables
(N =16.649)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 1.31

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Resiliéncia (N = 16.644)

Mitjana Desviacié estandard
25,84 7,17 0 40,00
Figura 1.9

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qUestionari de Resiliéncia (N=16.644)

Consum de substancies i altres conductes de risc de dependéncies
La taula 1.32 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Consum
de substancies, jocs i apostes. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items
(mitjana 3,44; desviaci6 estandard 3,53; rang observat 0-48; vegeu figura 1.10 i taula 1.33). Les
puntuacions elevades en aquest quiestionari estan associades amb altes taxes en el patré de
consum en quantitat i freqliéncia de I’'Us de I’alcohol i altres drogues, entre els estudiants.

La substancia amb major consum entre la mostra és el tabac (15,8%), seguit de 'alcohol
(13,8%), els tranquil-litzants (6,1%) i les begudes energetiques (6%).
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Taula 1.32

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Consum de substancies, jocs i apostes

Indica amb quina Mai Rarament A vegades Sovint Molt sovint
freqliéncia has consumit F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
les substancies

seglients durant els

ultims 30 dies:

Cocaina (N = 16.585) 16.236 (97,9) 204 (1,2 85 (0,5 38 (0,2 22 (0,1)

Alcohol (N = 16.583) 4.100 (24,7) 5.104 (30,8) 5.091 (30,7) 1.760 (10,6) 528 (3,2)

=1=To[Ule [CERCTA e [STile (VM 12.166 (73,4) 2.239 (13,5) 1191 (7,2) 574 (3,5) 414 (2,5
(N =16.584)

Extasi, extasi liquid 16.151 (97,4) 283 (1,77 106 (0,6) 18 (0,1) 23 (0,1)
o altres drogues

sintetiques (pastis,

pirules, MDMA)

(N =16.581)

Marihuana, haixix, 14258 (86) 1.210 (7,3) 564 (3,4) 289 (1,77 263 (1,6)
cannabis (N = 16.584)

SR 16512 (9969 30 (02 17 (01) 10 (01) 15 (0,1)

Tabac (N = 16.582) 11.923 (71,9) 1.212 (7,3) 829 (5,00 813 (4,9 1.805 (10,9)

Tranquil-litzants, 13.354 (80,5) 1.282 (7,70 943 (5,7) 479 (2,9 525 (3,2
sedants o somnifers
(N =16.583)

A EIETEEES oS- el 16.343 (98,6) 115 (0,7) 59 (0,4) 23 (0,1) 41 (0,2
metamfetamines
(N =16.581)

Al-lucinogens (LSD, 16.424 (99,1) 95 (0,6) 38 (0,2 9 (0,1) 15 (0,1)
acid, tripi, ketamina,

special-K, Ketolar,

Imalgene)

(N =16.581)

Inhalables volatils 16.159 (97,5) 264 (1,6) 106 (0,6) 29 (0,2 22 (0,1)
(cola, pega, dissolvent,

poppers, nitrits,
gasolina)
(N = 16.580)

Bolets magics 16.402 (98,9) 118 (0,7) 40 (0,2 3 (0,0 18 (0,1)
al-lucinogens (N =
16.581)

Indica amb quina 15231 (91,8) 881 (5,3) 299 (1,8) 111 (0,7) 64 (0,4)
frequiéncia has

jugat amb diners,

presencialment o per

internet, en els darrers

30 dies

(N = 16.586)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 1.33

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Consum de substancies, jocs i apostes
(N = 16.556)

Mitjana Desviacio estandard
3,57 3,65 0,00 52,00

Figura 1.10

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Consum de substancies,
jocs i apostes (N =16.556)
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Diferencies per géenere

La taula 1.34 presenta els descriptius i estadistics per a la comparativa per genere, tenint en
compte només aquelles escales administrades completes. Es van utilitzar dues categories per al
genere (dona i home), a causa del baix nombre de participants que van indicar altres categories
o van preferir no respondre.

En totes les dimensions avaluades s’han trobat diferencies significatives entre generes,
majoritariament amb pitjors valoracions de benestar emocional per a les dones. Pel que fa el
questionari de Burnout, les dones presenten major puntuacié que els homes en esgotament
emocional (p < 0,001); perd no hi ha diferencies significatives entre dones i homes en les
subescales de cinisme (p = 0,872) i eficacia (p = 0,979). Quant al qliestionari de Satisfaccié
amb la vida, també s’observen diferencies estadisticament significatives entre les dones
i els homes (p = 0,028); els homes presenten major puntuacio en qualitat de vida que les
dones. En Estres percebut (Questionari PSS-10), les dones presenten major puntuacio i
estrés percebut que els homes (p < 0,007). Quant al Benestar amb la vida (index de benestar
WHO-5), els homes presenten puntuacions significativament més altes que les dones, que
indiquen major benestar vital (p < 0,0017).

En relacié amb les mesures de problemes emocionals, també hi ha diferencies estadisti-
cament significatives entre les dones i els homes en els simptomes de depressié (PHQ-9); les
dones presenten major puntuacié que els homes i més simptomes de depressio (p < 0,001). En
els simptomes d’ansietat (GAD-7), també les dones presenten major puntuacié i més ansietat
que els homes (p < 0,001).

Quant als simptomes de trastorn de la conducta alimentaria (SCOFF), també hi ha diferencies
estadisticament significatives entre les dones i els homes (p < 0,007); les dones presenten major
puntuacio i més simptomatologia compatible amb el trastorn de la conducta alimentaria que
els homes. En la simptomatologia relacionada amb el TDAH, les dones presenten puntuacions
més elevades que el homes i més simptomatologia compatible amb el TDAH (p <,007). Quant
a I'autoestima (questionari de Rosenberg), les dones presenten menor puntuacié que els homes
(o < 0,001), fet que indica menor autoestima. També s’han obtingut diferencies estadisticament
significatives entre les dones i els homes en resiliéncia (Escala CD-RISC-10); les dones
presenten major puntuacio que els homes (p < 0,007), cosa que indica major resiliencia en les
dones. Finalment, quant a consum de substancies, podem observar diferencies estadisticament
significatives entre les dones i els homes (p = 0,002); els homes presenten major puntuacié, que
indica major consum de substancies que les dones.

En resum, les dones presenten més simptomes psicopatologics (ansietat, depressio, TCA i
TDAH), major esgotament emocional, més estrés, menor satisfaccié amb la vida i més resiliencia
que els homes; els homes informen de més satisfaccié amb la vida i benestar vital, millor
autoestima i major consum de drogues que les dones. Totes les diferencies observades entre
dones i homes tenen una grandaria de I’efecte petita, o molt petita, essent les més rellevants les
relatives a simptomes de depressié i ansietat, aixi com a trastorns de la conducta alimentaria.
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Taula 1.34

Descriptius i diferencies per génere

Burnout.

Esgotament
Emocional

CELE e (o=l Dona (n = 12.437
la vida Home (n = 5.567

WHO

Dona (n = 11.820
Home (n = 5.261

GAD 7 Dona (n = 11.662
Home (n = 5.190

SCOFF Dona (n =11.610
Home (n = 5.172

TDAH/
ASRS-V1.1

Resiliencia Dona (n =11.228
Home (n = 5.013

Consum Dona (n=11.172
Home (n = 4.982

Génere Mitjana Diferéncia t gl d
(desviacio
estandard) mitjanes

Dona (n = 12.850) 3,89 (1,58) 0,45 17,70 18548 < 0,274

Home (n = 5.700) 3,44 (1,70) 0,001
( ) 21,80 (7,15) 0,25 2,19 18002 0,028 0,035

( ) 22,06 (7,46)

Dona (n = 12.198) 12,06 (5,05) 0,91 10,85 17628 < 0,176

Home (n = 5.432) 12,97 (5,35) 0,001
) 10,33 (6,30) 1,67 16,14 17079 < 0,266

) 8,66 (6,21) 0,001
) 9,47 (5,80) 1,90 19,88 16850 < 0,331

) 7,57 (5,55) 0,001
) 0,91 (1,14) 0,38 21,48 16780 < 0,356

) 0,53 (0,88) 0,001
Dona (n = 11.436) 11,41 (4,69) 0,53 6,78 16527 < 0,115

Home (n = 5.093) 10,87 (4,71) 0,001
) 24,54 (7,00) 1,44 11,91 16239 < 0,202

1

) 23,10 (7,39) 0,00
) 3,24 (3,19) 0,31 5,25 16152 < 0,146

) 3,74 (3,86) 0,001

Nota: t = t de Student-Fisher; gl = graus de llibertat; p = significacié estadistica; d de Cohen = grandaria de I'efecte.

40



Resultats del personal técnic, de gestié i d’administracié i serveis (PTGAS)

Resultats del personal tecnic,
de gestio | d’'administracio |
serveis (PTGAS)

AN ] - - -
Analisi descriptiva
Caracteritzacioé sociodemografica i acadéemica
Han respost I’enquesta 3.074 membres del PTGAS del total d’11.988 membres del PTGAS a les
universitats catalanes (UNEIX, Departament de Recerca i Universitats, 2022). Aix0 representa
un 25,6% del PTGAS de les universitats catalanes. La taula 2.1 recull el nombre de qglestionaris
complets, 2.860 (91,1%), i no complets, 274 (8,9%) en cadascun dels tres idiomes: catala,
castella i anglés.

Taula 2.1

Questionaris completats i no completats en cadascun dels idiomes: catala, castella i anglés

Nombre de qliestionaris Complets (%) No complets (%)

2.064 1.905 (92,3%) 159 (7,7%)
g oo S0

Castella 980 868 (88,6%) 112 (11,4%)

La taula 2.2 recull un resum de les dades sociodemografiques i la figura 2.1 la mitjanaii la
desviacio estandard de 'edat dels participants del PTGAS que han respost I’enquesta. El total
de respostes en les diferents variables pot no coincidir perqué no tots els participants van
respondre totes les preguntes de I'enquesta. La majoria sén dones, 2.171 (70,6%), seguides dels
homes, 852 (27,7 %) i de persones no binaries, 9 (0,3%); 6 (0,2%) es declaren com a altres i 35
(1,1%) participants van preferir no contestar.

Quant a les universitats, el 19,9% pertany a la Universitat Autonoma de Barcelona, el 15,5% a la
Universitat de Barcelona, el 14,2% a la Universitat Politecnica de Catalunya i ’'11,2% a la Universitat
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Oberta de Catalunya. El 7,7% dels participants pertanyen a la Universitat de Gironaiel 7,1% ala
Universitat Pompeu Fabra. La resta d’universitats mostren percentatges més baixos.

La majoria del PTGAS estan casats 1.595 (51,9%); son solters, 886 (28,9%); divorciats o
separats, 331 (10,8%), i altres, 259 (8,4%). El 63,5% (1.950) dels membres del PTGAS que han
respost I’enquesta tenen fills. El nombre de fills oscil-la entre un (34,1%) i sis (0,1%). La majoria
dels que declaren tenir fills en tenen entre un i tres (el 98,9%).

Quant als col-lectius als quals pertanyen, un 5,3% del PTGAS pertany al col-lectiu LGTBIQ+,
un 1,9% son persones migrants, un 1% son persones racialitzades, un 2,8% persones amb
alguna discapacitat i un 6,7% persones diagnosticades amb una malaltia fisica cronica.

Figura 2.1

Mitjana i desviacié estandard de I’edat dels participants (N = 3.060)

80,00

60,00

40,00
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Taula 2.2

Resum de les dades sociodemografiques i academiques

Variable Valors

Edat (N = 3.060) 46,37 anys (10,31 anys) Rang: 18-72

Génere Dona

Universitat

(N = 3.074)

Estat civil Solter/a

(N = 3.071)

Col-lectiu al qual pertanys [Eeyj=j[@X%

(N= 3.074)

Tens fills o filles? Si

(N = 3.072)

Freqliéncia (%)
2171 (70,6)
Home 852 (27,7)
Persona no binaria 9 0,3)
Altres 6 0,2)
Prefereixo no contestar 35 (1,1
Universitat de Barcelona 475 (15,5)
Universitat Autonoma de Barcelona 611 (19,9)
Universitat Politecnica de Catalunya 435 (14,2
Universitat de Lleida 172 (5,6)
Universitat Pompeu Fabra 219 (7,1)
Universitat de Girona 236 (7,7)
Universitat Rovira i Virgili 152 4,9
Universitat Oberta de Catalunya 344 (11,2)
Universitat Ramon Llull 177 (5,8)
Universitat de Vic 153 (5,0)
Universitat Internacional de Catalunya 87 (2,8)
Universitat Abat Oliba 13 (0,4)
886 (28,9)
Casat/ada 1.595 (51,9
Divorciat/ada o separat/ada 331 (10,8)
Altres 259 (8,4)
164 5,3)
Persona migrant 58 (1,9
Persona racialitzada 31 (1,0
Persona amb discapacitat 87 2,8)
Persona amb malaltia fisica cronica 206 (6,7)
1.950 (63,5)

Nombre de fills o filles
Min. 1
Max. 6
No 1.122 (36,5)

Dades de salut mental
La taula 2.3 recull la freqliencia dels participants amb algun tipus de diagnostic de salut mental
en I'actualitat.
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Taula 2.3

Freqliencia de diagnostics de salut mental actualment (N = 3.074)

Variable Valors Frequéncia (n) (%)
T’han diagnosticat algun dels No 2.335 (76,0)
problemes de salut mental

seglients (pots marcar més

d’una resposta)?:

Opcid seleccionada. Trastorn d’ansietat 290 9,4)
Diagnostic de salut mental Trastorn d’estrés posttraumatic 35  (1,1)
Trastorn depressiu 138 4,5)
Trastorn de I’espectre autista 10 0,3)
Trastorn bipolar 14 (0,5)
Trastorn obsessiu compulsiu 21 0,7)
Trastorn de personalitat 9 0,3)
Esquizofrénia o altres 7 (0,2)
trastorns psicotics
Trastorn de la 13 (0,4)
conducta alimentaria
Trastorn d’aprenentatge 9 (0,3)
(dislexia, discalculia, disgrafia)
Trastorn de déficit d’atencio 18 (0,6)
i hiperactivitat-impulsivitat
(TDAH)
Altres 47 (1,5)

A la taula 2.4 es pot observar el percentatge de persones de la mostra que han rebut algun tipus
de diagnostic de salut mental al llarg de la seva vida. També es recull si han rebut algun tipus
d’intervencio.

Taula 2.4

Freqliéncia de diagnostics de salut mental en qualsevol moment de la vida (N = 3.074)

Variable Valors Freqliéncia (n) (%)
T’han diagnosticat No 1.738 (56,5)
en qualsevol altre

moment de la teva

vida qualsevol dels
problemes de salut

mental segilients

(pots marcar més

d’una resposta)?:

(0] oTel [ XT=1 [TeTel s ETo -MN Trastorn d’ansietat 716 (23,3)

IET[y[oE1 (TN XTI 8 Trastorn d’estrés posttraumatic 64 2,1)

mental al llarg de Trastorn depressiu 426 (13,9)
)

la vida

Trastorn de I'espectre autista 6 (0,2
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Variable Valors Freqliéncia (n) (%)
Trastorn bipolar 13 (0,4
Trastorn obsessiu compulsiu 38 (1,2
Trastorn de personalitat 16 0,5
Esquizofrénia o altres 10 (0,3
trastorns psicotics

Trastorn de la conducta alimentaria 64 2,1)
Trastorn d’aprenentatge (disléxia, 25 (0,8)
discalculia, disgrafia)

Trastorn de déficit d’atencio i 18 (0,6)
hiperactivitat-impulsivitat (TDAH)

Altres 57 (1,9
Estas sent tractat/ Tractament psicologic 297 9,7)
ada per problemes
de salut mental

(pots marcar mes No m’estan tractant 2.291 (74,5)
d’una resposta)?:

Tractament farmacologic 315 (10,2

El trastorn més freqlient és el trastorn d’ansietat (actual, 9,4%; al llarg de la vida, 23,3%), seguit
del trastorn depressiu (actual, 4,5%; al llarg de la vida, 13,9%), tant en I'actualitat, com al llarg
de la vida.

Un 19,9% dels participants informen que estan rebent tractament per un problema de salut
mental: psicologic (9,7%), farmacologic ( 10,2%).

A la taula 2.5 podem observar la importancia que donen els/les membres del PTGAS de
la mostra al fet que la seva universitat ofereixi suport a la salut mental (atencio individual
presencial, atencio individual en linia, atencid en grup presencial i atencié en grup en linia). Els
membres del PTGAS consideren que és molt important que la seva universitat ofereixi atencio
psicologica tant en la modalitat individual (presencial, 77%; en linia, 57,6%) com en grup
(presencial, 38%; en linia, 29,5%). També destaquen la importancia de disposar de materials i
recursos en linia (45,1%).

Taula 2.5

Percentatges de resposta als items sobre importancia i tipus d’atencid en salut mental (N =
2.800)

Com d’important creus que és quela No és No gaire Lleugera- Molt

teva universitat ofereixi les opcions de important important ment
suport a la salut mental seglients?: important

important

F (%) (%) F (%)
55 (180) 2155
(0.1) 1612 (570
(27) 1,064 (380)
(28 825 (29
Autoajuda en linia 296 (28,7) 1.264 (45,1)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Benestar emocional i salut mental

Simptomes de burnout

La taula 2.6 recull els percentatges de resposta als diferents items de les subescales del
questionari de Burnout per a cadascuna de les opcions de resposta (Mai = 0; Cada dia = 6). A la
figura 2.2 i a la taula 2.7 es poden observar les puntuacions per a cadascuna de les dimensions
(esgotament emocional, cinisme i eficacia).

Quant a 'esgotament emocional, el 31,5% del PTGAS se sent esgotat al final d’'una jornada
de feina i el 14,5% exhaust al finalitzar el dia, el 34,7% del PTGAS informa d’estar cansat cada
dia al mati a I’hora d’afrontar una altra jornada de feina i a un 42,1% li provoca tensié treballar
tot el dia. Finalment, prop d’un 23% valora que esta cremat per la seva feina.

Quant a la dimensié d’eficacia, prop del 87,8% dels membres del PTGAS de la mostra senten que
poden resoldre de forma eficag els problemes de la feina, i un 85,8% d’ells creuen que contribueixen
efectivament a la seva organitzacié. El 89,3% creu que és bo en la seva feina i al 80,8% I'estimula
aconseguir objectius a la feina. Finalment, prop del 60,5% creu que ha aconseguit moltes coses
valuoses en aquesta feina i prop del 81,5% té seguretat de ser eficac a la feina.

Quant a la dimensié de cinisme, prop d’un 17,4% dels membres del PTGAS de la mostra han
perdut interes en la feina, i prop del 21% ha perdut també entusiasme. A més a més, el 21,4%
de la mostra del PTGAS s’han tornat més cinics respecte a la utilitzat de la seva feina i el 19,4%
d’ells dubten de la transcendencia i valor de la seva feina.

La figura 2.2 i a la taula 2.7 presenten la mitjana i desviacié per a cadascuna de les
dimensions. De les tres dimensions, la mitjana d’una d’elles (esgotament emocional = 3,01)
indica presencia de burnout.

El 54,2% dels membres del PTGAS de la mostra informen que se senten esgotats
emocionalment (puntuacions majors a 2,8), el 40,5% de la mostra informa de conductes de
cinisme (puntuacions majors a 2,3) i el 7,4% de la mostra del PTGAS no se sent eficag a la
seva feina (puntuacions menors a 3,8). Pel que fa al génere, el 55,4% de les dones, el 50,7%
dels homes i el 63,8% del genere no binari i altres es mostren esgotats emocionalment. Quant
a cinisme, el 38,5% de les dones, el 90,3% dels homes i el 58,3% del génere no binari i altres
reconeixen conductes ciniques. Finalment, quant a eficacia, el 93,2% de les dones, el 91,5%
dels homes i el 72,25% del genere no binari i altres, no se senten eficacos en el seu treball.

Taula 2.6

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Burnout (N = 3.074)
Indica amb quina freqtieéncia experimentes les situacions segients en els estudis:

Poques Uncop Poques Uncop Poques Cadadia
vegades al mes vegades ala vegades

I'any almes setmana ala
setmana

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
Em sento emocio- 167 (5,4) 801 (26,1) 215 (7,00 606 (19,7) 395 (12,8) 514 (16,7) 376 (12,2
nalment esgotat/

ada per la feina
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Em sento cansat/
ada al final de la
jornada de treball

Estic cansat/ada
quan em llevo al
mati i he d’afrontar
un altre dia al meu
lloc de treball

Treballar tot el dia

em provoca tensio

Puc resoldre de
manera eficag els
problemes que em
sorgeixen a la feina

Estic cremat/ada
per la feina
Contribueixo
efectivament

al que fa la

meva organitzacio
He perdut interes
per la feina des

que vaig comencar
en aquesta feina
He perdut
entusiasme per

la feina

Al meu entendre
soc bo/bona a la
meva feina
M’estimula
aconseguir
objectius a la feina
He aconseguit
moltes coses
valuoses en
aquesta feina
M’he tornat més
cinic/a respecte
a la utilitat de la
meva feina
Dubto de la
transcendéncia
i valor de la
meva feina

A la feina, tinc

la seguretat que
soc eficac en la
finalitzacio de
les coses

[\ ET

Poques Un cop

Poques Un cop

Poques Cada dia

vegades al mes vegades ala vegades
I'any almes setmana ala

setmana
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
73 (2,4) 372 (12,1) 148 (4,8) 577 (18,8) 428 (13,9) 776 (252) 700 (22,8)
332 (10,8) 734 (23,9) 210 (6,8) 552 (18,0) 306 (10,00 514 (16,7) 426 (13,9)
476 (15,5) 817 (26,6) 231 (7,5) 500 (16,3) 249 (8,1) 449 (146) 352 (11,5
30 (1,00 48 (1,6) 37 (1,2 120 (3,9 140 (4,6) 684 (22,3) 2.015 (65,5)
611 (19,9) 883 (29,1) 232 (7,5) 407 (13,2) 243 (7,9) 326 (10,6) 362 (11,8)
42 (1,4 58 (1,9 65 (2,1) 120 (3,9 149 (4,8) 453 (14,7) 2.187 (71,1)
1.057 (34,4) 749 (24,4) 213 (6,9) 304 (9,9) 215 (7,0) 278 (9,00 258 (8,4)
847 (27,6) 825 (26,8) 243 (7,9) 291 (9,5) 221 (7,2) 315 (10,2) 332 (10,8)
29 (09 20 (07) 34 (1,1) 84 (2,7 161 (52) 585 (19,0) 2.161 (70,3)
79 (26) 91 (300 69 (2,2 176 (5,7) 175 (5,7) 517 (16,8) 1.967 (64,0)
89 (2,9) 307 (10,0) 137 (4,5) 328 (10,7) 353 (11,5) 698 (22,7) 1.162 (37,8)
959 (31,2) 655 (21,3) 203 (6,6) 357 (11,6) 243 (7,9 334 (10,90 323 (10,5)
997 (32,4) 647 (21,0) 233 (7,6) 347 (11,3) 254 (8,3) 307 (10,00 289 (9,4
37 (1,2 58 (1,9 63 (2,00 168 (5,5 240 (7,8) 742 (24,1) 1.766 (57,4)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

47



Resultats del personal técnic, de gestié i d’administracié i serveis (PTGAS)

Taula 2.7

Descriptius de les dimensions en les dimensions del qliestionari de Burnout (N = 3.074)

Dimensié Mitjana Desviaci6 estandard

Esgotament emocional

Cinisme

Eficacia

Figura 2.2

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio en les dimensions del qUestionari de Burnout (N =
3.074)
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Satisfaccié amb la vida

La taula 2.8 recull els percentatges de resposta als diferents items del qiiestionari de Satisfaccid

amb la vida per a cadascuna de les opcions de resposta (Molt en desacord = 1; Molt d’acord

= 7). La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 24,67; desviacio

estandard 6,43; rang observat 5-35; vegeu figura 2.3 i taula 2.9). Puntuacions elevades indiquen

una satisfaccié amb la vida més alta. Quant a la puntuacio total, podem observar que un 8,6%

es mostra poc satisfet amb la seva vida. Pel que fa al genere, 7,7% de dones i 10,7% d’homes

reporten poca satisfaccié amb la seva vida. Finalment, en génere no binari i altres, el percentatge

de casos que reporten poca satisfacciéo amb la seva vida correspon aproximadament al 20%.
Entre un 15,7% i un 37,1% del PTGAS es mostra bastant satisfet o molt satisfet amb la seva vida.
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Taula 2.8

Percentatges de resposta als diferents items del questionari Satisfaccié amb la vida (N = 3.025)

Indica el Molt en En Modera- Nid’acord Modera- D’acord Molt

teu grau desacord desacord damenten nien dament d’acord
d’acord amb desacord desacord d’acord

cada frase: F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
En la 72 (2,4 186 (6,1) 333 (11,00 243 (8,0) 916 (30,3) 909 (30,0) 366 (12,1)
majoria dels

aspectes, la

meva vida és

com jo vull

que sigui

Les cir- 57 (1,9) 152 (5,0) 272 (9,0) 306 (10,1) 807 (26,7) 984 (32,5) 447 (14,8)
cumstancies

de la meva

vida sén

molt bones

SSiCENS G 52 (1,7) 125 (4,1) 235 (7,8) 215 (7,1) 802 (26,5) 1.121 (37,1) 475 (15,7)
amb la
meva vida

Fins ara he 54 (1,8) 131 (4,3) 237 (7,8) 282 (9,3) 847 (28,00 979 (32,4) 495 (16,4)
aconseguit

les coses

importants

que vull a

la vida

Si pogués 228 (7,5) 438 (14,5) 536 (17,7) 367 (12,1) 669 (22,1) 540 (17,9) 247 (8,2
viure la meva

vida una

altra vegada,

no canviaria

gairebé res

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 2.9

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Qualitat de satisfaccio amb la vida (N = 3.025)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
24,67 6,43 5,00 35,00

Figura 2.3

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Satisfaccié amb la vida (N =
3.025)
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Habits d’estil de vida

La taula 2.10 recull els percentatges de resposta a I'item del modul sobre les hores d’activitat
fisica que practiquen a la setmana (des de 30 minuts o menys fins a 5 hores o0 més). Podem
observar, que el 21,9% del PTGAS de la mostra realitza 30 minuts o menys d’esport a la
setmana, i un 63% entre 1 i 4 hores setmanals. La taula 2.11 recull els percentatges de resposta
als items del modul sobre quantes hores es dorm diariament. La majoria dels participants
(43,8%) dormen 7 hores diaries i un 8,2% del PTGAS de la mostra dorm 5 hores o menys al

dia. La taula 2.12 recull els percentatges de resposta sobre la dieta saludable. Un 83,6% del
PTGAS de la mostra considera que té una dieta saludable. Finalment, la taula 2.13 recull els
percentatges de resposta de les hores que estan connectats/ades diariament a internet. Podem
observar que més d’un 12,5% del PTGAS de la mostra esta més de 5 hores connectat a internet
fora de les hores d’estudi i feina.
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Taula 2.10

Percentatges de resposta a I'item d’activitat fisica (N = 3.017)

30 minuts 1 hora-2hores 3hores- 5 hores

0 menys 4 hores 0 més

1.007

893 457

Indica quantes hores 660 (33,4) (29,6) (15,1)

d’activitat fisica practiques

(21,9

a la setmana:

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 2.11

Percentatges de resposta a I'item hores diaries de son (N = 3.017)

6 hores 7 hores 8 hores 9 hores
O meés
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

Indica quantes hores dorms 246 (8,2) 952 (31,6) 1.322 (43,8) 458 (15,2) 39 (1,3)
de mitjana cada dia:

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 2.12

Percentatges de resposta a I'item sobre qualitat de la dieta (N = 3.017)
Si No
F (%) F (%)

Consideres que la teva dieta és saludable?: 2.522 (83,6) 495 (16,4)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 2.13

Percentatges de resposta a I'item de nombre d’hores de connexid a internet (N = 3.017)

Temps en hores
Entre0i1 Entre1i2 Entre2i3 Entre3i4 Entre4i5 Mésdeb5
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

[le [N NI 531 (17,6) 1.192 (89,5 601 (19,90 205 (6,8) 110 (3,6) 378 (12,5)
que estas
connectat/
ada diariament
a internet
(mobil, PC,

tauleta, rellotge
intel-ligent)

que no siguin
per treballar

o estudiar

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Estres percebut

La taula 2.14 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Estres
percebut (PSS-10). Tal com s’ha comentat previament, aquesta escala no s’ha administrat
completa, només se n’han seleccionat aquells items que es consideraven més significatius. Per
tant, la descripcio posterior es realitzara també per percentatges per tal que es pugui interpretar
d’una forma més completa item a item. Aixi, observem que el 47,6% de la mostra se sent capag
de controlar les coses importants de la seva vida. Tanmateix, el 17,1% de la mostra sovint o
molt sovint se sent incapag¢ de controlar les coses importants de la seva vida. El 8,6% de la
mostra s’acostuma a sentir segur per gestionar els seus problemes personals, mentre que un
65,8% no se sent segur. El 7,2% dels participants senten que les coses els van bé, mentre que
el 61,1% considera que no li van bé. Finalment, el 15,4% de la mostra del PTGAS considera que
no pot superar les dificultats, mentre que el 25,8% considera que si que pot superar-les.

Taula 2.14

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Estrés percebut (PSS-10)

En I'Gltim mes, amb i Gairebé mai De tant Sovint Molt sovint

quina fregiiéncia: en tant

F (%) F (%) F (%) F (%)
T’has sentit incapac 429 (14,3) 1.000 (33,3) 1.062 (35,4) 371 (12,4)
de controlar les coses

importants de la teva
vida? (N = 3.004)

142 (4,7)

Has estat segur/a sobre 719 (23,9 1.260 (41,90 767 (25,5 220 (7,3) 38 (1,3)
la teva capacitat per

gestionar els problemes

personals?

(N = 3.004)

Has sentit que les coses 468 (15,6) 1.365 (45,5) 955 (31,8) 179 (6,0) 36 (1,2
et van bé? (N = 3.003)

Has sentit que les 585 (19,5) 1.090 (36,3) 868 (28,9 315 (10,5 146 (4,9
dificultats s’acumulen

tant que no les

pots superar?

(N = 3.004)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

index de benestar general

La taula 2.15 recull els percentatges de resposta als diferents items de I'index de benestar
de la WHO-5. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items multiplicada per 4
(mitjana 56,74; desviacié estandard 20,41; rang observat 0-100; vegeu figura 2.4 i taula 2.16).
Puntuacions elevades en I'escala suggereixen un nivell alt de benestar general amb la vida.
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Aproximadament un 64,6% de la mostra del PTGAS manifesta un nivell alt de benestar vital. Pel
que fa al génere, un 64,7% de dones i un 65,1% d’homes reporten un bon nivell de benestar
vital i poc risc de simptomes depressius. Finalment, en genere no binari i altres, el percentatge
de casos que reporten un major benestar vital i menor risc de simptomes depressius correspon
aproximadament al 38,8%.

Taula 2.15

Percentatges de resposta als diferents items de I’lndex de benestar de la WHO-5

En les udltimes Mai De tant Menys de Més de La major Tot el temps
dues setmanes en tant la meitat la meitat part
amb quina deltemps deltemps del temps

freqliéncia: (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

T’has sentit 456 (15,3)
alegre i de
bon humor
(N = 2.980)

T’has sentit 60 (2,00 398 (13,3) 616 (20,7) 923 (31,00 897 (30,1) 88 (3,0
tranquil/il-la i

relaxat/ada

(N = 2.982)

T’has sentit 80 (2,70 399 (13,4) 637 (21,4) 858 (28,8) 905 (30,4) 101 (3,4)
actiu/iva i
eneérgic/a
(N = 2.980)

T’has sentit 150 (5,00 462 (15,5) 703 (23,6) 884 (29,6) 719 (24,1) 64 (2,1)

857 (28,8) 1.239 (41,6)

despert/a,
fresc/a i
descansat/ada
(N = 2.982)

La teva vida 56 (1,9) 472 (15,8) 564 (18,9) 852 (28,6) 862 (28,90 176 (5,9)
quotidiana ha

estat plena

de coses que

t’'interessen

(N = 2.982)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 2.16

Descriptius de la puntuacid total en I'index de benestar de la WHO-5 (N = 2.979)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
56,74 20,41 0,00 100,00
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Figura 2.4

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacid total en I'index de benestar de la WHO-5 (N = 2.979)
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Simptomes de depressio

La taula 2.17 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Salut

del pacient (PHQ-9). Puntuacions elevades en I'escala suggereixen la presencia de simptomes
relacionats amb el trastorn depressiu major. La puntuacié total és la suma de les puntuacions
dels items (mitjana 6,41; desviacié estandard 5,26; rang observat 0-27; vegeu figura 2.5 i taula
2.18). El 22% de la mostra total del PTGAS reporta nivells de simptomatologia depressiva que
superen el punt de tall. Pel que fa al génere, un 22,4% de dones, un 20,6% d’homes i un 35,4%
de persones amb génere no binari i altres reporten preséncia de simptomes depressius i risc
d’una possible depressio.

Taula 2.17

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Salut del pacient, PHQ-9

Més de la Gairebé
meitat dels dies cada dia

Indica amb quina freqiiéncia t’han Cap dia Diversos
afectat els problemes segiients en dies
les darreres dues setmanes:

| o Tol 7] (=1 (= N o] E TR (T ESNeTe -0 1.065 (36,6) 1.428 (49,1)
(N = 2.906)
1 g 1 e (Yo [o [N /AU To EEWNa (Yo a1 00 [17A 1.484 (51,1) 1.046 (36,0) 251 (8,6) 125 (4,3)
ida o sense esperances (N = 2.906)
Dificultat per dormir o estar 984 (33,9) 1.246 (42,90 372 (12,8) 304 (10,5)
adormit/ada o has dormit massa

137 (4,7)

(N = 2.906)

507 (17,5) 1.624 (55,9) 453 (15,6) 321 (11,0)
energia (N = 2.905)
1.179 (40,6) 1.103 (38,0) 364 (12,5) 260 (8,9)
massa (N = 2.906)
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Indica amb quina freqiiencia t’han  Cap dia Diversos
afectat els problemes segiients en dies
les darreres dues setmanes:

T’has sentit malament amb tu 1.640 (56,4)
mateix/a o has pensat que ets un

fracas, o que has quedat malament

amb tu mateix/a o amb la teva

familia (N = 2.906)

g ECRple[Uie 1 lell]je= 1Mol Tdele g lel-Ta i (ni=0 1.553 (53,4) 955 (32,9) 240 (8,3) 158 (5,4)
en coses com llegir el diari o mirar la

televisio (N = 2.906)

Et movies o parlaves tan lent, o 2.047 (70,4) 634 (21,80 149 (5,1) 76 (2,6)
estaves tan inquiet/a o agitat/ada,

que altres persones podien

notar-ho (N = 2.906)

Tenies pensaments sobre si 2.564 (88,2) 255 (8,8) 36 1,2 51 (1,8
estaries millor mort/a o sobre fer-te

mal d’alguna forma (N = 2.906)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Més de la Gairebé
meitat dels dies cada dia

887 (30,5) 239 140

8,2 (4,8)

Taula 2.18

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Salut del pacient, PHQ-9 (N = 2.905)

Mitjana Desviacio estandard
6,41 5,26 0,00 27,00

Figura 2.5

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el glestionari de Salut del pacient, PHQ-9
(N = 2.905)
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Simptomes d’ansietat

La taula 2.19 recull els percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat
generalitzada (GAD-7). La puntuacié total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana
6,09; desviacié estandard 5,13; rang observat 0-21; vegeu taula 2.20 i figura 2.6). Puntuacions
elevades en I’escala suggereixen nivells alts d’ansietat. El punt de tall establert de risc de
trastorn d’ansietat generalitzada és de 10 o més. El 21,9% de la mostra té un risc important de
presentar un trastorn d’ansietat generalitzada. Pel que fa al génere, el 23,4% de les dones, el
18,2% dels homes i el 21,4% de persones amb genere no binari i altres superen el punt de tall
de possible risc de trastorn d’ansietat generalitzada.

Taula 2.19

Percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7

Indica amb quina freqiiéncia  Cap dia Diversos dies Més de Gairebé
t’han afectat els problemes la meitat cada dia

seglents en els ultims 15 dies: dels dies

(%)
(11,5)

T’has sentit nerviés/osa, 948
ansios/osa o molt alterat/ada

(N = 2.884)

No has pogut deixar de 899 (31,2) 1.258 (43,6) 382 (13,2) 345 (12,0
preocupar-te (N = 2.884)

T’has preocupat massa per 822 (28,5 1.302 (45,2) 420 (14,6) 339 (11,8)
diferents coses

(N = 2.883)

Has tingut dificultat per 868 (30,1) 1.253 (43,4) 413 (14,3) 350 (12,1)
relaxar-te (N = 2.884)

LUESEENOREURL YTV 1.630 (56,5) 829 (28,7) 255 8,8 170 (5,9
que no podies estar quiet/a

(N = 2.884)

T’has irritat o enfadat amb 1.088 (37,7) 1.337 (46,4 291 (10,1) 168 (5,8)
facilitat (N = 2.884)

RERR e[V olelAelol RIR-T TGN 2. 052 (71,2) 551 (19,1) 185 (6,4) 96 (3,3)
cosa terrible hagués de passar

(N = 2.884)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

(32,9) 1.369  (47,5) 332 235 (8,1)

Taula 2.20

Descriptius de la puntuacio total de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7 (N = 2.883)

Mitjana Desviaci6 estandard Minim L EV
6,09 5,13 0,00 21,00
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Figura 2.6

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7
(N =2.883)
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Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria

La taula 2.21 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes de la conducta alimentaria (SCOFF). La puntuaci6 total és la suma de les
puntuacions dels items (mitjana 0,47; desviaci6 estandard 0,87; rang observat 0-5; vegeu figura
2.7 i taula 2.22). Puntuacions totals iguals o majors de 2 punts suggereixen la preséncia de
simptomes del trastorn de la conducta alimentaria (TCA). El 12,4% del PTGAS de la mostra
presenta un risc important de presentar simptomatologia relacionada amb trastorns de la
conducta alimentaria. Pel que fa al génere, un 13,3% de dones, un 10,2% d’homes i un 42,9%
de persones amb genere no binari i altres superen el punt de tall de presencia de TCA.

Taula 2.21

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Simptomes de trastorns de la
conducta alimentaria (SCOFF)

Les preguntes segiients es refereixen a accions o
situacions sobre els teus habits alimentaris:

Et provoques el vomit perquée et sents massa ple/plena? 2.844
(N= 2.879)

Et preocupa haver perdut el control sobre la quantitat 2.356
que menges? (N = 2.879)

En els darrers tres mesos, has perdut més de sis quilos? 2.796 (97,2 82 2,8)
(N = 2.878)

Creus que estas gras/grassa encara que altres et diguin 2.448 (85,1) 430 (14,9)
que estas massa prim/a? (N = 2.878)
Creus que el menjar domina la teva vida? (N = 2.878) 2.572 (89,4) 306 (10,6)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 2.22

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Simptomes de trastorns de la conducta
alimentaria (SCOFF) (N = 2.876)

Desviacio estandard

0,47 0,87 0,00 5,00

Figura 2.7

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes de trastorns
de la conducta alimentaria (SCOFF) (N = 2.876)
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Simptomes relacionats amb el TDAH
La taula 2.23 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes del trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1). La puntuacié
total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 8,15; desviacié estandard 4,27; rang
observat 0-24; vegeu figura 2.8 i taula 2.24). Puntuacions elevades en els elements d’inatencié
i/0 en els elements d’impulsivitat/hiperactivitat indiquen la possible presencia d’'un TDAH.
Quant a la presencia de simptomes de TDAH, es considera que el simptoma és present si
en els tres primers items la resposta és de vegades, sovint o molt sovint; en canvi, per als items
4, 56 es considera el simptoma present quan la resposta ha estat sovint o molt sovint. El punt
de tall per a la presencia de simptomes és major o igual a 4. Per tant, el maxim de possibles
simptomes sera de 6 i el minim de 0, tal com es pot observar a la taula 2.25. El 13,1% del
PTGAS que hi ha participat té risc de presentar simptomatologia relacionada amb el TDAH. Pel
que fa al génere, un 12,6% de dones, un 14,2% d’homes i un 26,7% de persones amb géenere
no binari i altres superen el punt de tall de possible preséencia de TDAH.
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Taula 2.23

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Simptomes del trastorn per

déficit d’atencié amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1)

Marca la casella que millor
descrigui la manera com
t’has sentit i comportat en
els darrers 6 mesos:

Amb quina freqliiéncia tens
problemes per completar
els detalls finals d’un
projecte, una vegada

que se n’han fet les parts
dificils? (N = 3.159)

Amb quina freqliéncia tens
dificultats per ordenar

les coses quan estas fent
una tasca que requereix
organitzacié? (N = 3.159)

Amb quina freqgiiéncia tens
problemes per recordar

cites o obligacions?

(N = 3.159)

Quan has de fer una tasca
que requereix pensar molt,
amb quina freqiiencia
evites o retardes
comencar-la? (N = 3.158)

Amb quina freqiiéncia
mous continuament o
recargoles les mans o els
peus quan has d’estar
assegut/uda durant molta
estona? (N = 3.158)

Amb quina fregiiéncia et
sents massa actiu/iva i
impulsat/ada a fer coses,
com si t‘empenyés un
motor? (N = 3.157)

Mai Poques De Sovint Molt sovint
vegades vegades

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
537 (19,0) 1.201 (42,4) 700 (24,7) 292 (10,3) 100 (3,5)
689 (24,3) 1.218 (43,00 606 (21,4) 226 (8,00 91 (3,2
561 (19,8) 1.270 (44,9) 650 (23,00 253 (8,90 96 (3,4
374 (13,2) 1.062 (37,5) 911 (32,2) 361 (12,8) 122 (4,3)
807 (28,5 794 (28,1) 544 (19,2) 430 (15,2) 255 (9,0)
843 (29,8) 1.020 (36,00 617 (21,80 271 (9,6) 79 (2,8)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 2.24

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Simptomes del trastorn per deficit d’atencio
amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1(N = 3.155)

Mitjana Desviaci6 estandard Minim Maxim

8,15 4,27 0,00 24,00

Figura 2.8

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacié total en el qliestionari de Simptomes del trastorn
per deficit d’atencié amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1 (N = 3.155)
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Taula 2.25

Descriptius del nombre de simptomes presents recodificats, questionari de Simptomes del
trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1 (N = 2.830)

Mitjana Desviaci6 estandard Minim Maxim
1,60 1,58 0,00 6,00
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Dificultats especifiques en I’aprenentatge

La taula 2.26 recull els percentatges de resposta als diferents items de dificultats d’aprenentatge.
Tal com podem observar, el 83,6% de la mostra presenta molt poques vegades dificultats per
llegir i comprendre el text, mentre que el 3,5% presenta sovint 0 molt sovint aquestes dificultats.
El 88,8% de la mostra gairebé mai té dificultats per escriure correctament, mentre que el 3%
presenta sovint, o molt sovint, aquestes dificultats. Finalment, el 73,6% dels participants gairebé
mai presenten dificultats per al calcul matematic, mentre que el 8,7% si que en té.

Taula 2.26

Percentatges de resposta als diferents items de dificultats d’aprenentatge (N = 3.158)

Aquestes frases fan i Poques De Sovint Molt sovint
referéncia a la freqiiéncia vegades vegades

amb qué experimentes 5 ° 5 5 -
les situacions seglients, 7 e F (%) F (%) F (%) F (%)

en general:

1.255 (44,3) 1.112 (39,3) 348 (12,3) 91 (3,2) 24
comprendre un text

1.610 (56,9) 903 (31,9) 233 (8,2) 61 (2,2) 23
escriure correctament

1.027 (36,3) 1.056 (37,3) 500 (17,7) 161 (5,7) 86
calcul matematic

Nota: F = Freqlencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Problemes de relacié social, autoestima i intel-ligéncia emocional

La taula 2.27 recull els percentatges de resposta als diferents items de problemes de relacié
social. El 67,6% de la mostra s’ho passa bé a les reunions socials, mentre que el 13,1% no s’ho
acostuma a passar bé; el 69% manifesta que no li costa mantenir una conversa amb una altra
persona mentre que el 16% si que mostra sovint dificultats en les reunions socials.

Taula 2.27

Percentatges de resposta als diferents items de relacio social (N = 2.825)

Indica el teu grau Totalment Més aviat Neutre Més aviat  Totalment

d’acord amb en desacord en desacord d’acord d’acord
cada frase: F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

M’ho passo bé a les 104 (3,70 266 (9,4 544 (19,3) 1.122 (39,7) 789 (27,9)
reunions socials

Sovint noto que em 1.008 (35,7) 942 (33,3) 423 (15,00 369 (13,1) 83 (2,9
costa mantenir una

conversa amb una
altra persona

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

La taula 2.28 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Autoestima
de Rosenberg. Un 72,6% del PTGAS té confianca en si mateix, mentre que un 14,7% confia poc
en les seves capacitats. Un 66,7 % de la mostra acostuma a tenir una actitud positiva envers ell
mateix, mentre que un 16,3% acostuma a tenir una actitud més negativa.
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Taula 2.28

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Autoestima de Rosenberg (N = 2.822)

Indica el teu grau Molt en Més aviat Neutre Més aviat Totalment

d’acord amb desacord en desacord d’acord d’acord
cada frase: F (%) F (%) F (%)

DIERVETOTe EISNET BTNl 1.312 (46,5) 736  (26,1) 358 (12,7)
realment indtil

Tinc una actitud 95 (3,4 365 (12,9) 479 (17,00 1.174 (41,6) 709 (25,1)
positiva envers mi

311 (11,00 105 (3,7)

mateix/a

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

La taula 2.29 recull els percentatges de resposta als diferents items del quiestionari
d’Intel-ligencia emocional. Un 58,2% dels membres del PTGAS de la mostra es preocupen
molt pel que senten, mentre que un 18% de la mostra no se sol preocupar tant per les seves
emocions. El 71,3% de la mostra gairebé sempre sap com se sent, mentre que un 10,6% de
la mostra no identifica amb claredat les seves emocions. El 65,5% del PTGAS regula les seves
emocions intentant pensar en coses agradables quan se sent malament, mentre que un 13,6%
no acostuma a pensar en coses agradables quan se sent malament.

Taula 2.29

Percentatges de resposta als diferents items del questionari d’Intel-ligéncia emocional

Indica el teu grau d’acord Molt en Més Neutre Més aviat  Totalment
amb cada frase: desacord aviat en d’acord d’acord

desacord
F (%) F (%) F (%) F (%)

4,7) 374 (13,3) 673 (23,8) 1.171 (41,5)

Normalment em 132
preocupo molt pel

que sento

(N = 3.152)

Gairebé sempre sé com 38 (1,3) 262 (9,3) 510 (18,1) 1.431 (50,7) 581 (20,6)
em sento (N = 3.151)

Encara que em senti 72 (2,6) 311 (11,00 590 (20,9) 1.335 (47,3) 514 (18,2)
malament, procuro

pensar en coses

agradables (N = 3.151)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

472 (16,7)

Capacitat d’afrontament/resiliéncia

La taula 2.30 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Resiliéncia. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 28,18;
desviacio estandard 6,64; rang observat 0-40; vegeu figura 2.9 i taula 2.31). Un 3,7% de

la mostra té dificultats per adaptar-se als canvis; el 4,6% de la mostra té dificultats per
gestionar situacions de la vida diaria; el 8,7% dels membres del PTGAS tenen dificultats per
veure el costat positiu de les coses; el 7,2% dels membres del PTGAS tenen dificultats per
desenvolupar-se bé en situacions de pressio; el 5,3% té dificultats per superar les coses
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després d’un greu contratemps; el 3% d’ells no acostumen a aconseguir les seves fites quan
es presenten dificultats; el 8,8% té dificultats per mantenir la concentracié sota pressio,

i el 20,3% es desanima pels fracassos. Finalment, el 9,9% de la mostra no acostuma a
definir-se com una persona forta i el 10,2% considera que no pot gestionar correctament els
sentiments desagradables.

Taula 2.30

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Resiliéncia

Aquestes frases fan Mai Poques De vegades Sovint Gairebé
referéncia a la freqiiéncia vegades S]] ()

amb qué experimentes F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
les situacions seguents,
en general:

Sé adaptar-me als canvis (16,9) 1.200 (42,7) 1.030
(N = 2.809)

Puc gestionar qualsevol 13 (0,5 115 @4,1) 782 (27,8) 1.296 (46,2) 602 (21,4)
situacio (N = 2.808)

Veig el costat positiu de 37 (1,3) 209 (7,4 708 (25,2) 1.040 (37,00 815 (29,0)
les coses (n = 2.809)

Les frases seglients
tracten sobre com et
comportes, en general:

Puc actuar bé malgrat la 26 (0,9 177 (6,3) 697 (24,8) 1.303 (46,4) 606 (21,6)
pressio (N = 2.809)

Després d’un greu 16 (0,6) 131 (4,70 550 (19,6) 1.291 (46,00 821 (29,2
contratemps solc tornar
a la carrega (N = 2.809)

Aconsegueixo assolir les 12 (0,4) 74 (2,6) 542 (19,3) 1.409 (50,2) 772 (27,5
meves fites malgrat les
dificultats (N = 2.809)

Puc mantenir la 40 (1,4 209 (7,4 782 (27,8) 1.186 (42,2) 592 (21,1)
concentracié sota

pressio (N = 2.809)

Dificilment em desanimo 75 (2,77 495 (17,6) 1.049 (37,4) 786 (28,00 403 (14,4)
pels fracassos

(N = 2.808)

Em defineixo com 52 (1,90 225 (8,00 668 (23,8) 1.041 (37,1) 823 (29,3)
una persona forta

(N = 2.809)

Puc gestionar 32 (1,1) 257 (9,1) 894 (31,8 1.123 (40,00 503 (17,9)
els sentiments

desagradables
(N = 2.809)

Nota: F = Frequencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 2.31

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Resiliencia (N = 2.807)

Mitjana Desviacio estandard
28,18 6,64 0 40,00

Figura 2.9

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Resiliencia (N= 2.807)
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Consum de substancies i altres conductes de risc de dependéncies
La taula 2.32 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Consum
de substancies, jocs i apostes. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items
(mitjana 2,96; desviacio estandard 2,58; rang observat 0-28; vegeu figura 2.10 i taula 2.33). Les
puntuacions elevades en aquest qiiestionari estan associades amb altes taxes en el patré de
consum en quantitat i freqliéncia de I'Us de I’alcohol i altres drogues.

La substancia amb major consum entre la mostra és I’alcohol (12,5%) seguit del tabac
(14,5%) i els tranquil-litzants (6%).
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Taula 2.32

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Consum de substancies, jocs
i apostes

Indica amb quina Mai Rarament A vegades Sovint Molt sovint
freqiiéncia has consumit F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
les substancies seglients

durant els ultims 30 dies:

2.776 (99,00 17 (0,6) 9 (0,3 1 (0,0) 0 (0)

Alcohol (N = 2.804) 565 (20,1) 860 (30,7) 1.027 (36,6) 2756 (9,8) 76 (2,
Begudes energétiques 2472 (88,2) 222 (7,9 75 (2,7) 23 (0,8) 10 (O,
(N = 2.802)

Extasi, éxtasi liquid o 2.778 (99,1) 14 (0,5) 9 (0,3 2 (0,1) 1 (0,0
altres drogues sintétiques

(pastis, pirules, MDMA)

(N = 2.804)

Marihuana, haixix, 2.630 (93,8) 103 (3,7) 40 (1,9 20 (0,7) 11 (0,4)
cannabis (N = 2.804)

LECHEAVEPE N 2800 999 2 (1) 1 (00 1 (00 0 (0

Tabac (N = 2.805) 2127 (75,8) 151 (5,4) 122 (4,3) 181 (6,5) 224 (8,0)

LIENCIANPETECECERIGIM 2.243 (80,00 242 (8,6) 149 (5,3) 77 (2,7) 93 (3,3
o somnifers (N = 2.804)

Amfetamines, speed 2.791 (99,6) 5 (0,2 3 (0,1) 3 (0,1) 1 (0,0
R nEiEEIEES
(N = 2.803)

Al-lucinogens (LSD, acid, PHEECEN) 2 (0,1) 4 (0,1) 1 (0,0) 1 (0,0)
tripi, ketamina, special-K,

Ketolar, Imalgene)

(N = 2.804)

Inhalables volatils 2.785 (99,4) 11 (0,4) 5 (0,2 1 (0,0 1 (0,0
(cola, pega, dissolvent,
poppers, nitrits, gasolina)

(N = 2.803)

2.791 99,6) 10 (0,4) 1 (0,0) 1 (0,0 0 (0
al-lucindogens (N = 2.803)

Indica amb quina 2572 (91,7) 152 (54) 61 (2,2 9 (0,3) 10 (0,4

freglieéncia has jugat amb
diners, presencialment

0 per internet, en els
darrers 30 dies:
(N = 3.140)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 2.33

Descriptius de la puntuacio total del qliestionari de Consum de substancies, jocs i apostes (N = 2.798)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
2,96 2,58 0,00 28,00

65



Resultats del personal técnic, de gestié i d’administracié i serveis (PTGAS)

Figura 2.10

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Consum de substancies,
jocs i apostes (N =2.798)
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Diferencies per genere

A la taula 2.34 es presenten els descriptius i estadistics per a la comparativa per génere, tenint
en compte només aquells qliestionaris i escales administrades completes. Es van utilitzar dues
categories per al géenere (dona i home), a causa del baix nombre de participants que van indicar
altres categories o van preferir no respondre.

En la majoria de dimensions avaluades hi ha diferencies significatives entre dones i homes del
col-lectiu del PTGAS. Pel que fa al burnout, existeixen diferencies estadisticament significatives
en les puntuacions de les tres subescales avaluades. Les dones presenten més esgotament
emocional que els homes (p = 0,008), menys cinisme (p < 0,007), i menys sentiments d’eficacia
(o = 0,008). Quant a les puntuacions en el gqlestionari de Satisfaccié amb la vida hi ha
diferencies estadisticament significatives entre les dones i els homes (o = 0,015), les dones
presenten majors puntuacions i per tant millor satisfaccié amb la vida. Quant a les puntuacions
en I'index de benestar, no hi ha diferéncies estadisticament significatives entre les dones i
els homes (index de benestar WHO-5, p = 0,741). S’han trobat diferéncies estadisticament
significatives entre homes i dones en els simptomes de depressié (p < 0,007), d’ansietat (p <
0,0017) i del trastorn de la conducta alimentaria (p < 0,007). En tots els casos les dones presenten
puntuacions majors que els homes. No existeixen diferencies significatives en els simptomes del
TDAH (p = 0,701).

En I’Escala de resiliencia (Escala CD-RISC-10) no existeixen diferencies estadisticament
significatives entre homes i dones (p = 0,213). Finalment, quant a consum de substancies,
s’han trobat diferencies estadisticament significatives entre les dones i els homes (p < 0,007);
els homes presenten major puntuacid, cosa que indica major consum de substancies que les
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dones. Totes les diferéncies observades entre generes amb significacié estadistica sén de mida

molt petita.

En resum, les dones presenten major esgotament emocional i eficacia i menor cinisme, més
simptomes psicopatologics (ansietat, depressio i TCA) i majors puntuacions en resiliéncia, i els

homes presenten major consum de drogues que les dones.

Taula 2.34

Descriptius i diferéncies per genere

Geénere Mitjana Diferéencia o p d
(desviacié de mitjanes
estandard)
Burnout. Dona (n =2.171) 3,05 (1,60) 0,174 2,651 3.021 0,008 0,107
Esgotament
emocional Home (n = 852) 2,87 (1,68)
Burnout Dona (n =2.171) 2,00 (1,74) -0,271 -3,785 3.021 < 0,146
Cinisme Home (n = 852) 227 (1,84) 0,001
Burnout Dona (n =2.171) 5,19 (0,85) 0,096 2,671 3.021 0,008 0,093
Eficacia Home (n = 852) 5,10 (0,96)
SEUS e o=l Dona (n = 2.135) 24,90 0,64 2,437 2.972 0,015 0,097
la vida (6,33)
Home (n = 852) 24,26
(6,62)
Dona (n =2.099) 14,16 -0,19 -0,917 2.927 0,359 -
(5,01)
Home (n = 830) 14,35
(5,32)
Dona (n = 2.050) 6,57 (5,28) 0,56 2,554 2.854 <0,011 0,108
Home (n = 806) 6,01 (5,16)
Dona (n = .2034) 6,33 (5,15) 0,85 4,000 2.832 < 0,169
Home (n = 800) 5,48 (5,03) 0,001
SCOFF Dona (n = 2.028) 0,51 (0,89) 0,11 3,092 2.825 <0,002 0,134
Home (n = 799) 0,40 (0,82)
TDAH/ Dona (n = 1.996) 1,59 (1,57) -0,03 -0,384 2.782 0,701 -
ASRS-V1.1
SRS Home (n = 788) 1,61 (1,59)
Resiliéncia Dona (n = 1.983) 28,34 0,35 1,247 2.760 0,213 -
(6,39)
Home (n = 779) 27,99
(7,05)
Consum Dona (n = 1.978) 2,72 (2,49) -0,41 -3,903 2.752 <0,001 0,161
Home (n = 776) 3,13 (2,54)

Nota: t = t de Student-Fisher; gl =

graus de llibertat; p = significaci6 estadistica; d de Cohen = grandaria de I'efecte.

67



Resultats del personal docent i investigador (PDI)

Resultats del personal docent
| investigador (PDI)

AN ] - - -
Analisi descriptiva
Caracteritzacioé sociodemografica i acadéemica
Han respost 'enquesta 3.138 membres del personal docent i investigador (PDI) del total
de 24.689 membres del PDI a les universitats catalanes (UNEIX, Departament de Recerca
i Universitats, 2022). Aix0 representa un 12,7% dels membres del PDI de les universitats
catalanes. La taula 3.1 recull el nombre de qgliestionaris complets, 3.138 (93,8%), i no complets,
206 (6,2%), en cadascun dels tres idiomes: catala, castella i angles.

Taula 3.1

Questionaris completats i no completats en cadascun dels idiomes: catala, castella i anglés
Idioma Nombre de qliestionaris Completats (%) No completats (%)
Catala 1.864 1.758 (94,3%) 106 (5,5%

[CaEl | )
194 175 (90,2%) 19 (9,8%)
[Casiell | )

Castella 1.286 1.205 (93,7%) 81 (6,3%

La taula 3.2 recull un resum de les dades sociodemografiques i la figura 3.1 la mitjanaii la
desviacio estandard de 'edat dels participants del PDI que han respost I’enquesta. El total

de respostes en les diferents variables pot no coincidir perque no tots els participants van
respondre totes les preguntes de I'’enquesta. La majoria sén dones, 1.743 (52,2%), seguides dels
homes, 1.512 (45,3%) i de persones no binaries, 22 (0,7%); 9 (0,3%) es declaren com a altres i
53 (1,6%) participants van preferir no contestar.
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Quant a les universitats, el 19,3% dels participants son de la Universitat de Barcelona, el
18,1% dels participants son de la Universitat Autonoma de Barcelona, el 13,4% de la Universitat
Politecnica de Catalunya, el 8,9% de la Universitat de Lleida i el 7,3% pertanyen a la Universitat
Ramon Llull. La resta d’universitats mostren percentatges més baixos.

La majoria del PDI estan casats 1.707 (51,1%); sén solters, 1.057 (31,7%); divorciats o
separats, 300 (9%), i altres, 275 (8,2%). El 59,1% (1.974) dels membres del PDI que han respost
I’enquesta tenen fills. El nombre de fills oscil-la entre un (29,1%) i deu (0,1%). La majoria dels
que declaren tenir fills en tenen entre un i tres (el 97,2%).

Quant als col-lectius als quals pertanyen, un 8,4% del PDI que ha participat en I’enquesta
pertany al col-lectiu LGTBIQ+, un 7,3% son persones migrants, un 0,8% son persones
racialitzades, un 1,6% persones amb alguna discapacitat i un 5% persones diagnosticades amb
una malaltia fisica cronica.

Quant a la categoria professional, un 8,9% (296) dels participants del PDI sén catedratics
o catedratiques d’universitat, un 0,4% (15) catedratics d’escola universitaria, un 14,7% (492)
titulars d’universitat, i un 1,4% (46) titulars d’escola universitaria. El 16% (535) dels participants
son agregats o agregades, un 5,6% (188) contractats doctors permanents, i un 6,4% (213)
contractats doctors no permanents. Un 23,9% (798) dels membres del PDI que hi han participat
sbén associats/associades, un 3,2% (106) ajudants doctors, i un 1% (32) ajudants. Finalment, un
0,4% (13) dels participants sdn emerits.

Figura 3.1

Mitjana i desviacié estandard de I’edat dels participants (N = 3.327)

80,00 N

60,00

40,00

20,00

Age Recod
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Taula 3.2

Resum de les dades sociodemografiques i académiques

Variable Valors Fregiiéncia (%)
eI (NERC VYA 46,26 anys (11,82 anys) Rang: 17-80

Identitat Dona 1.743 (52,2)
de genere Home 1.512 (45,3)
(N =3.339) Persona no binaria 22 (0,7)
Altres 9 (0,9
Prefereixo no contestar 53 (1,6)
Universitat Universitat de Barcelona 646 (19,3)
(N =3.444) Universitat Autdbnoma de Barcelona 606 (18,1)
Universitat Politecnica de Catalunya 449 (13,4)
Universitat de Lleida 296 (8,9)
Universitat Pompeu Fabra 204 (6,1)
Universitat de Girona 229 (6,8)
Universitat Rovira i Virgili 210 (6,3)
Universitat Oberta de Catalunya 203 (6,1)
Universitat Ramon Llull 243 (7,3)
Universitat de Vic 142 (4,2)
Universitat Internacional de Catalunya 65 (1,9
Universitat Abat Oliba 51 (1,5)
Estat civil Solter/a 1057 (31,6)
(N = 3.339) Casat/ada 1707 (51,0)
Divorciat/ada o separat/ada 300 (9,0)
Altres 275 (8,2
Col-lectiu al LGTBIQ+ 281 (8,4)
qual pertanys Persona migrant 243 (7,3)
(N = 3.344) Persona racialitzada 26 (0,8)
Persona amb discapacitat 52 (1,6)
Persona amb malaltia fisica cronica 167 (5,0)
Tens fills o filles? Kl 1.974 (59,1)
(N = 3.340) Nombre de fills o filles
Min. 1
Max. 10
No 1.366 (40,9)
01T o ERELIeIF 18 Catedratic o catedratica d’universitat 296 (8,9)
(N =3.340) Catedratic o catedratica d’escola universitaria 15 (0,4)
Titular d’universitat 492 (14,7)
Titular d’escola universitaria 46 (1,4)
Agregat / Agregada 535 (16,0)
Contractat/ Contractada doctor / doctora permanent 188 (5,6)
Contractat / Contractada doctor / doctora no permanentn 213 (6,4)
Associat / Associada 798 (23,9)
Ajudant doctor/doctora 106 (3,2)
I Ajudant 32 (1,0
B Emérit / Emeérita 13 (04)
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Dades de salut mental

La taula 3.3 recull la freqliencia dels participants amb algun tipus de diagnostic de salut mental
en I’actualitat.

Taula 3.3

Freqliencia de diagnostics de salut mental en I’actualitat

Variable Valors Freqiéncia (n) (%)

T’han diagnosticat No 2.709 (81,0)
algun dels problemes

de salut mental

seglients (pots marcar

més d’una resposta)?:

(N = 3.344)

(0] oTel[SN-T=1 [Telel o i ETo .M Trastorn d’ansietat (N = 3.104) 240 (7,2)

Diagnostic de Trastorn d’estrés posttraumatic (N = 3.317) 27 (0,8)

salut mental Trastorn depressiu (N = 3.248) 96 (2,9)
Trastorn de I’espectre autista (N = 3.328) 16 (0,5)
Trastorn bipolar (N = 3.335) 9 (0,3
Trastorn obsessiu compulsiu (N = 3.322) 22 (0,7
Trastorn de personalitat (N = 3.340) 4 (0,1)
Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (N = 3.342) 2 (0,1)
Trastorn de la conducta alimentaria (N = 3.333) 11 (0,3
Trastorn d’aprenentatge (disléxia, discalculia, 13 (0,4)
disgrafia) (N = 3.331)
Trastorn de déficit d’atencio i hiperactivitat-im- 18 (0,5
pulsivitat (TDAH) (N = 3.326)
Altres (N = 3.289) 55 (1,6)

A la taula 3.4 es pot observar el percentatge de persones de la mostra que han rebut algun tipus
de diagnostic de salut mental al llarg de la seva vida. També es recull si han rebut algun tipus
d’intervencio.

Taula 3.4

Frequéncia de diagnostics de salut mental en qualsevol moment de la vida
Variable Valors Freqtiencia (n) (%)

T’han diagnosticat en No 2.203 (65,9)
qualsevol altre moment

de la teva vida qualsevol

dels problemes de

salut mental segiients
(pots marcar més d’'una
resposta)?: (N = 3.344)
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Variable Valors Freqiiéncia (n) (%)
Opciod seleccionada. Trastorn d’ansietat (N = 2.781) 563 (16,8)
Diagnostic de salut Trastorn d’estrés posttraumatic (N = 3.280) 64 (1,9
g RECAERIEER Trastorn depressiu (N = 2.973) 371 (11,1)
Trastorn de I’espectre autista (N = 3.333) 11 (0,3)
Trastorn bipolar (N = 3.337) 7 (0,2
Trastorn obsessiu compulsiu (N = 3.310) 34 (1,0)
Trastorn de personalitat (N = 3.339) 5 (0,1)
Esquizofrénia o altres trastorns psicotics (N 7 (0,2
= 3.337)
Trastorn de la conducta alimentaria 66 (2,0)
(N =3.278)
Trastorn d’aprenentatge (disléxia, discalcu- 21 (0,6)
lia, disgrafia) (N = 3.323)
Trastorn de déficit d’atencio i hiperactivi- 17  (0,5)
tat-impulsivitat (TDAH) (N = 3.327)
Altres (N = 3.297) 47 (1,4)
Estas sent tractat/ada Tractament psicologic (N = 2.965) 379 (11,3)
L IE R RSP Tractament farmacologic (N = 3.070) 274  (8,2)
mental (pots marcar més
d’una resposta)?: No m’estan tractant (N = 763) 2581 (77,2)

El trastorn més freqlent és el trastorn d’ansietat (actual, 7,2%; al llarg de la vida, 16,8%), seguit del
trastorn depressiu (actual, 2,9%; al llarg de la vida, 11,1%), tant en I'actualitat, com al llarg de la vida.

Un 19,5% dels participants informen que estan rebent tractament per un problema de salut
mental: psicologic (11,3%), farmacologic ( 8,2%).

A la taula 3.5 podem observar la importancia que donen els membres del PDI de la mostra al
fet que la seva universitat ofereixi suport a la salut mental (atencio individual presencial, atencio
individual en linia, atencié en grup presencial i atencio en grup en linia). Els membres del PDI
consideren que és molt important que la seva universitat ofereixi atencié psicologica tant en la
modalitat individual (presencial, 74,9%; en linia, 50,2%) com en grup (presencial, 35%; en linia,
25,4%). També destaquen la importancia de disposar de materials i recursos en linia (33,5%).

Taula 3.5

Percentatges de resposta als items sobre importancia i tipus d’atencid en salut mental

Com d’important creus que és No No gaire Lleugerament Molt important
que la teva universitat ofereixi és important important important

les opcions de suport a la (%) F (%) F (%)
salut mental seglients?

(N = 3.137)
193 (6,2) 327 (10,4) 1042  (33,2) 1573 (50,2
(YEERED)
333 (10,6) 685 (21,9) 1.018 (32,5 1.096 (35,0
(WEEREDR)

s

609  (19,4) 2350

Atenci6 en grup en linia
(N=3.131)

TR VR 509 (16,3) 648  (20,7) 925  (29,5) 1050  (33,5)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

557 (17,8) 856 (27,3) 922 (29,4) 796 (25,4)
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Benestar emocional i salut mental

Simptomes de burnout

La taula 3.6 recull els percentatges de resposta als diferents items de les subescales del
questionari de Burnout per a cadascuna de les opcions de resposta (Mai = 0; Cada dia = 6). A la
figura 3.2 i a la taula 3.7 es poden observar les puntuacions per a cadascuna de les dimensions
(esgotament emocional, cinisme i eficacia).

Quant a I'esgotament emocional, el 33% del PDI se sent esgotat al final d’'una jornada de
feina i el 53% exhaust al finalitzar el dia, el 28,7% del PDI informa d’estar cansat cada dia al mati
a I’hora d’afrontar una altra jornada de feina i a un 26,4% li provoca tensié treballar tot el dia.
Finalment, prop d’un 23% valora que esta cremat per la seva feina.

Quant a la dimensié d’eficacia, prop del 81,3% dels membres del PDI de la mostra informen
que poden resoldre de forma eficag els problemes de la feina, i un 77,8% d’ells creuen que
contribueixen efectivament a la seva organitzacié. El 81,3% informen que sén bons en la seva
feinai al 77,8% I’estimula aconseguir objectius a la feina. Finalment, prop del 63% creu que ha
aconseguit moltes coses valuoses en aquesta feina i prop del 70% té seguretat de ser eficac a
la feina.

Quant a la dimensié de cinisme, un 13,6% dels membres del PDI de la mostra han perdut
interes en la feina, i un 16,8% ha perdut també entusiasme. A més a més, el 24,8% de la mostra
del PDI s’han tornat més cinics respecte a la utilitzat de la seva feina i el 21% d’ells dubten de la
transcendencia i el valor de la seva feina.

La figura 3.2 i la taula 3.7 presenten la mitjana i desviacio per a cadascuna de les dimensions.
De les tres dimensions, la mitjana d’una d’elles (esgotament emocional = 3,08) indica presencia
de burnout.

El 56,1% dels membres del PDI de la mostra informen que se senten esgotats emocionalment
(puntuacions majors a 2,8), el 39,9% de la mostra informa de conductes de cinisme (puntuacions
majors a 2,3) i el 12,2% de la mostra del PDI no se sent eficac a la seva feina (puntuacions menors
a 3,8). Pel que fa al génere, el 61,5% de les dones, el 49,2% dels homes i el 65,15% del genere
no binari i altres es mostren esgotats emocionalment. Quant a cinisme, el 38,4% de les dones, el
40,5% dels homes i el 42,85% del genere no binari i altres reconeix conductes ciniques. Finalment,
quant a eficacia, el 89,2% de les dones, el 87,2% dels homes i el 80,8% del genere no binari i
altres no se senten eficacos en el seu treball.
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Taula 3.6

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari de Burnout (N = 3.344)
Indica amb quina freqliencia experimentes les situacions segiients en els estudis:

Em sento
emocio-
nalment
esgotat/ada
per la feina

Em sento
cansat/ada
al final de
la jornada
de treball

Estic cansat/
ada quan em
llevo al mati i
he d’afrontar
un altre dia
al meu lloc
de treball

Treballar
tot el dia
em provoca
tensio

Puc resoldre
de manera
eficac els
problemes
que em
sorgeixen a
la feina

Estic cremat/
ada per
EREED

Contribueixo
efectivament
al que fa

la meva
organitzacio

Mai Poques Uncop Poques Uncopa Poques Cada dia
vegades almes vegades la setmana vegades a
I’any al mes la setmana
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
216 (6,5) 761 (22,8) 273 (8,2) 585 (17,5) 463 (13,8) 642 (19,2) 404 (12,1)
72 (2,2) 383 (11,5) 181 (5,4) 472 (14,1) 463 (13,8) 888 (26,6) 884 (26,4)
391 (11,7) 825 (24,7) 250 (7,5) 559 (16,7) 360 (10,8) 574 (17,2) 385 (11,5
504 (15,1) 790 (23,6) 279 (8,3) 541 (16,2) 347 (10,4) 491 (14,7) 391 (11,7)
32 (1,00 84 (25 75 (2,2) 208 (6,2) 228 (6,8) 979 (29,3) 1.737 (52,0)
618 (18,5) 867 (25,9) 293 (8,8) 445 (13,3) 350 (10,50 391 (11,7) 380 (11,9
60 (1,8) 125 (3,7) 104 (3,1) 220 (6,6) 232 (6,9) 649 (19,4) 1.953 (58,4)
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\Y =1 Poques Uncop Poques Uncopa Poques Cada dia
vegades almes vegades la setmana vegades a
I'any al mes la setmana

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
He perdut 1.209 (36,2) 811 (24,3) 288 (8,6) 297 (8,9 248 (7,4 264 (6,8) 226 (6,8
interés per

la feina des

que vaig

comencar en

aquesta feina

He perdut 1.008 (30,1) 911 (27,2) 300 (9,0) 316 (9,4) 244 (7,3) 312 (9,3 252 (7,5)
entusiasme
per la feina

Al meu 23 (0,70 45 (1,3) 73 (2,2) 174 (52) 310 (9,3) 978 (29,2) 1.741 (52,1)
entendre soc

bo/bona a la

meva feina

M’estimula 45 (1,3) 101 (3,00 67 (2,00 236 (7,1) 292 (8,7) 767 (22,9) 1.8336 (54,9
aconseguir
objectius a

EREED

He 65 (1,9) 263 (7,9) 153 (4,6) 326 (9,7) 435 (13,00 908 (27,2) 1.192 (35,6)
aconseguit

moltes coses

valuoses en

aquesta feina

M’he tornat 800 (23,9) 717 (21,4) 282 (8,4) 376 (11,2) 336 (10,0) 433 (12,9) 398 (11,9)
més cinic/a

respecte a la

utilitat de la

meva feina

Dubto de la 876 (26,2) 774 (23,1) 308 (9,2) 377 (11,3) 310 (9,3) 400 (12,0 298 (8,9
transcen-

denciai el

valor de la

meva feina

A la feina, 61 (1,8 124 (3,7) 139 (4,2) 252 (7,5 438 (13,1) 1.052 (31,5) 1.278 (38,2
tinc la

seguretat

que soc

eficag en la

finalitzacio

de les coses

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 3.7

Descriptius de les puntuacions en les dimensions del qliestionari de Burnout (N = 3.336)

Dimensié Mitjana Desviacié estandard

3,08 1,63 0,00 6,00
2,11 1,73 0,00 6,00
4,93 0,93 0,00 6,00

Figura 3.2

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio en les dimensions del qUestionari de Burnout (N =
3.336)

Satisfaccié amb la vida

La taula 3.8 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Satisfaccié
amb la vida per a cadascuna de les opcions de resposta (Molt en desacord = 1; Molt d’acord

= 7). La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 25,38; desviacio
estandard 6,54; rang observat 5-35; vegeu figura 3.3 i taula 3.9). Puntuacions elevades

indiguen una satisfaccié amb la vida més alta. Quant a la puntuaci6 total, podem observar

que un 7,5% es mostra poc satisfet amb la seva vida. Pel que fa al génere, el 7,0% de dones

i el 8,1% d’homes reporten poca satisfaccié amb la seva vida. Finalment, en genere no binari

i altres, el percentatge de casos que reporten poca satisfacciéo amb la seva vida correspon
aproximadament al 6,5%.
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Taula 3.8

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Satisfaccié amb la vida (N = 3.298)

Indica el Molten En Moderada- Nid’acord Modera- D’acord Molt
teu grau desacord desacord ment en ni en dament d’acord

d’acord desacord desacord d’acord

amb F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
cada frase:
Enla 83
majoria

dels

aspectes,

la meva

vida és

com jo vull
que sigui

Les cir- 79 (2,4 173 (5,2) 263 (8,00 291 (8,8) 829 (25,1) 1.098 (33,3) 565 (17,1)
cumstan-

cies de

la meva

vida son

molt bones

Estic 56 (1,7) 125 (3,8) 238 (7,2) 252 (7,6) 780 (23,7) 1.217 (36,9) 628 (19,1)
satisfet

amb la

(2,5 199 (6,0) 340 (10,3) 265 (8,00 914 (27,7) 1.064 (32,3) 433 (13,1)

meva vida

HHEETENEN 69 (2,1) 130 (3,9) 228 (6,9) 302 (9,2) 783 (23,7) 1.083 (32,8) 703 (21,3)
aconseguit

les coses

importants

que vull a

la vida

SiNelele[VESIN 187 (5,7) 329 (10,00 457 (13,9) 422 (12,8) 779 (23,6) 756 (22,9) 368 (11,2)
viure la

meva vida

una altra

vegada, no

canviaria

gairebé res

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.9

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Satisfaccié amb la vida (N = 3.294)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
25,38 6,54 5,00 35,00
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Figura 3.3

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Satisfaccié amb la vida
(N = 3.294)

35,00
30,00

25,00

20,00

15,00

10,00 FraeT——
26620 2120

2312 2878

Calidaddevida TOTAL

Habits d’estil de vida

La taula 3.10 recull els percentatges de resposta a I'item del modul sobre les hores d’activitat fisica
que practiquen a la setmana (des de 30 minuts o menys fins a 5 hores o més). Podem observar
que el 20,6% del PDI de la mostra fa 30 minuts o menys d’esport a la setmana, i un 63,1% entre

1 4 hores setmanals. La taula 3.11 recull els percentatges de resposta als items del modul sobre
quantes hores es dorm diariament. La majoria dels participants (46,3%) dormen 7 hores diaries i
un 6,2% del PDI de la mostra dorm 5 hores o menys al dia. La taula 3.12 recull els percentatges
de resposta sobre la dieta saludable. Un 86,3% del PDI de la mostra considera que segueix una
dieta saludable. Finalment, la taula 3.13 recull els percentatges de resposta de les hores que estan
connectats/ades diariament a internet. Podem observar que més d’un 18,7% del PDI de la mostra
estan més de 5 h connectats a internet fora de les hores d’estudi i feina.

Taula 3.10

Percentatges de resposta a I'item d’activitat fisica (N = 3.293)

5 hores
0 més

3 hores -
4 hores

30 minuts 1 hora -
0 menys 2 hores

981 539

Indica quantes hores 678 (20,6) 1.095 (33,3) (29,8) (16,4)

d’activitat fisica practiques a

la setmana:

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 3.11

Percentatges de resposta a I'item hores diaries de son (N = 3.293)

5 hores 6 hores 7 hores 8 hores 9 hores

0 menys NS
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
Indica quantes hores 204 (6,2) 965 (29,3) 1.526 (46,3) 574 (17,4) 24 (0,7)
dorms de mitjana
cada dia:

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.12

Percentatges de resposta a I'item sobre qualitat de la dieta (N = 3.293)

Si [\ fo)
F (%) F (%)

Consideres que la teva dieta és saludable?: 2.841 (86,3) 452 (13,7)

Nota: F = Frequencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.13

Percentatges de resposta a I'item de nombre d’hores de connexid a internet (N = 3.293)

Temps en hores
Entre0i1 Entre1i2 Entre2i3 Entre3i4 Entre4i5 Meésdeb
F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)

Indica 695 (21,1) 1.102 (33,5) 519 (15,8) 197 (6,00 163 (4,90 617 (18,7)
les hores
que estas
connectat/ada
diariament a
internet (mobil,

PC, tauleta,
rellotge
intel-ligent)
que no siguin
per treballar
o estudiar:

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Estres percebut

La taula 3.14 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari d’Estrés
percebut (PSS-10). Tal com s’ha comentat previament, aquesta escala no s’ha administrat
completa, només s’han seleccionat aquells items que es consideraven més significatius. Per
tant, la descripcio posterior es realitzara també per percentatges per tal que es pugui interpretar
d’una forma més completa item a item. Aixi, observem que el 45,2% de la mostra se sent capacg
de controlar les coses importants de la seva vida. Tanmateix, el 19,2% de la mostra sovint

o molt sovint se sent incapag¢ de controlar les coses importants de la seva vida. El 9% de la
mostra s’acostuma a sentir segur per gestionar els seus problemes personals, mentre que un
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66,9% no se sent segur. El 7,4% dels participants senten que les coses els van bé, mentre que
el 64% considera que no li van bé. Finalment, el 48,9% de la mostra del PDI considera que no
pot superar les dificultats, mentre que el 19,4% considera que si que pot superar-les.

Taula 3.14

Percentatges de resposta als diferents items del qUestionari d’Estrés percebut (PSS-10)

Molt sovint

Sovint

En I’'Gltim mes, amb i Gairebé mai De tant
quina freqiiéncia: en tant

F (%) F (%) F (%)

T’has sentit incapac 415 (12,6) 1.070 (32,6) 1.167 (35,5)
de controlar les coses

importants de la teva

vida? (N = 3.284)

Has estat segur/a sobre 781 (23,8) 1.417 (43,1) 793 (24,1) 245 (7,5 48 (1,5)
la teva capacitat per

gestionar els problemes

personals? (N = 3.284)

Has sentit que les coses 624 (19,0) 1477 (45,00 942 (28,7) 209 (6,4 32 (1,0
et van bé? (N = 3.284)

Has sentit que les 457 (138,9) 1.150 (35,0) 1.040 (31,7) 450 (13,7) 188 (5,7)
dificultats s’acumulen
tant que no les pots

SN
474 (14,4)

158

(4.8)

superar? (N = 3.285)

Nota: F = Freqlencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

index de benestar general

La taula 3.15 recull els percentatges de resposta als diferents items de I'index de benestar

de la WHO-5. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items multiplicada per 4
(mitjana 57,44; desviacié estandard 20,01; rang observat 0-100; vegeu figura 3.4 i taula 3.16).
Puntuacions elevades en I’escala suggereixen un nivell alt de benestar general amb la vida.
Aproximadament un 66,2% de la mostra del PDI manifesta un nivell alt de benestar vital. Pel
que fa al génere, un 65,6% de dones, un 67,3% d’homes i un 66,7% del génere no binari i altres
reporten un bon nivell de benestar vital i poc risc de simptomes depressius.
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Taula 3.15

Percentatges de resposta als diferents items de I'index de benestar de la WHO-5

En les Mai De tant Menys de  Més de La major Tot el temps
ultimes dues en tant la meitat la meitat [oF:14
setmanes deltemps deltemps del temps

amb quina F (%) F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
freqliencia:

T’has sentit 287
alegre i de

bon esperit

(N = 3.275)

(8,8) 547 (16,7) 975 (29,8) 1.310 (40,0)

T’has sentit 91 (2,8) 469 (14,3) 785 (24,00 930 (28,4) 921 (28,1) 80 (2,4)
tranquil/il-la
i relaxat/ada
(N = 3.276)

T’has sentit 82 (2,5 366 (11,2) 646 (19,7) 998 (30,5 1.037 (31,7) 146 (4,5
actiu/iva i

energic/a (N

= 3.275)

T’has sentit 158 (4,8) 484 (14,8) 791 (24,2) 1.005 (30,7) 759 (23,2) 78 (2,4)
despert/a,

fresc/ai

descansat/

ada (N =

3.275)

La teva vida 68 (2,1) 400 (12,2) 502 (15,3) 927 (28,3) 1.139 (34,8) 240 (7,3)
quotidiana

ha estat

plena de

coses que

t'interessen

(N = 3.276)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.16

Descriptius de la puntuacid total en Ilndex de benestar de la WHO-5 (N = 3.273)

Mitjana Desviacio estandard
57,44 20,01 0,00 100,00
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Figura 3.4

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacid total en I'index de benestar de la WHO-5 (N = 3.273)

100,00
80,00

0,00

40,00

20,00

02'5 S
3.244 2.027

WHO_TOTAL_RECOD

00

Simptomes de depressio

La taula 3.17 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Salut

del pacient (PHQ-9). Puntuacions elevades en I'escala suggereixen la presencia de simptomes
relacionats amb el trastorn depressiu major. La puntuacié total és la suma de les puntuacions
dels items (mitjana 6,05; desviacié estandard 5,16; rang observat 0-27; vegeu figura 3.5 i taula
3.18). El 20,2% de la mostra total del PDI reporta nivells de simptomatologia depressiva que
superen el punt de tall. Pel que fa al genere, un 22% de dones, un 19,2% d’homes i un 25% de
persones amb génere no binari i altres reporten presencia de simptomes depressius i risc d’una
possible depressio.

Taula 3.17

Percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Salut del pacient, PHQ-9

Indica amb quina freqiiencia Cap dia Diversos dies Més de Gairebé
t’han afectat els problemes la meitat cada dia

seglents en les darreres dels dies
dues setmanes:

Poc interes o plaer a fer 1.274
les coses
(N = 3.214)
T’has sentit decaigut/ 1.688 (52,5 1.098 (34,2) 281 (8,7) 148 4,6)

157

347

(39,6) 1.436  (44,7)

uda, deprimit/ida o
sense esperances
(N = 3.215)
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Indica amb quina freqiiencia Cap dia Diversos dies Més de Gairebé

t’han afectat els problemes la meitat cada dia
seglents en les darreres dels dies

dues setmanes: F ) F (%) F (%) F )
Dificultat per dormir o 1.203 (87,4 1.333 (41,5 370 (11,5 308 (9,6)
estar adormit/ida o has

dormit massa

(N =3.214)

T’has sentit cansat/ada o 631 (19,6) 1.738 (54,1) 520 (16,2) 326 (10,1)
amb poca energia
(N = 3.215)

Has tingut poca gana o has  JuZN) (51,00 1.005 (31,3) 381 (11,9 189 (5,9
menjat massa
(N = 3.215)

T’has sentit malament amb 1.831 (57,00 961 (29,9) 260 (8,1 162 (5,0
tu mateix/a o has pensat

que ets un fracas, o que

has quedat malament

amb tu mateix/a o amb la

teva familia

(N =3.214)

Has tingut dificultat per 1.826 (56,8) 950 (29,5) 276 (8,6) 163 5,1)
concentrar-te en coses

com llegir el diari o mirar

la televisio

(N = 3.215)

Et movies o parlaves tan 2.371 (73,77 619 (19,3) 149 (4,6) 76 (2,4)
lent, o estaves tan inquiet/a

o agitat/ada que altres

persones podien notar-ho

(N = 3.215)

Tenies pensaments sobre si  PRZE] (88,5 248 (7,7) 69 2,1 53 (1,6)
estaries millor mort/a o sobre

fer-te mal d’alguna forma

(N = 3.215)

Nota: F = Freqliéncies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.18

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Salut del pacient, PHQ-9 (N = 3.212)

Mitjana Desviacio estandard
6,05 5,16 0,00 27,00
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Figura 3.5

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Salut del pacient, PHQ-9
(N=3.212)
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Simptomes d’ansietat

La taula 3.19 recull els percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat
generalitzada (GAD-7). La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana
6,17; desviacio estandard 5,08; rang observat 0-21; vegeu taula 3.20 i figura 3.6). Puntuacions
elevades en I'escala suggereixen nivells alts d’ansietat. El punt de tall establert de risc de
trastorn d’ansietat generalitzada és de 10 o més. El 22,1% de la mostra té un risc important de
presentar un trastorn d’ansietat generalitzada. Pel que fa al génere, el 24,5%, de les dones, el
19% dels homes i I’'11,1% de persones amb génere no binari i altres superen el punt de tall de
possible risc de trastorn d’ansietat generalitzada.

Taula 3.19

Percentatges de resposta als diferents items de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7 (N = 3.198)

Indica amb quina freqiiéncia t’han Cap dia Diver- Més de Gairebé
afectat els problemes seguents en els sos dies la meitat cada dia

ultims 15 dies: dels dies

F (%) F (%) F (%)
) ECE 1 M0 (ST Vi (o ET e - MR I [of7eL--We M 1.062 (33,2) 1.457 (45,6) 434 (13,6)
molt alterat/ada

No has pogut deixar de preocupar-te 989 (30,9) 1.357 (42,4) 453 (14,2) 399 (12,5)

245

(7.7)

T’has preocupat massa per 823 (25,7) 1.448 (45,3) 502 (15,7) 425 (13,3)

diferents coses
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Indica amb quina freqiieéncia t’han Cap dia Diver- Més de Gairebé
afectat els problemes seglients en els sos dies la meitat cada dia

ultims 15 dies: dels dies
F (%) F (%) F (%)

Has tingut dificultat per relaxar-te 872 (27,3) 1.451 (45,4) 462 (14,4) 413 (12,9

I ESCE RN = (o IR (1N 1.867 (58,4) 850 (26,6) 302 (9,4) 179 (5,6)
podies estar quiet/a

T’has irritat o enfadat amb facilitat 1.249 (39,1) 1.462 (45,7) 334 (10,4) 153 (4,8)

Has tingut por, com si alguna cosa 2.320 (72,5) 586 (18,3) 181 (5,7) 111 (3,5
terrible hagués de passar

Nota: F = FreqUencies de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.20

Descriptius de la puntuacio total de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7 (N = 3.198)

Mitjana Desviacio estandard
6,17 5,08 0,00 21,00
Figura 3.6

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total de I’Escala d’ansietat generalitzada, GAD-7
(N =3.198)
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Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria

La taula 3.21 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes de trastorns de la conducta alimentaria (SCOFF). La puntuaci6 total és la suma de
les puntuacions dels items (mitjana 0,40; desviaci6 estandard 0,80; rang observat 0-5; vegeu
figura 3.7 i taula 3.22). Puntuacions totals iguals o majors de 2 punts suggereixen la presencia de
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simptomes del trastorn de la conducta alimentaria (TCA). El 10,1% del PDI de la mostra presenta
un risc important de presentar simptomatologia relacionada amb trastorns de la conducta
alimentaria. Pel que fa al genere, un 12,3% de dones, un 7,2% d’homes i un 12,5% de persones
amb génere no binari i altres superen el punt de tall de preséncia de TCA.

Taula 3.21

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari de Simptomes de trastorns de la
conducta alimentaria (SCOFF)

Les preguntes seglients es refereixen a accions o
situacions sobre els teus habits alimentaris:

Et provoques el vomit perque et sents massa ple/plena?
(N = 3.190)

Et preocupa haver perdut el control sobre la quantitat
que menges? (N = 3.190)

En els darrers tres mesos, has perdut més de sis quilos?
(N = 3.189)

Creus que estas gras/grassa encara que altres et diguin
que estas massa prim/a? (N = 3.190)

Creus que el menjar domina la teva vida?
(N = 3.190)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.22

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes de trastorns de la conducta
alimentaria, SCOFF (N = 3.189)

Mitjana Desviacio estandard
0,40 0,80 0,00 5,00
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Figura 3.7

Mitjana i desviacid estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Simptomes de trastorns
de la conducta alimentaria, SCOFF (N = 3.189)
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Simptomes relacionats amb el TDAH
La taula 3.23 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Simptomes del trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1). La puntuacié
total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 8,68; desviacié estandard 4,63; rang
observat 0-24; vegeu figura 3.8 i taula 3.24). Puntuacions elevades en els elements d’inatencié
i/0 en els elements d’impulsivitat/hiperactivitat indiquen la possible presencia d’un TDAH.

Quant a la presencia de simptomes de TDAH, es considera que el simptoma és present si
en els tres primers items la resposta és de vegades, sovint o molt sovint; en canvi, per als items
4, 516 es considera el simptoma present quan la resposta ha estat sovint o molt sovint. El punt
de tall per a la presencia de simptomes és major o igual a 4. Per tant, el maxim de possibles
simptomes sera de 6 i el minim de 0, tal com es pot observar a la taula 3.25. El 18,9% del PDI
que hi ha participat té risc de presentar simptomatologia relacionada amb el TDAH. Pel que fa al
genere, un 20,3% de dones, un 17,1% d’homes i un 12,5% de persones amb genere no binari i
altres superen el punt de tall de possible presencia de TDAH.
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Taula 3.23

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Simptomes del trastorn per
déficit d’atencié amb hiperactivitat (TDAH/ASRS-V1.1)

Marca la casella que Mai Poques De vegades Sovint Molt sovint
millor descrigui la vegades
manera com t’has F

sentit i comportat en els (%) F (%) F (%) F (%)

darrers 6 mesos:

Amb quina frequiéncia (16,5) 1.140
tens problemes per

completar els detalls

finals d’un projecte, una

vegada que se n’han

fet les parts dificils?

(N = 3.159)

Amb quina freqiiéncia 695 (22,0) 1.262 (39,9) 713 (22,6) 360 (11,4) 129 (4,1)
tens dificultats per

ordenar les coses quan

estas fent una tasca que

requereix organitzacio?

(N = 3.159)

Amb quina freqiieéncia 661 (20,9) 1.332 (42,2) 714 (22,6) 318 (10,1) 134 (4,2
tens problemes per

recordar cites o

obligacions? (N = 3.159)

Quan has de fer una 358 (11,3) 1.033 (32,7) 945 (29,9) 550 (17,4 272 (8,6)
tasca que requereix

pensar molt, amb quina

freqliencia evites o

retardes comencar-la?

(N = 3.158)

Amb quina freqliiéncia 1.062 (33,6) 858 (27,2) 573 (18,1) 392 (12,4) 273 (8,6)
mous continuament o

(36,1)

recargoles les mans
0 els peus quan has
d’estar assegut/uda
durant molta estona?
(N = 3.158)

Amb quina fregiiéncia 1.044 (33,1) 963 (30,5 642 (20,3) 336 (10,6) 172 (5,4)
et sents massa actiu/

iva i impulsat/ada

a fer coses, com si

t’empenyés un motor?

(N = 3.157)

Nota: F = Freqliencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 3.24

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Simptomes del trastorn per deficit d’atencio
amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1(N = 3.155)

Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
8,68 4,63 0,00 24,00

Figura 3.8

Mitjana i desviacié estandard de la puntuacio total en el qlestionari de Simptomes del trastorn
per déficit d’atencié amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1 (N = 3.155)
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Taula 3.25

Descriptius del nombre de simptomes presents recodificats, qliestionari de Simptomes del
trastorn per deficit d’atenciéo amb hiperactivitat, TDAH/ASRS-V1.1(N = 3.155)
Mitjana Desviacio estandard Minim Maxim
1,85 1,65 0,00 6,00

Dificultats especifiques en I’aprenentatge

La taula 3.26 recull els percentatges de resposta als diferents items de dificultats d’aprenentatge.
Tal com podem observar, el 83,7% dels participants de la mostra presenten molt poques vegades
dificultats per llegir i comprendre el text, mentre que el 3,7% presenta sovint o molt sovint aquestes
dificultats. El 85% de la mostra gairebé mai té dificultats per escriure correctament, mentre que

el 3,6% presenta sovint, o molt sovint, aquestes dificultats. Finalment, el 77,8% dels participants
gairebé mai presenten dificultats per al calcul matematic, mentre que el 7,6% si que en té.
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Taula 3.26

Percentatges de resposta als diferents items de dificultats d’aprenentatge (N = 3.158)

Aquestes frases i Poques De vegades Sovint Molt sovint
fan referéncia a la vegades

freqgliiencia amb quée
experimentes les F (%) F (%) F (%) F (%)
situacions seguents,
en general:

Bl eliilelili iMoo MICTe [ 1.501 (47,5) 1.142 (36,2)
comprendre un text

Tinc dificultats per 1.807 (57,2) 931 (29,5 304 (9,6) 82 (2,6) 34 (1,1)
escriure correctament

Tinc dificultats per al 1.394 (44,1) 1.063 (33,7) 461 (14,6) 146 (4,6) 94 (3,0
calcul matematic

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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396 (12,5) 2,4)

Problemes de relacié social, autoestima i intel-ligéncia emocional

La taula 3.27 recull els percentatges de resposta als diferents items de problemes de relacié
social. El 65,5% de la mostra s’ho passa bé a les reunions socials, mentre que el 15,2% no s’ho
acostuma a passar bé; el 68,5% manifesta que no li costa mantenir una conversa amb una altra
persona, mentre que el 15,2% si que mostra sovint dificultats en les reunions socials.

Taula 3.27

Percentatges de resposta als diferents items de relacid social (N = 3.157)

Indica el teu grau Totalment  Més aviat Neutre Més aviat Totalment
d’acord amb cada frase: en desacord en desacord d’acord d’acord

F (%) F (%) F (%) F (%)

M’ho passo bé a les 104 (3,3) 376 (11,90 608 (19,3) 1.235 (39,1) 834 (26,4)
reunions socials

Sovint noto que em 1.193 (37,8) 969 (30,7) 515 (16,3) 380 (12,00 100 (3,2

costa mantenir una
conversa amb una
altra persona

Nota: F = Freqlencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

La taula 3.28 recull els percentatges de resposta als diferents items del quiestionari d’Autoestima
de Rosenberg. Un 71,3% del PDI té confianca en si mateix, mentre que un 17,7% confia poc

en les seves capacitats. Un 68,1% de la mostra acostuma a tenir una actitud positiva envers ell
mateix, mentre que un 15,2% acostuma a tenir una actitud més negativa.
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Taula 3.28

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari d’Autoestima de Rosenberg

Indica el teu grau d’acord Molt en Més aviat Neutre Més aviat Totalment

amb cada frase: desacord en desacord d’acord d’acord

F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
De vegades em sento 1.464 (46,4) 784 (24,9 348 (11,00 409 (13,00 147 (4,7)
realment inutil
(N = 3.152)

el ezl 98 (3,1) 380 (12,1) 526 (16,7) 1.374 (43,6) 772 (24,5)

envers mi mateix/a
(N = 3.150)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

La taula 3.29 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari
d’intel-ligéncia emocional. Un 52,5% dels membres del PDI de la mostra es preocupen molt pel
que senten, mentre que un 21,2% de la mostra no se sol preocupar tant per les seves emocions.
El 69,7% de la mostra gairebé sempre sap com se sent, mentre que un 12,3% de la mostra no
identifica les seves emocions. El 19,4% de la mostra intenta pensar en coses agradables quan
se sent malament, mentre que un 16% no acostuma a pensar en coses agradables quan se
sent malament.

Taula 3.29

Percentatges de resposta als diferents items del qlestionari d’Intel-ligéncia emocional

Indica el teu grau d’acord Molt en Més Neutre Més aviat Totalment
amb cada frase: desacord aviat en d’acord d’acord
desacord

F (%) F (%) F (%)
483 (15,3) 828 (26,3) 1.184 (37,6) 470 (14,9)

F (%)
Normalment em 187 (5,9)

preocupo molt pel que
sento (N = 3.152)

Gairebé sempre sé com 57 (1,8) 331 (10,5 568 (18,0) 1.584 (50,3) 611 (19,4)
em sento (N = 3.151)

Encara que em senti 117 (3,7) 387 (12,3) 773 (24,5) 1.425 (45,2) 449 (14,2
malament, procuro
pensar en coses

agradables (N = 3.151)

Nota: F = Freqluencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Capacitat d’afrontament/resiliéncia

La taula 3.30 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de
Resiliencia. La puntuacié total és la suma de les puntuacions dels items (mitjana 25,74;
desviacio estandard 6,08; rang observat 0-36; vegeu figura 3.9 i taula 3.31). Un 4,2% de la
mostra té dificultats per adaptar-se als canvis; el 8,4% de la mostra té dificultats per gestionar
situacions de la vida diaria; el 7,2% dels membres del PDI tenen dificultats per desenvolupar-se
bé en situacions de pressid; el 5% té dificultats per superar les coses després d’un greu
contratemps; el 3,1% d’ells no acostumen a aconseguir les seves fites quan es presenten
dificultats; el 8,2% té dificultats per mantenir la concentracio sota pressio, i el 20% es desanima
pels fracassos. Finalment, el 10,2% de la mostra no acostuma a definir-se com una persona
forta i el 10% considera que no pot gestionar correctament els sentiments desagradables.

Taula 3.30

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Resiliéncia

Aquestes frases fan Mai Poques De vegades Sovint Gairebé
referéncia a la freqiiéncia vegades sempre

amb qué experimentes F (%) F (%) T A
les situacions seguents,
en general:

Sé adaptar-me als canvis , (17,6) 1.386 (44,1)
(N = 3.145)

Puc gestionar qualsevol 14 (0,4 147 (4,7) 854 (27,2) 1.440 (45,8) 690 (21,9)
situacio (N = 3.145)

Les frases segiients
tracten sobre com et
comportes, en general:

Puc actuar bé malgrat la 3% (1,1) 192 (6,1) 704 (22,4) 1.436 (45,7) 778 (24,7)
pressio (N = 3.145)

Després d’un greu 18 (0,6) 143 (4,5 542 (17,2) 1.464 (46,6) 976 (31,1)
contratemps solc tornar a
la carrega (N = 3.143)

Aconsegueixo assolir les 11 (0,3) 87 (2,8) 489 (15,5) 1.541 (49,0) 1.017 (32,3)

1.075 (34,2)

meves fites malgrat les
dificultats (N = 3.145)

Puc mantenir la 37 (1,2 224 (7,1) 697 (22,2) 1.358 (43,2) 828 (26,3)
concentraci6 sota pressio
(N = 3.144)

Dificilment em desanimo 107 (3,4 521 (16,6) 1.039 (33,1) 955 (30,4) 521 (16,6)
pels fracassos (N = 3.143)

Em defineixo com una (1,8) 265 (8,4 670 (21,3) 1.226 (39,0) 927 (29,5)
persona forta (N = 3.145

Puc gestionar els (1,4 270 (8,6) 884 (28,1) 1.342 (42,7) 605 (19,2
sentiments desagradables
(N =3.144)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.
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Taula 3.31

Descriptius de la puntuacio total en el qliestionari de Resiliéncia (N = 3.142)

Mitjana Desviacio estandard
25,74 6,08 0 36,00

Figura 3.9

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en el qliestionari de Resiliencia (N = 3.742)
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Consum de substancies i altres conductes de risc de dependéncies
La taula 3.32 recull els percentatges de resposta als diferents items del qliestionari de Consum
de substancies, jocs i apostes. La puntuacio total és la suma de les puntuacions dels items
(mitjana 2,89; desviaci6 estandard 2,80; rang observat 0-48; vegeu figura 3.10 i taula 3.33). Les
puntuacions elevades en aquest qliestionari estan associades amb altes taxes en el patré de
consum en quantitat i freqlencia de I'Us de I'alcohol i altres drogues.

La substancia amb major consum entre la mostra és I'alcohol (18,1%), seguit del tabac (9,9%)
i els tranquil-litzants (5,6%).
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Taula 3.32

Percentatges de resposta als diferents items del questionari de Consum de substancies, jocs
i apostes

Indica amb quina Mai Rarament A vegades Sovint Molt sovint
freqiiéncia has consumit F (%) F (%) F (%) F (%) F (%)
les substancies seglients

durant els ultims 30 dies:

Cocaina (N = 3.140) 3.105 (98,9) 22 (0,7) 7 (0,2 3 (0,1) 3 (0,1)
Alcohol (N = 3.139) 507 (16,2) 925 (29,5) 1.141 (36,3) 448 (14,3) 118 (3,8)

Begudes energétiques 2.824 (89,9) 190 (6,1) 77 (2,5 29 (0,9 20 (0,6)
(N = 3.140)

Extasi, éxtasi liquid o 3.008 (98,3) 40 (1,3) 8 (0,3 2 (0,1) 2 (0,1)
altres drogues sintétiques

(pastis, pirules, MDMA)

(N = 3.140)

Marihuana, haixix, 2.941 (93,7) 96 (3,1) 69 (2,2 18 (0,6) 25 (0,5)
cannabis (N = 3.139)

Heroina (n = 3.140) 3.131 (99,7) 3 (01) 2 (0,1) 2 (0,1) 2 (0,1)
Tabac (N = 3.140) 2545 (81,1) 169 (54) 115 (3,70 134 (4,3) 177 (5,6)

MI=NCIANrEECECERIGIM 2.551 (81,2) 260 (8,3) 153 (4,9) 84 (2,7) 922 (2,9
o somnifers (N = 3.140)

Amfetamines, speed 3.118 (99,3) 13 (0,4) 6 (0,2 0 0) 3 (0,1)
o0 metamfetamines

(N = 3.140)

A\B[IleT(gleTe (S EN(ESID AT M 3.126 (99,6) 8 (0,3 3 (0,1) 0 ()] 3 (0,1)
tripi, ketamina, special-K,

Ketolar, Imalgene) (N =

3.140)

Inhalables volatils 3.111 (99,1) 17 (0,5) 7 (0,2 1 (0,01) 3 (0,1)
(cola, pega, dissolvent,

poppers, nitrits, gasolina)

(N =3.139)

Bolets magics 3.119 (99,3) 13 (0,4) 2 (0,1) 3 (0,1) 3 (0,1)
al-lucindogens (N = 3.140)

Indica amb quina 2.995 (95,4) 107 (3,4 26 (0,8) 7 (0,2 5 (0,2
freqliencia has jugat amb

diners, presencialment o

per internet, en els darrers

30 dies (N = 3.140)

Nota: F = FreqUencies absolutes de resposta; % = Percentatges de resposta.

Taula 3.33

Descriptius de la puntuacio total en el questionari de Consum de substancies, jocs i apostes (N = 3.137)

Mitjana Desviacio estandard
2,89 2,80 0,00 52,00




Resultats del personal docent i investigador (PDI)

Figura 3.10

Mitjana i desviacio estandard de la puntuacio total en glestionari de Consum de substancies,

jocs i apostes (N = 3.137)
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. N . N
Diferencies per genere

A la taula 3.34 es presenten els descriptius i estadistics per a la comparativa per génere, tenint
en compte només aquells qliestionaris i escales administrades completes. Es van utilitzar dues
categories per al génere (dona i home), a causa del baix nombre de participants que van indicar
altres categories o van preferir no respondre.

En la majoria de dimensions avaluades hi ha diferencies significatives entre dones i homes
del col-lectiu del PDI. Pel que fa al burnout, existeixen diferéncies estadisticament significatives
en les puntuacions de dues de les subescales avaluades. Les dones presenten més esgotament
emocional que els homes (p < 0,007) i menys cinisme (p = 0,048). No hi ha diferencies
significatives entre dones i homes en la subescala d’eficacia (o = 0,477). Quant a les puntuacions
en el qlestionari de Satisfaccié amb la vida i en I'index de benestar, no hi ha diferencies
estadisticament significatives entre les dones i els homes (Satisfaccié amb la vida, p = 0,226;
(index de benestar WHO-5, p = 0,741). S’han trobat diferéncies estadisticament significatives
entre homes i dones en els simptomes de depressid (p < 0,007), d’ansietat (o < 0,007), del
trastorn de la conducta alimentaria (p < 0,007) i de simptomes del TDAH (p = 0,002). En tots els
casos les dones presenten puntuacions majors que els homes.

En I'escala de resiliencia (Escala CD-RISC-10) no existeixen diferencies estadisticament
significatives entre homes i dones (p = 0,3917). Finalment, quant a consum de substancies, s’han
trobat diferencies estadisticament significatives entre les dones i els homes (p = 0,07); els homes
presenten major puntuacid, fet que indica major consum de substancies que les dones. Totes les
diferencies observades entre generes amb significacié estadistica sén de mida molt petita.

En resum, les dones presenten més simptomes psicopatologics (ansietat, depressio, TCA i
TDAH) i els homes major consum de drogues que les dones.
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Taula 3.34

Descriptius i diferencies per génere

Genere

Mesura

Mitjana Diferéncia t o] o] d
(desviacié de
estandard) mitjanes

Burnout. (i
Esgotament Slare
emocional

(

Burnout Dona (n = 1.742)
SIS | ome (n = 1.50)

Burnout Dona (n = 1.742)
Eficacia Home (n = 1.511)

Satisfaccio [gplesE!
amb la vida Homie

WHO

Dona
Home

GAD 7 Dona
Home

SCOFF Dona
Home

TDAH/

ASRS-V1.1

RES i Dona
Home

Consum

Dona (n = 1.742) 3,26 (1,58) 0,40 7,172 3.251 <0,001 0,254
n=1.511) 2,85 (1,66)

2,04 (1,68) -0,12 -1,974 3.249 0,048 -0,069
2,16 (1,78)

4,95 (0,94) 0,24 0,712 3.251 0,477 -
4,93 (1,01)

(n=1.712) 25,53 (6,41) 0,28 1,21 3.208 0,226 -
(n = 1.498) 25,26 (6,66)

Dona (n = 1.705) 14,25 (4,88) -0,26 -1,47 3.083,96 0,141 -
Home (n=1.485) 14,51 (5,11)

(n=1.674) 6,37 (5,13) 0,79 4,33 3.130 < 0,001 0,154
(n =1.458) 5,58 (5,09)

(n =1.664) 6,50 (5,10) 0,78 4,36 3.117 <0,001 0,156
(n=1.455) 5,71 (4,94)

(n=1.661) 0,45 (0,86) 0,128 4,54 3.096,59 <0,001 0,162
(hn=1.450) 0,32 (0,70)

Dona (n =1.644) 8,90 (4,59) 0,51 3,059 3.074 0,002 0,110
Home (n=1.432) 8,39 (4,62)

(h=1.642) 25,66 (5,83) -0,18 -0,854 2.919,232 0,391 -
(n=1.422) 25,85 (6,31)

Dona (n = 1.640) 2,75 (2,41) -0,25 -2,571 3.057 0,010 0,092
Home (n=1.419) 3,00 (3,1)

Nota: t = t de Student-Fisher; gl = graus de llibertat; p = significaci6 estadistica; d de Cohen = grandaria de I'efecte.
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Introduccio

La situacié conjuntural que es va viure mundialment arran del coronavirus (COVID-19) va
generar un impacte important en totes les esferes de I'ésser huma: comportamental, emocional,
cognitiva, laboral, academica i relacional (Kumar et al., 2021; Lechner et al., 2020; Serafim et al.,
2021; Xiong et al., 2020; Zhang et al., 2020). Una de les primeres mesures preses pels diferents
governs i organitzacions de salut publica a tot el mén per prevenir la rapida propagacié de la
COVID-19 va ser establir un periode de quarantena estricta en el qual I'aillament i la restriccid
de mobilitat van ser variables determinants i protagonistes (Serafim et al., 2021). Les drastiques
mesures preses han tingut consequiéncies importants que s’han convertit en una de les
principals preocupacions d’abast mundial, sobretot 'impacte generat en la salut mental (Serafim
et al., 2021) en els diferents col-lectius que conformen el sistema universitari.

L’'impacte en la salut mental no té a veure Unicament amb una causa, siné que és un
fenomen multicausal que té factors i vulnerabilitats genetiques, fisiques, socioeconomiques,
psicologiques, entre altres (Bartoszek et al., 2020). Tampoc podem oblidar que els problemes
de salut mental ja existien previament a la pandéemia. Tenint en compte tot aixo, la COVID-19 i
les mesures preventives que es van prendre mundialment van ser un dels desencadenants del
malestar psicologic i de diversos problemes de salut mental.

En relacié amb la poblacié universitaria, és important recordar que una de les mesures
implementades va ser la suspensié de I'activitat academica i laboral de forma presencial a les
universitats, de manera que es va transferir tota la docencia, coordinacié d’equips i gestio a
format en linia (Garcia-Penalvo et al., 2020), la qual cosa va generar dificultats en I"adaptacio
i canvi d’habits i rutines que van poder augmentar els nivells d’estres, ansietat i depressio en
el col-lectiu d’estudiants; el personal tecnic, de gestidé i d’administracio i serveis (PTGAS), i el
personal docent i investigador (PDI) (Cao et al., 2020; Odriozola-Gonzélez et al., 2020).
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Objectiu i metodologia
de I'estud]

Es van plantejar els objectius seglients:

— Comprendre la percepcioé de 'estat de salut mental i de benestar emocional dels diferents
col-lectius de la comunitat universitaria (estudiantat, PDI i PTGAS).

— Comprendre la percepcié de I'impacte de la pandémia als campus universitaris vist per la
mateixa comunitat universitaria.

— Comprendre les necessitats de salut mental i de benestar emocional dels col-lectius.

— Coneixer les estrategies i els mecanismes de resiliencia que es van implementar des de la
mateixa comunitat universitaria per afrontar aquesta situacio.

— Coneixer les propostes que fan els col-lectius per millorar la salut mental i el benestar
emocional als campus.

Aquest coneixement pot ajudar al disseny i implementacié de programes d’intervencio i
de promocié de la salut mental i del benestar emocional als campus universitaris amb un
enfocament en les necessitats particulars de cada col-lectiu.

L’hermeneutica té com a finalitat la comprensié de fendmens humans complexos, i ho fa
privilegiant I'escolta. Com bé diu Ricouer (1999, 2005), I’ésser huma té una identitat narrativa.
A la seva fenomenologia de la persona capag afirma que I’ésser huma és un ésser capag de
paraula, d’accio i de narracié. Dintre d’una recerca qualitativa en qué es basa la segona part
de I'Estudi de campus i salut mental, es va utilitzar I’eina del grup focal. L'estudi es va realitzar
en linia (via plataforma Zoom) amb la finalitat de facilitar la participacié d’universitats de tot el
territori catala, i augmentar-ne la representativitat territorial.

Aquest estudi complementa I’estudi quantitatiu. Aixi la constitucié dels grups focals deriva del
reclutament de persones participants en I'estudi 1. Les persones que van manifestar la intencid
de participar-hi van ser 2.108. Tenint aixd en compte, es va realitzar un mostreig estratificat per
universitat amb la finalitat de tenir mostres aleatories, que van donar com a resultat: 50 PDI,

60 estudiants i 99 PTGAS als quals es va contactar per correu electronic sol-licitant la seva
participacio en la part qualitativa de I’estudi.

La mostra ha estat composta per les veus dels estudiants (n=11), el PDI (n=8) i el PTGAS
(n=8) de les universitats seglents: Universitat Autonoma de Barcelona, Universitat de Barcelona,
Universitat de Girona, Universitat Internacional de Catalunya, Universitat Oberta de Catalunya,
Universitat Politecnica de Catalunya, Universitat Rovira i Virgili, Universitat Ramon Llull i
UVic-Universitat Central de Catalunya. Tots els participants van signar el consentiment informat
(Annex Il), per acceptar la seva participacio lliure i voluntaria en I'estudi.
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Grup focal

Aquesta eina estimula el discurs dels participants, ja que permet la interaccio entre ells,

i es genera una discussio sobre un tema en especific (Moriarty, 2011; Mwita, 2022; Ruiz-
Olabuénaga, 2002). El grup focal es va desenvolupar amb la participacié dels col-lectius PDI,
PTGAS i d’estudiants de les universitats de Catalunya, un per cada col-lectiu. A partir de la
pregunta de la investigacio i la revisio de la literatura cientifica es van construir les preguntes
que van guiar el grup focal (vegeu Annex ll). Els grups tenen de 8 a 12 participants. L’objectiu és
arribar a la saturacio de la informacio.

Etapes de la investigacio i procediment
d’analisi de les dades

La part qualitativa de I’estudi es va dividir en tres etapes: a. Obtencié de dades: Grups focals;
b. Analisi de dades: i. Transcripcions, ii. Codificacio, iii. Establiment de les families de codis; c.
Conclusions: Informe final.

Quant al procediment de I’'analisi de dades, la primera etapa va ser la transcripcié dels tres
grups focals i la posterior analisi que se’n va fer utilitzant el programa Atlas Ti. Dos investigadors
de forma independent van procedir a una codificacio inicial dels tres grups focals, per
posteriorment establir families de codis tenint en compte la seva proximitat de significat. En un
primer moment cada investigador va definir els codis i les seves families, per després arribar a
un consens sobre aquests.
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Resultats

Com es pot evidenciar en la Figura 1, la primera familia de codis és Salut mental, seguida de
Factors de risc i de proteccio i, finalment, Propostes.

Figura 1. Mapa conceptual general. Elaboracio propia.

Salut mental

Campusii

salut mental

Propostes Factors de risc

i de proteccio

A continuacio, es presenta cada familia de codis acompanyada de narratives il-lustratives. La
correspondéncia de les cites es presenta a la Taula 1.

Taula 1. Correspondeéncia de les cites. Elaboracio propia.

Segons tipus de font:
PDI: Personal docent i investigador

PTGAS: Personal tecnic, de gestio i d’administracio i serveis
EST: Estudiant
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Salut mental

Figura 2. Mapa conceptual de la familia de codis Salut mental. Elaboracio propia.

Definicio de Impacte
salut mental COVID-19

Impacte

positiu

Impacte
negatiu

Els participants defineixen la salut mental com: “Aquell estat on et trobes funcionalment bé¢, o
sigui que el que t’envolta no afecta les teves funcions normals de la vida” (PDI_1), “Es un todo,
es emocional, psicoldgica, social” (PDI_3), “Es bienestar emocional, que no quiere decir ser
feliz, pero si tener la entereza suficiente para afrontar las cosas en su justa medida” (PTGAS_8),
“Poder estar tranquilo sabiendo que todas estas situaciones te van a pasar en algin momento,
es decir, como encontrar un estado de tranquilidad tuya sabiendo que, si sale una situacién de
estrés, vas a poder con ella, si sale una situacion de alegria maxima, vas a poder con ella y, si
sale una situacion de tristeza absoluta, vas a poder afrontarla. Para mi esto seria la salud mental,
es encontrar esa tranquilidad” (EST_3).

Quant a limpacte de la COVID-19 als campus universitaris i personalment hi ha diver-
ses perspectives:
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Impacte positiu:

— Gestid del temps: “En mi caso tuvo impactos positivos, cémo se gestiond una parte online
de clases, de poder entregar trabajos por ahi y una comunicacién, digamos, lo mas directa
posible con los profesores a través de mensajes de correo, eso facilit6 mucho continuar
con el curso y no perderte materias, asignaturas, ni temarios” (EST_6), “Me parecié muy
interesante el modo online, porque puedes gestionar tU y organizarte porque es importante
aprender tu a organizar tu vida, tus estudios” (EST_8).

— Visibilitzacio del problema: “Jo el que crec és que s’ha visibilitzat molt entre els estudiants i
que ells directament si se senten angoixats o el que sigui t’ho diuen” (PDI_6), “Els estudiants
s’han obert més que abans, ens han vingut a dir obertament quan tenen un problema de
salut mental, i crec que aixo és bo i que potser també ho hem de traslladar” (PDI_3).

— Conciliacié familiar: “Em va ser com més comode, per a mi va ser més comode de conciliar
perque tinc dues nenes petites” (PTGAS_2).

— Exploracio de nous entreteniments: “Entonces fue como un tiempo en el que yo podia
hacer cosas para mi y encontrar nuevos hobbies, encontrar nuevas maneras de como no
aburrirme o pasar tiempo conmigo” (EST_11).

— Teletreball: “El confinamiento me sirvié para ver la cantidad de personas y el trabajo en
equipo, que fue muy importante para poder tirar adelante y la verdad es que no tuve asi
ningun problema” (PTGAS_1), “La meva salut mental a la pandémia... realment a mi em va
ajudar el fet de quedar-me treballant a casa” (PTGAS_2).

Impacte negatiu:

— Por de relacionar-se: “Luego cuando volvimos, entramos en la universidad por primera vez
y habia un miedo que era como ‘yo no sé por dénde tu andas, yo no sé con quién tu sales’,
O sea, era como yo me voy a proteger, me voy a quedar en mi casa y a lo mejor era como si
después de las clases queriamos salir, daba un poco de miedo” (EST_5), “No interacciona-
ven de la mateixa manera, aquesta desconfianga que s’havia creat va provocar un ambient
hostil” (EST_4).

— Augment d’angoixa: “La meva percepcié com a mestre és que ara la paraula angoixa es
fa servir molt a I'aula. Tothom té angoixa o sigui abans aquest tema no apareixia i ara si que
molts han parlat de que tenen angoixes” (PDI_4).

— Aillament social: “Yo especialmente echaba en falta el abrazo (...) eso es algo que me
quedd muy dentro. El no poder abrazar a mis compafieros, a mis amigas del trabajo, ver que
estaban bien, eso a mi me afect6” (PTGAS_6), “El problema fue mas ambiental, es decir, no
poder salir mucho, yo ya venia con algun problema de salud mental que tenia, entonces,
claro, se sumaba el estrés, la ansiedad, el no poder salir y un montén de factores que no
pude seguir con los estudios” (EST_8).

— Perdua d’habilitats socials: “Lo que para mi eran las habilidades sociales, empezaron
a disminuir bastante (...) empecé a sentirme mas apartada, mas aislada y al final terminé
desarrollando mas ansiedad social” (EST_11).

— Peérdua de sentiment de pertinenca: “He trobat moltissim la falta de cohesié de grup, de
sensacio de sentiment de pertinenca a un mateix grup d’ajuda mutua, de preocupacié” (EST_7).
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— Baix nivell académic: “Tothom va assumir que el nivell del curs que estem fent en aquell
moment s’havia assolit i que tots els coneixements i tota I’experiéncia la teniem. | ara, noto,
com més mesos passen, que pesa tot aixo i que els profes assumeixen o esperen que
tens aquest coneixement quan no el tens” (EST_7), “Vaig notar que el nivell dels examens
era molt, molt baix, comparat amb com podria ser presencialment” (EST_11), “Creo que
tienen mucha afectacién los que estan en los colegios y han perdido clases y que nos estan
llegando muy justitos de nivel académico, eso si que es algo que llevamos un par de afios
notando” (PTGAS_6).

— Menys practica i més teoria: “Mireu vosaltres el material i anirem fent-ho, i va ser, justament
aquesta carrera és com d’haver d’estar molt en contacte amb persones i aprendre de la
practica. No crec que sigui com el més ideal” (EST_5).

— Pérdua de vitalitat: “Lo que pasa es que toda esa ilusién con la que yo habia venido al
principio bajo muchisimo y a partir de ahi me ha costado un montén. Aun no soy capaz de
apuntarme a una escuela de baile, porque noto como que me falta un poco esa vitalidad con
la que yo habia venido” (EST_3).

— Inestabilitat laboral: “Basicament els homes ha augmentat el nombre d’articles publicats
durant la pandéemia, les dones han baixat el nombre d’articles publicats, aixo jo crec que ha
creat més angoixa entre companyes que entre companys” (PDI_3).

— Menys empatia: “Va baixar 'empatia i pujar la desconfianga, desconfianga vers els altres i
vers un mon” (EST_7), “Jo trobo que el que més m’ha afectat a mi és la por i els prejudicis
i aquesta perdua d’humanitat entre la gent” (EST_4).

— Pérdua de limits en el treball: “Estamos pagando las consecuencias del sentido de
interrupciones constantes, llamadas de Teams, videoconferencias, notificaciones, que se
tenia ese ritmo durante esta etapa y no ha cesado” (PTGAS_8).
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Factors de risc i de proteccio

Figura 3. Mapa conceptual de la familia de codis Factors de risc i de proteccio. Elaboracio propia.

Factors de risc

i de proteccid

Proteccio Risc

En els factors protectors, els participants van reportar eines per millorar la seva salut mental:

— Xarxa de suport i relacions socials: “Intenté encontrar el apoyo de otras estudiantes en
asociaciones de estudiantes, en donde se dan un montén de herramientas, porque es verdad
que desde la universidad, pues, no nos daban nada de apoyo ni ayuda a nivel de estudios, ni
a nivel de salud mental (...) El grupo de amistades hecho en clase ha sido el salvoconducto de
todas las horas y el estrés de estudiar esta carrera” (EST_5), “Lo que mas me ha ayudado en
los peores momentos de mi vida en el afio de baja que estuve por intento de suicidio fueron
las amigas, las buenas amigas” (PTGAS_4), “En esa situacién lo que me ha ayudado mas
ha sido hablar con gente de afuera de mi universidad” (PDI_2), “Definitivament socialitzar. La
universitat apropa molta gent i ofereix en alguns casos (crec que s’hauria d’incentivar més)
grups culturals, associacions d’estudiants i altres que uneixen moltes persones” (EST_10).

— Relativitzar: “Tens un problema, doncs agafes algun company que esta receptiu i xerres
com hem fet tota la vida i el fet de xerrar i expressar el que tens al teu cap, el fet de posar en

108



Resultats

paraules, ordena, llavors sembla que els problemes siguin menys grans del que semblen i es
relativitza” (PTGAS_5).

— Contacte amb la naturalesa: “El poder estar en contacto con la naturaleza, el poder
sentarme y pensar y todo, pues me ha hecho un poco mas reflexiva, me ha incluso
tranquilizado conocerme un poquito mas interiormente” (EST_1), “Sobretot fer activitats a
I’aire lliure, tinc la sort de poder viure amb molta natura” (PTGAS_5).

— Tenir limits amb el treball: “Aprender a desconectar, o sea que cuando sales del trabajo,
el trabajo se queda alli” (PTGAS_7), “Jo tinc molt clar que la meva feina es queda alla al
despatx diguéssim i quan surto no m’emporto feina a casa ni emocionalment ni fisicament”
(PTGAS_5), “Aixo de guardar-me un dia sagrat, aquest dia és per mi o per la familia o pel que
sigui, pero res de treballar, no mirar I'agenda i el fet de tenir moments de desconnexié per mi
ha sigut vital, durant la pandemia i després de la pandemia més” (PDI_4).

— Tenir entreteniments: “Com he dit, toco la guitarra, tinc dos grups de musica i aixo és
fabulds per desconnectar” (PTGAS_5), “Pues bailaba, escuchaba musica y leia, creo que fue
mi triada perfecta para pasarme los dias” (EST_11).

— Introspeccio: “Yo lo que hacia es que a veces me sentaba literalmente y me preguntaba
cosas como, ;Qué te ha pasado hoy? ;Qué sientes? ;Por qué lo sientes? Intentar entender
un poco mas lo que yo estaba sintiendo y por qué y de donde venia” (EST_6), “Tenir molt
autoconeixement i poder analitzar el teu estat d’anim, les teves emocions” (PTGAS_5).

— Espiritualitat: “El ancla que yo tenia era mi fe, era lo mas grande que yo tenia” (EST_6),
“Meditacion (...), mindfulness (...), el vivir el presente, o sea el pasado ya ha sido y el futuro
todavia no ha sido, lo Unico que tenemos es el presente” (PTGAS_7).

— Esport: “Yo muchos dias acostumbro a ir a hacer ejercicio antes de ir a trabajar y los dias
que salgo a correr estoy mucho mejor, no fisicamente, sino mentalmente, para afrontar las
cosas en su justa medida, a mi personalmente me ayuda mucho” (PTGAS_8).

— Terapia/coaching: “Em va ajudar molt a entendre’m a mi mateix, entendre qué és el que jo
volia de la vida, entendre que a mi el que m’agrada és ensenyar, és transmetre, crear” (EST_9),
“Me ayudd a entender que no pasa nada por estar mal, hay mucha gente que esta mal de lo
mismo o de otras cosas (...) 0 sea, simplemente normalizarlo es que lo necesitaba” (EST_10).

— Recursos de la universitat: “Abrieron como un apoyo psicoldgico, o sea que eran psicologas
especializadas que trataban mas el tema del estrés relacionado con la pandemia en los
estudiantes” (EST_5), “La universidad es verdad que nos da clases de yoga, de mindfulness,
yo me apunto a todo, lo hago todo” (PTGAS_2), “Me he sentido arropada por los servicios
médicos de la universidad, cuando detectaron un problema laboral que me estaba haciendo
dafo, junto con los psicélogos de la universidad se unieron médicos y psicologos para dar una
solucién a ese problema. Después me ayudaron con la legislacion” (PTGAS_4).

D’altra banda, alguns altres factors protectors que van identificar els participants del PTGAS van ser:

— Cohesio de grup: “Los informaticos nos cohesionamos muchisimo, con reuniones diarias
por Teams, con herramientas de videoconferencia, videoconferencias con los compafneros
arriba y abajo, levantarte cada dia y decir ‘hey, que me esperan para la reunién’, bromear con
ellos en la reunion, y aprendimos a tirar adelante” (PTGAS_4), “Jo penso que, si estas dins
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d’un bon equip, tant pel cap com pels companys, aixo ja tens gairebé el 99% guanyat per
tenir una bona salut mental a la feina” (PTGAS_S3).

— Sentiment d’utilitat i valor del seu treball: “Te sentias realmente Util porque metias infinidad
de horas, pero veias que eran horas productivas” (PTGAS_8), “A nivel de trabajo de equipo,
superbien, porque decimos jolin, como hemos conseguido en poco tiempo pasar de 0 a
100, de no tener grupos de Teams a tener grupos de Teams, a comunicarnos, a trabajar un
montdn de horas y hacerlo con ganas” (PTGAS_1).

D’altra banda, alguns dels factors de risc van ser el seglents:

— Masclisme: “A la universitat espanyola hi ha un masclisme latent, de manera que es
discriminen les dones en la qiestioé d’ascensos i promocié” (PDI_7), “Las mujeres hemos
sufrido mucho el machismo dentro de la universidad y todavia sigue” (PDI_2).

— Motius per al consum de psicofarmacs: “Yo parezco una politoxicomana, desde hace
mucho, si no tomo 13 tomo 9 pastillas al dia con receta, por supuesto, debido a una
enfermedad mental diagnosticada” (PTGAS_4), “Conozco bastantes personas, asi como
estudiantes de medicina comparieras de clase, que hicieron uso de estos, principalmente
ansioliticos, para poder dormir mejor, para paliar niveles altos de estrés en examenes, para
mitigar sintomas de malestar en contextos sociales o de aglomeraciones” (EST_5), “Tengo
una amiga que lleva el diazepam alli, dice ‘cuando me entra ansiedad y me agobio, clic, una
mordidita’, se lo toma como si fuera un caramelo” (PTGAS_2), “Jo estic notant que molts
alumnes ara es mediguen; no sé, jo crec que no sén autoreceptats siné que sén receptats,
pero si que prenen medicacid per I'angoixa, gent molt jove” (PDI_1).

— Poca visibilitat de la salut mental: “No se trata, ni se informa, ni se visibiliza en absoluto la
salud mental, asi como las posibles herramientas que existen a nuestra disposicion para tratarla.
Durante y tras la pandemia, se informa de forma pasiva en la web de la universidad sobre el
servicio de psicologia” (EST_1), “Ultimamente hay muchas publicidades, pero la realidad luego,
cuando lo necesitas y vas, te dicen, no es el dia, o que estan ocupados o cerrados porgue no
abren a esa hora” (EST_3), “Desde la pandemia hubo un afo o dos a posteriori que se hizo
bastante hincapié en la salud mental desde las universidades, pero a mi parecer, siempre con
una perspectiva de responsabilizacion a las propias estudiantes y de manera muy individualista
y poco interseccional. Es decir, no eran conscientes de que muchas de las molestias que
podiamos tener o seguimos teniendo son provocadas por las mismas universidades” (EST_5), “El
PTGAS y el PDI han estado totalmente olvidados por parte de la universidad” (PDI_2).

— Sistema educatiu: “El estilo de vida y de trabajo al que nos sometemos no nos permite parar
y sanar cuando lo necesitamos sin perder las oportunidades, de manera que siempre habra
que sacrificar o la salud mental, o los estudios/vida laboral. Un sacrificio que no deberia de
existir, pues bien debemos trabajar y estar sanos para vivir, y no lo uno o lo otro” (EST_4),
“Los examenes suponen un estresor innegable y resulta incémodo que se te evalle por lo que
has memorizado y no por lo que has entendido. Creo que el modelo educativo debe valorar
mas las aptitudes de asimilacion y asociacion de ideas sin necesidad de evaluaciones rigidas
y poco humanas” (EST_8), “Si, normal, et diuen que a la universitat ets un nimero més, un
numero sense cara” (EST_10).
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— Sobrecarrega académica: “El hecho de dar tanta importancia a las notas, sin evaluar las
otras variables en el sistema. La sensacion de que nunca haces suficiente. La mala gestion
de las clases de los profesores y la encomendacién de tareas desmesuradas” (EST_4).

— Sobrecarrega laboral: “El poco tiempo que pueden dedicar los profesores a los alumnos,
ya que ellos también van cargados hasta las cejas de trabajo. El resultado es un centro
con estudiantes y profesores desbordados donde nadie puede hacer bien su trabajo ni
disfrutarlo” (EST_4), “Jo tinc tasca docent amb tasca de gestié d’un departament i aqui ja no
em dona temps per a tot, o sigui la tasca de gestié es menja la qualitat académica” (PDI_4).

— Incertesa d’estabilitzacio laboral: “El problema d’estabilitat es tenir sensacié de no saber
quan t’estabilitzaras i, a més a més, jo crec que és més greu perque la universitat valora, diria
el 90% és la recerca. La resta poca cosa, si t’ho diuen: has de fer cursos, has de fer docencia,
que I’enquesta sigui bona..., pero la realitat és que s’estabilitzen els que tenen millor expedient
de recerca (...) jo crec que el professorat, basicament, és la carrera per publicar (PDI_3).

— Falta de recursos: “Hay mucha exigencia de hacer cosas, pero hay muy pocos recursos”
(PTGAS_7), “La universidad, pues, no nos daban nada de apoyo ni ayuda a nivel de estudios,
ni a nivel de salud mental” (EST_5).

Propostes

Figura 4. Mapa conceptual de la familia de codis Propostes. Elaboracié propia.

PDI

Propostes

Estudiants PTGAS

A continuacio, iniciarem presentant les propostes generals per a tots els col-lectius i,
posteriorment, finalitzarem amb les propostes especifiques per a cada col-lectiu.
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Dins de les propostes generals per als campus universitaris, es presenten:

— Oferir més recursos de salut mental: “Poner a disposicion una atencién personalizada en
relacidn con la salud mental; esto es, algunas personas referentes a las que poder acudir
en situaciones anormales, asi como el consejo posterior al profesorado implicado” (EST_7),
“Activar los servicios de asistencia con psicoterapia pero hacerlo mas accesible: aumentar
numero de psicélogas trabajadoras en cada centro, recortar las listas de espera, habilitar
canales de contacto o teléfonos para poder llamar en casos de necesitar ayuda mas urgente”
(EST_5), “El servei d’atencié psicologica als estudiants de la meva universitat cobra a partir
de la segona consulta, aixo és una barrera” (PDI_7).

— Obrir més espais de relacio: “Dar mas importancia a la vida universitaria, creando espacios
y actividades para conectar con alumnos de otras especialidades” (EST_2), “Que en el propio
campus se promulguen actividades grupales, se hagan charlas informativas, se fomente la
vida social y la colaboracién entre estudiantes de diferentes cursos. Creo que crear espacios
comunes donde se puedan encontrar los tres colectivos, como cafeterias, bibliotecas, salas
de relajacion y desconexion, son esenciales para crear un ambiente sano y de seguridad
en el campus” (EST_1), “Hacer grupos de comunidades estudiantiles de apoyo: caminatas
semanales, clases de yoga, talleres de gestion del tiempo y del estrés” (EST_5).

— Repensar els canals de difusio: “Jo crec que el problema que hi ha ara és primer d’informacio,
és a dir, de distribuir la informacié de manera adient” (PDI_3), “A vegades no arriba la informacid
que ha d’arribar o potser el canal no és el que arriba, cada dia ens arriben milions de correus (...)
de poder pensar una mica, com fer aquesta comunicacié que arribi” (PDI_6).

— Posar el focus en la prevencié i promocio de la salut mental: “Crec que el que s’ha de
fer és no només actuar quan hi ha el problema, sin6 fer-ne la prevencio, és a dir, figuem més
psicolegs quan detectem que estan malament” (PDI_5).

— Dissenyar politiques institucionals: “Jo crec que la clau aqui és no posar només el focus
en el tema individual, siné que hi hagi politiques i estratégies a nivell global” (PDI_6).

Quant als col-lectius, algunes de les propostes especifiques son:

PDI

— Visibilitzar la salut mental en aquest col-lectiu: “A vegades diem que els alumnes no
tenen motivacio de venir a classe. Bé, i els professors?... tenim motivacié?, que ens motiva
a nosaltres? o com ho hem de fer? Buscar també una mica aixo, no? Si, hem posat el focus
en la salut mental dels alumnes, doncs intentem també focalitzar-nos en el PDI, perquée
nosaltres també puguem fer el millor possible la nostra feina, no?” (PDI_6).

— No posar sobrecarrega laboral: “Rebaixar la pressié del nombre de tasques que fa un
docent, per mi aixd és clau. Es a dir, al que s’ha de dedicar un PDI al llarg de la seva carrera
academica, per mi és inhuma, sobretot quan el 80% d’aquestes tasques no es valoren al
llarg de la carrera académica” (PDI_3), “Jo crec que s’ha de reduir el nombre de tasques o
s’ha d’equilibrar, crec que aixo rebaixaria la tensié i el nivell d’estres que té el PDI” (PDI_3).
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— Formacié basica de salut mental: “Considero buena idea que tengan una formacién
minima en situaciones de vulnerabilidad de salud mental, cdmo afrontar el estrés en
situaciones diarias de las clases (...), tener una escucha activa en caso de encontrarnos en
casos donde peligra la salud mental del alumnado” (EST_11).

— Millorar la imparticié de classes: “Tener en cuenta la manera de realizar las clases (las de
soltar un mondlogo no funcionan y son aburridas)” (EST_11), “Dejar las clases magistrales
en segundo plano, favoreciendo la colaboracion entre comparieros (aprendizaje mediante
el peer to peer) (EST_2), “No dejar todo el peso de las notas en un Unico examen” (EST_2),
“Aix0, vull dir, és que tots hem d’abaixar una mica més el nivell o realment adequar-lo. No
et dic que els donem menys temari, eh? Pero fer-ho d’una manera assumible” (PDI_5),
“Escoltar-los a I’aula, mentre fem classes, fent-los participar. Aixo alimenta les ganes
d’aprendre dels mateixos estudiants, perqué se senten el centre del procés educatiu, senten
que algu s’interessa pel seu futur” (PDI_7), “No se nos daban opciones para poder aprender
de una forma alternativa (...) Me afectaba negativamente mi salud mental la frustracién de
saber que no estoy aprendiendo lo suficiente, cuando ponia el esfuerzo pertinente” (EST_2).

PTGAS

— Millorar la comunicacio entre els gestors: “Los gestores tendrian que tener una mejor
comunicacion entre ellos. Estoy hablando a nivel de vicerrectores. Una mejor comunicacion
entre ellos (...) porque a veces van cada uno por su lado y luego al final te encuentras dos
directrices diferentes sobre tu mesa” (PTGAS_7).

— Acostament entre gestors i treballadors: “Pasarse un dia por los departamentos y ver
cémo trabaja la gente también seria una buena forma de que realmente vean lo que se esta
haciendo en cada momento” (PTGAS_1), “Jo crec que falta una vegada més empatia de dalt
a baix, perod jo crec que és senzillament un desconeixement absolut” (PTGAS_5).

— Relacioé entre els equips: “Construccion d’equips o sortir amb els companys. Aixo millora
el clima, també coneixes millor els jefes, que hi hagi més companyerisme” (PTGAS_2), “Salir
del entorno del trabajo y relacionarnos mas fuera, o sea no sé ir de excursiéon o una cena o
una comida todos, o sea, desde arriba hasta el de abajo porque asi nos conoceriamos mejor
y sabriamos tratarnos mejor los unos a los otros” (PTGAS_6).

Estudiantat

— Suport entre iguals: “Entre estudiantes podriamos crear espacios de apoyo, para que
cada persona pueda expresar todo aquello que necesite si le apetece. Asi como, en fines
de semana, actividades que nos puedan ayudar a estar bien, como paseos por la montafa,
yoga, clases de meditacion, juegos grupales” (EST_11).

— Comptar amb el suport de tutors: “Nosaltres tenim un sistema de tutors, pero el tutor
canvia cada quatre mesos, llavors no hi ha una continuitat. En un intercanvi amb universitats
anglosaxones i de Dinamarca (he vist que) esta la figura del conseller, o sigui d’'una persona
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que fa el seguiment i que detecta problemes” (PDI_4), “Pero si hi ha una figura de tutor que
és voluntaria, si és voluntari, hauria de ser gent que realment tingui ganes de fer-ho, no per
obligacié” (PDI_5).

— Oferir activitats de cultura i oci: “Oferir activitats culturals i associacions estudiantils, no es
donen facilitats per a la cultura, I'oci i la socialitzacié” (EST_10).

— Incorporar una bustia de suggeriments: “A sobre tancat, deixar una bustia on anar recollint
queixes, possibles millores del campus, propostes dels alumnes o professors... Quan el
col-lectiu té una demanda i aquesta es satisfa satisfactoriament millora la vida d’aquests i la
relacio dels demandants amb el demandant” (EST_10).

Finalment, quant al format d’intervencié adrecada a millorar la salut mental i el benestar
emocional, els tres col-lectius prefereixen que el format d’intervencié sigui presencial i grupal (Els
participants han pogut votar més d’una opci6 o deixar opcions en blanc).

— Els PDI prefereixen el format psicoeducatiu i diferenciat per col-lectius.

— Els PTGAS i els estudiants prefereixen una metodologia basada en I'experiencia i mixt.

Grupal Individual Presencial Virtual Psicoeducatiu Experiencial Mixt Per
col-lectius

PO 1 11 0 3 2 0 4
PTGAS 7 4 5 2 2 4 5 4
ESTUDIANTS 5 3 8 0 3 4 5 2
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10.

La salut mental és un estat de benestar integral i de tranquil-litat que involucra la part
emocional, psicologica i social.

El col-lectiu d’estudiants té més obertura per parlar de tematiques relacionades amb la seva
salut mental, i aquesta normalitzacié hauria de traslladar-se als altres col-lectius.
L’aillament social derivat del confinament va generar por a I’hora de relacionar-se i perdua
d’habilitats socials.

La inestabilitat laboral és un dels aspectes que més preocupen el col-lectiu del PDI, tenint
en compte els metodes d’avaluacio per ascendir dins de la carrera universitaria.

Es vital generar politiques universitaries que abordin de manera estructural les necessitats
de salut mental dels tres col-lectius estudiats.

S’identifiquen un ventall d’eines per millorar la salut mental que els diferents col-lectius
apliquen en les seves vides personals. Es considera important poder oferir més
acompanyament i recursos per augmentar el seu benestar mental i emocional.

Un factor protector especific del PTGAS va ser el sentiment d’utilitat i de valor del seu
treball, a través del reconeixement dels altres col-lectius.

Atendre les diverses necessitats que exposen els col-lectius, augmentant els factors de
proteccid i reduint els de risc, generara un impacte protector en la salut mental de les
persones que va lligada a la prevencié del consum de substancies psicoactives.
Augmentar la difusié oportuna i eficag dels recursos que brinda cada universitat per a la
promocio de salut i prevencio del consum de drogues i el suicidi, entre altres, es considera
fonamental per prevenir de manera eficag els problemes identificats.

Es important identificar, dins de cada espai i col-lectiu particular, estrategies i components

de promocid de la salut mental que siguin efectius. Aquestes estratégies han de tenir una
perspectiva de génere.
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Enquesta estudiantat

Enquesta estudiantat

Estudi sobre salut mental en el sistema universitari de Catalunya
L’enquesta s’obrira en I'idioma principal en que tinguis configurat el teu navegador (catala,
castella o angles); pots canviar I'idioma a la part superior dreta.

Benvolguda / Benvolgut,

Et convidem a participar en I’estudi sobre salut mental de I'estudiantat, del personal
d’administracié i serveis (PAS) i del personal docent i investigador (PDI) del sistema universitari
de Catalunya. Aquest estudi s’emmarca dins de les accions del projecte UNIDISCAT (Universitat
i Discapacitat a Catalunya).

La participacié és voluntaria i anonima. Si decideixes participar-hi, perd canvies de parer,
et pots retirar en qualsevol moment sense que quedin afectats els teus drets ni I'accés als
serveis de la Universitat de Barcelona (UB). El Comité d’Etica en Experimentacié Animal i
Humana de la Universitat Autonoma de Barcelona (CEEAH-UAB) ha aprovat aquest estudi i I’han
avalat els comites etics de les altres onze universitats del Sistema Universitari de Catalunya.
Perque puguis decidir si vols o no formar part d’aquest estudi, t’oferim informacié sobre el
motiu i els objectius de I'estudi, aixi com el que implica la teva participacio. Si us plau, llegeix
detingudament la informaci6 seglent.

Objectiu de I’estudi. Coneixer 'estat de la salut mental i del benestar emocional dels col-lectius
de la comunitat universitaria, per entendre millor les necessitats que se’n deriven, i proposar
programes de millora que les universitats puguin implementar.

Qui hi pot participar? L'estudiantat matriculat en qualsevol nivell de les titulacions universitaries
(grau, master o doctorat), el PAS i el PDI

Que implicara la teva participacio? Consistira a respondre una enquesta amb una série de
preguntes sobre les teves dades sociodemografiques, la teva situacio personal, la teva salut i el
teu benestar emocional. Es calcula que necessites uns 15 minuts per contestar-la.

Quins beneficis i riscos té la teva participacié? Permetra conéixer I'estat actual de salut
mental i benestar emocional de les persones que formen part de la Universitat, identificar les
necessitats d’intervencio i proposar estratégies que hi donin resposta. La teva participacié no
implica cap risc per a tu.

Quin Us es fara de les respostes? Les teves respostes es tractaran amb la més estricta
confidencialitat. La informacioé recopilada s’utilitzara per coneixer, en conjunt, la situacié dels
membres de la comunitat universitaria i mai no s’identificara cap participant individualment en
cap resultat.
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Confidencialitat i tractament de les dades. Totes les dades estan protegides i es tracten
d’acord amb la Llei de proteccio de dades (Llei organica 3/2018, del 5 de desembre, de
proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals) i el Reglament (UE) 2016/679 del
Parlament Europeu i del Consell de la UE, sobre la proteccio de les persones fisiques pel que fa
al tractament de dades de caracter personal i a la lliure circulacié d’aquestes dades.

Informacio basica sobre proteccio de dades

La Secretaria General de la Universitat de Barcelona és, en relacié amb el compliment de la
normativa de proteccio de dades personals, la responsable legal del tractament d’aquestes
dades en el marc de I’estudi. Aixo no implica que tingui accés a la informacio obtinguda,
excepte en cas d’obligacié legal (per exemple, si algu presenta una reclamacié davant I'autoritat
de control de proteccio de dades o davant d’un jutge o tribunal).

D’acord amb el Reglament general de proteccioé de dades personals de la Uni6é Europea,
t'informem que les dades de contacte de la Secretaria General son Gran Via de les Corts
Catalanes, 585, 08007 Barcelona i secretaria.general@ub.edu, per si en algun moment vols exercir
els drets que et reconeix la normativa de proteccié de dades personals (pots accedir a les teves
dades i sol-licitar-ne la rectificacio, supressid, oposicid, portabilitat o limitacid). En cas que vulguis
exercir-los, hauras d’adjuntar una fotocopia del DNI o d’altre document valid que t’identifiqui.

Les dades personals que es recullin Unicament s’utilitzaran amb la finalitat de gestionar i
executar el present estudi segons el teu consentiment, que pots revocar en qualsevol moment
sense que tingui efectes retroactius. Els destinataris de les dades personals son la mateixa
Universitat i, en concret, I’equip investigador format per les universitats encarregades de I'estudi
i, si n’hi ha, els encarregats del tractament de les dades. A més, aquestes dades es poden posar
a disposicié d’altres investigadors de manera anonima, un cop transcorreguts dos anys a partir
de la finalitzacié de I’estudi. No se cedeixen dades a tercers, llevat que sigui per obligacié legal.
Aquestes dades personals es conservaran fins que s’hagin assolit els objectius de I'estudi i se
n’hagin publicat els resultats.

Si consideres que els teus drets no s’han ates adequadament, pots comunicar-ho al delegat
de protecci6 de dades de la UB per correu postal (Gran Via de les Corts Catalanes, 585, 08007
Barcelona) o per correu electronic (protecciodedades@ub.edu). També pots presentar una
reclamacié davant I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades (https://apdcat.gencat.cat/ca/inici).

Consentiment informat
En prémer el botd “Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el
que s’ha indicat més amunt” estas declarant que:
— Has llegit la informacié proporcionada i I’has entes, incloent-hi el caracter voluntari i
confidencial de la teva participacio.
— Acceptes participar en aquesta investigacio, coneixes el teu dret a retirar-te’n quan vulguis i
els drets que t’assisteixen, tal com consta a la informacié facilitada a I'escrit de I'’enquesta.

Fes clic al botd seglient per entrar a ’enquesta després d’haver consentit el tractament de les
teves dades personals, marcant la casella segiient:
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O Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el que s’ha indicat
més amunt.

Indica la teva universitat

O Universitat de Barcelona (1)

O Universitat Autbnoma de Barcelona (2)
O Universitat Politecnica de Catalunya (3)
O Universitat de Lleida (4)

O Universitat Pompeu Fabra (5)

O Universitat de Girona (6)

O Universitat Rovira i Virgili (7)

O Universitat Oberta de Catalunya (8)

O Universitat Ramon Llull (9)

O Universitat de Vic (10)

O Universitat Internacional de Catalunya (11)
O Universitat Abat Oliba (12)

A quin col-lectiu pertanys
O Estudiantat (1)

O PAS (2)

O PDI (3)

Edat

Genere

O Dona (1)

O Home (2)

O Persona no binaria (3)
O Altres (4)
O Prefereixo no contestar (5)

Estat civil
O Solter/Soltera (1)

O Casat/Casada o en parella (2)

O Divorciat/Divorciada o Separat/Separada (3)
O Altres (4)

Tens fills?
O Si (1)
O No (2)
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En cas afirmatiu, indica quants en tens

Estudis que curses actualment
O Grau (1)

O Master/Postgrau (2)

O Doctorat (3)

Curs que fas actualment
O Primer (1)

O Segon (2)

O Tercer (3)

O Quart (4)

O Cinque (5)

O Sise (6)

Quants anys fa que curses els estudis actuals?

O Més de 6 (7)

Ambit dels estudis que curses

O Arts i Humanitats (1)

O Ciéncies (2)

O Ciencies Socials i Juridiques (3)
O Ciencies de la Salut (4)

O Enginyeries i Arquitectura (5)
Quina dedicaci6 als estudis tens?
O Temps complet (1)

O Temps parcial (2)

Temps que dediques als estudis setmanalment (classes, treball autonom, etc.)
O Menys de 10 hores (1)

O 10 hores - 19 hores (2)

O 20 hores - 29 hores (3)

O 30 hores - 39 hores (4)

O 40 hores o més (5)
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Tens una feina remunerada?
O Si (1)
O No (2)

Indica les hores a la setmana que dediques a la feina:
O Menys de 10 hores (1)

O 10 hores - 19 hores (2)

O 20 hores - 29 hores (3)

O 30 hores - 39 hores (4)

O 40 hores o més (7)

Indica amb quina freqiiencia experimentes les situacions segiients en els estudis

Mai Poques Uncopal Poques Uncopa Poques Cada
((0)] vegades mes (2) vegades lasetmana vegades ala dia (6)
I’any (1) al mes (3) (4) setmana (5)
Penso que séc
bon/a estudiant © © © © © © ©
(1)
Crec que O O O O O O O

contribueixo

efectivament a

les classes de la

universitat (2)

Durant les classes, g} O 0 O O '0) 0)
tinc la seguretat

que soc eficag en

la finalitzacié de

les coses (6)

Puc resoldre (o) o o o o o o o
manera eficag

els problemes
relacionats amb
els estudis (7)
M’estimula
aconseguir
objectius als
estudis (8)

Em trobo esgotat/
da fisicament al
final d’un dia a la
universitat (9)
Estic exhaust/ta

de tant d’estudiar S S S S = S S
(10)

Estic cansat/

da al mati quan e} 0O 0O 0O 0O e} e}
m’aixeco i he

d’afrontar un altre

dia a la universitat

(11)
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Mai Poques Uncopal Poques Uncopa Poques Cada
()] vegades mes (2) vegades lasetmana vegades ala dia (6)
I’any (1) al mes (3) (4) S EREY )

Les activitats

académiques O ) ) ) O O O

d’aquesta carrera

m’esgoten

emocionalment

(12)

Estudiar o anar a O O O O O O O

classe tot el dia

em provoca tensié

(13)

He perdut interés

per la carrera '0) o) o) o) o) '0) '0)

des que vaig

comencgar a la

universitat (14)

He perdut O O O O O O O
entusiasme per la

carrera (15)

M’he distanciat

dels estudis O O O O O O O
perqué penso

que no em seran

realment utils (16)

Dubto de la

importanciaii el 'e) 'e) e 'e) ®) O O
valor dels meus

estudis (18)

He aprés moltes

coses interessants e O O O O O O
durant la carrera

(19)

Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Molt en En Modera- Nid’acord Modera- D’acord Molt
desacord desacord damenten nien dament (9] d’acord
1) (2 desacord desacord d’acord (5) (7)

©) (4)

En la
majoria dels
aspectes, la
meva vida és

com jo vull
que sigui (1)
Les cir-
cumstancies
de la meva
vida sén molt
bones (2)
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Molt en En Modera- Nid’acord Modera- D’acord Molt
desacord desacord damenten nien dament (6) d’acord
(1) () desacord desacord d’acord (5) (7)

(3) (4)

Estic
satisfet/ta
amb la meva
vida (6)

Fins ara he
aconseguit
les coses
importants
que vull ala
vida (11)

Si pogués
viure la meva
vida una
altra vegada,
no canviaria
gairebé res
(12)

Indica quantes hores d’activitat fisica practiques a la setmana
O 30 minuts o menys (1)

O 1 hora - 2 hores (2)

O 3 hores - 4 hores (3)

O 5 hores o més (12)

Indica quantes hores dorms de mitjana cada dia
O 5 hores o menys (1)

O 6 hores (2)

O 7 hores (4)

O 8 hores (5)

O 9 hores o més (6)

Consideres que la teva dieta és saludable?
O Si (1)
O No (2)

Indica les hores que estas connectat/da diariament a internet (mobil, PC, tauleta, rellotge
intel-ligent) que no siguin per treballar o estudiar

O Entre 0i 1 hora (1)
O Entre 1i2 hores (2
O Entre 2i 3 hores (3
O Entre 3i4 hores (4
O Entre 4i5 hores (5
O Més de 5 hores (6)

)
)
)
)
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En ’Gltim mes, amb quina frequéncia...

Mai (1) Gairebé mai  De tant en Sovint (4) Molt sovint (5)
(2) tant (3)

T’has sentit O @) O @) O

incapac de

controlar

les coses

importants de

la teva vida?

(1)

Has estat

segur/a O O O O O

sobre la teva

capacitat per

gestionar els

problemes

personals? (2)

Has sentit que

les coses et

van bé? (3)

Has sentit que O ®) O ®) @)

les dificultats

s’acumulen

tant que

no les pots

superar? (4)

En les ultimes dues setmanes amb quina frequéncia...

Mai (1) Detanten Menysdela Mésdela Lamajor Sempre
tant (2) meitat del meitatdel part del (5))
temps (3) temps (4) temps (5)

T’has sentit

alegre i de bon > © o O O
humor (1)

T’has sentit @) O O O @)
alegre i

relaxat/da (2)

T’has sentit

actiu/vai @) @) O O @)
enérgic/a (3)

T’has sentit

despert/a, © © © © ©
fresc/ai

descansat/da

(4)

La teva vida

quotidiana ha O
estat plena

de coses que

t’'interessen

(5)
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Indica amb quina freqUiéncia t’han afectat els problemes seglients en les darreres dues setmanes

Poc interés o
plaer en fer les
coses (1)

T’has sentit
decaigut/

da, deprimit/

da o sense
esperances (2)
Dificultat per
dormir o estar
adormit/da o has
dormit massa (3)
T’has sentit
cansat/da o amb
poca energia (4)
Has tingut poca
gana o has
menjat massa (5)
T’has sentit
malament amb tu
mateix/a -o que
ets un fracas o
que has quedat
malament amb tu
mateix/a o amb
EREEREINENE)
Has tingut
dificultat per
concentrar-te en
coses com llegir
el diari o veure
televisid (7)

Et movies o
parlaves tan lent,
0 estaves tan
inquiet/a o agitat/
da que altres
persones podien
notar-ho (8)
Tenies
pensaments
sobre si estaries
millor mort/a o
sobre fer-te mal
d’alguna forma
(21)

Cap dia (1) Diversos dies (2) Més de la meitat Gairebé cada dia
dels dies (3) (4)
@) @) @) O
@) @) @) O
©) @) ©) O
O ©) ©) O
©) @) @) O
@) @) @) @)
@) @) @) @)
O ©) @) O
©) @) @) O
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Indica amb quina frequiéncia t’han afectat els problemes seglients en els Ultims 15 dies
Cap dia (1) Diversos dies Més de la Gairebé cada
(2) meitat dels dies dia (4)
(3)

T’has sentit nervids/
0sa, ansids/osa o molt
alterat/da (9)

preocupar-te (10)
per diferents coses (11)

Has tingut dificultat per
relaxar-te (12)

T’has sentit tan
intranquil/il-la que no
podies estar quiet/a

(13)
amb facilitat (14)
Has tingut por, com si

alguna cosa terrible
hagués de passar (15)

Les preguntes seglients es refereixen a accions o situacions sobre els teus habits alimentaris
Si (1) No (2)

Et provoques el vomit perque
et sents massa ple/na? (1) O O
Et preocupa haver perdut el e e

control sobre la quantitat que
menges? (2)

En els darrers tres mesos, has

perdut més de sis quilos? (3) @) O
Creus que estas gras/grassa ®) ®)
encara que altres et diguin

que estas massa prim/a? (4)

Creus que el menjar domina
la teva vida? (5) @) @)
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Marca la casella que millor descrigui la manera com t’has sentit i comportat en els darrers 6 mesos

Mai (1) Poques De vegades Sovint (4) Molt sovint (5)
vegades (2) (3)
Amb quina O O O O O
freqliéncia tens
dificultats per
acabar els detalls
finals d’un projecte,
un cop has acabat
les parts dificils?
(1)
Amb quina O O O @) ©)
frequiéncia tens
dificultats per
ordenar les coses
quan estas fent una
tasca que requereix
organitzacié? (2)
Amb quina
freqiiéncia tens ©) O @) O @)
problemes per
recordar cites o
obligacions? (3)
Quan has de fer una
tasca que requereix @) @) @) @) @)
pensar molt, amb
quina freqiiéncia
evites o retardes
ar-la? (4)
Amb quina O @) O O O
freqiiéncia mous
continuament o
recargoles les mans
o els peus quan has
d’estar assegut/
da durant molta
estona? (5)
Amb quina ®) 'e) ®) ®) ®)
freqiiéncia et
sents massa actiu/
va i impulsat/da
a fer coses, com
si t‘empenyés un
motor? (6)
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Aquestes frases fan referéncia a la freqliéncia amb qué experimentes les situacions seguents,
en general

Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Molt sovint
vegades (2)  (3) (5)

O ©) @) ©)

Tinc dificultat per llegir i O

comprendre un text (1)

Tinc dificultats per 'e) ®) 'e) 'e) 'e)
escriure correctament (2)

Tinc dificultats per al o o o o o
calcul matematic (3)

Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Totalment en Més aviat en Més aviat Totalment
desacord (1) desacord (2) d’acord (4) d’acord (5)
M’ho passo bé e) O e) O ®)
a les reunions
socials (1)
Sovint noto que
em costa mantenir O O O O O
una conversa amb
una altra persona

(2)

Neutre (3)

Totalmenten Més aviaten Neutre (3) Més aviat Totalment
desacord (1) desacord (2) d’acord (4) d’acord (5)
De vegades em O O e} O O
sento realment
inatil (1)
Tinc una actitud
positiva cap a mi O O O O O
mateix/a (2)
Normalment em o o o o o

preocupo molt pel

que sento (3)

Gairebé sempre sé O @) O O ©)
com em sento (4)

Encara que em

senti malament, O ©) @) O O
procuro pensar en

coses agradables

(5)
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Aquestes frases fan referéncia a la freqliéncia amb qué experimentes les situacions seguents,
en general

Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Gairebé
vegades (2) (3) sempre (5)

Sé adaptar-me O O O O O
als canvis (1)

Puc gestionar
qualsevol O O O O O

situacio (2)

Les frases seguents fan referéncia a com et comportes, en general

Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Gairebé
vegades (2) (3) sempre (5)

Veig el costat O O O O O

positiu de les

coses (1)

Em puc

manejar bé O O O O O
malgrat la

pressio o

I’estres (2)

Després

d’un greu O O O O O
contratemps,

solc tornar a

la carrega (3)

Aconsegueixo O ®) O ®) @)
assolir les

meves fites

malgrat les

dificultats (4)

Puc o) 0 o) 0 o)
mantenir la

concentracio
sota pressio

(5)

Dificilment em
desanimo pels © ©
fracassos (6)

Em defineixo @) O O O ©)
com una
persona forta

(7)

Puc manejar
els sentiments o) e} @) @) @)
desagradables

(]
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Indica amb quina freqliéncia has consumit les substancies seglients durant els ultims 30 dies

Mai (1) Rarament (2) A vegades (3) Sovint (4) Molt sovint (5)

Cocaina (1)

@) @) O @) O
Alcohol (2) 'e) 'e) o) @) O
Begudes @) @) ) @) @)
energétiques (3)
Extasi, éxtasi
liquid o altres O O O O o
drogues de
sintesi (pastis,
pirules, MDMA)
4)
Marihuana,
haixix, cannabis O O o) o) O
(5)
Heroina (6)

O @) O @) O
Tabac (7) O ¢} o) O o)
Tranquil-litzants, 'e) O @) @) ®)
sedants o somni-
fers (8)
Amfetamines,
speed o metam- O @) O O O

fetamines (9)

Al-lucinogens

(LSD, acid, tripi, O O o o o
ketamina, spe-

cial-K, Ketolar,

Imalgene) (10)

Inhalables

volatils (cola, o o O o O
pega, dissolvent,

poppers, nitrits,

gasolina) (11)

Bolets magics

al-lucindogens (12) O O O O O

Indica amb quina freqtiencia has jugat amb diners, presencialment o per internet, en els darrers
30 dies

O Mai (1)

O Rarament (2)

O De vegades (3)

O Sovint (4)

O Molt sovint (5)

Indica si pertanys a un d’aquests col-lectius
O LGTBIQ+ (6)

O Persona migrant (1)
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O Persona racialitzada (2)
O Persona amb discapacitat (3)
O Persona amb malaltia fisica cronica (4)

Indica si actualment t’han diagnosticat d’algun dels problemes de salut mental seglients (pots
marcar més d’una resposta)

O No tinc cap diagnostic de salut mental (1)

O Trastorn d’ansietat (2)

O Trastorn per estrés posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu  (4)

O Trastorn de I’espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu (7)

O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (9)

O Trastorn del comportament alimentari (10)

O Trastorn de I'aprenentatge (disléxia, discalculia, disgrafia) (11)

O Trastorn per Déficit d’Atencid i Hiperactivitat (TDAH) (12)

O Altres (13)

Indica si en algun altre moment de la teva vida t’han diagnosticat d’algun dels problemes de
salut mental seglients (pots marcar més d’una resposta)

O Mai m’han diagnosticat d’un problema de salut mental (1)

O Trastorn d’ ansietat (2)

O Trastorn per estrés posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu  (4)

O Trastorn de I'espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu (7)

O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (9)

O Trastorn del comportament alimentari (10)

O Trastorn de I'aprenentatge (dislexia, discalculia, disgrafia) (11)

O Trastorn per Déeficit d’Atencid i Hiperactivitat (TDAH) (12)

O Altres (13)

Indica si actualment reps tractament relacionat amb problemes de salut mental (pots marcar
més d’una resposta)

O Tractament psicologic (1)

O Tractament farmacologic (2)

O No estic rebent cap tractament (3)
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En quina mesura et sembla important que la teva universitat ofereixi les opcions segiients de
suport a la salut mental?

Res important (1) Poc important (2) Moderadament
important (3)

presencial (1)
Atencié individual

Molt important (4)

Atencio grupal

presencial (2) o) o) o) o
linia (3)

Autoajuda en
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Enquesta PTGAS

Estudi sobre salut mental en el sistema universitari de Catalunya.
L’enquesta s’obrira en I'idioma principal en que tinguis configurat el teu navegador (catala,
castella o anglés); pots canviar I'idioma a la part superior dreta.

Benvolguda / Benvolgut,

Et convidem a participar en I’estudi sobre salut mental de I'estudiantat, del personal
d’administracié i serveis (PAS) i del personal docent i investigador (PDI) del sistema universitari
de Catalunya. Aquest estudi s’emmarca dins de les accions del projecte UNIDISCAT (Universitat
i Discapacitat a Catalunya).

La participacié és voluntaria i anonima. Si decideixes participar-hi, pero canvies de parer, et
pots retirar en qualsevol moment sense que quedin afectats els teus drets ni 'accés als serveis
de la Universitat de Barcelona (UB). El Comité d’Etica en Experimentacié Animal i Humana de la
Universitat Autbnoma de Barcelona (CEEAH-UAB) ha aprovat aquest estudi i I’'han avalat els comites
etics de les altres onze universitats del Sistema Universitari de Catalunya. Perque puguis decidir si
vols o no formar part d’aquest estudi, t’oferim informacié sobre el motiu i els objectius de I'estudi, aixi
com el que implica la teva participacio. Si us plau, llegeix detingudament la informacié seglient.

Objectiu de I’estudi. Coneixer 'estat de la salut mental i del benestar emocional dels col-lectius
de la comunitat universitaria, per entendre millor les necessitats que se’n deriven, i proposar
programes de millora que les universitats puguin implementar.

Qui hi pot participar? L'estudiantat matriculat en qualsevol nivell de les titulacions universitaries
(grau, master o doctorat), el PAS i el PDI

Que implicara la teva participacio? Consistira a respondre una enquesta amb una série de
preguntes sobre les teves dades sociodemografiques, la teva situacio personal, la teva salut i el
teu benestar emocional. Es calcula que necessites uns 15 minuts per contestar-la.

Quins beneficis i riscos té la teva participacié? Permetra conéixer I'estat actual de salut
mental i benestar emocional de les persones que formen part de la Universitat, identificar les
necessitats d’intervencio i proposar estratégies que hi donin resposta. La teva participacié no
implica cap risc per a tu.

Quin us es fara de les respostes? Les teves respostes es tractaran amb la més estricta
confidencialitat. La informacioé recopilada s’utilitzara per coneixer, en conjunt, la situacié dels
membres de la comunitat universitaria i mai no s’identificara cap participant individualment en
cap resultat.
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Confidencialitat i tractament de les dades. Totes les dades estan protegides i es tracten
d’acord amb la Llei de proteccié de dades (Llei organica 3/2018, del 5 de desembre, de
proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals) i el Reglament (UE) 2016/679 del
Parlament Europeu i del Consell de la UE, sobre la proteccié de les persones fisiques pel que fa
al tractament de dades de caracter personal i a la lliure circulacié d’aquestes dades.

Informacio basica sobre proteccié de dades

La Secretaria General de la Universitat de Barcelona és, en relacié amb el compliment de la
normativa de proteccio de dades personals, la responsable legal del tractament d’aquestes
dades en el marc de I’estudi. Aixo no implica que tingui accés a la informacié obtinguda,
excepte en cas d’obligacié legal (per exemple, si algu presenta una reclamacié davant I'autoritat
de control de proteccié de dades o davant d’un jutge o tribunal).

D’acord amb el Reglament general de proteccié de dades personals de la Uni6é Europea,
t'informem que les dades de contacte de la Secretaria General son Gran Via de les Corts
Catalanes, 585, 08007 Barcelona i secretaria.general@ub.edu, per si en algun moment vols exercir
els drets que et reconeix la normativa de proteccié de dades personals (pots accedir a les teves
dades i sol-licitar-ne la rectificacio, supressio, oposicid, portabilitat o limitacid). En cas que vulguis
exercir-los, hauras d’adjuntar una fotocopia del DNI o d’altre document valid que t’identifiqui.

Les dades personals que es recullin Unicament s’utilitzaran amb la finalitat de gestionar i executar
el present estudi segons el teu consentiment, que pots revocar en qualsevol moment sense que tingui
efectes retroactius. Els destinataris de les dades personals son la mateixa Universitat i, en concret,
I'equip investigador format per les universitats encarregades de I'estudi i, si n’hi ha, els encarregats del
tractament de les dades. A més, aguestes dades es poden posar a disposicié d’altres investigadors de
manera anonima, un cop transcorreguts dos anys a partir de la finalitzacié de I'estudi. No se cedeixen
dades a tercers, llevat que sigui per obligacié legal. Aquestes dades personals es conservaran fins que
s’hagin assolit els objectius de I'estudi i se n’hagin publicat els resultats.

Si consideres que els teus drets no s’han ates adequadament, pots comunicar-ho al delegat
de protecci6 de dades de la UB per correu postal (Gran Via de les Corts Catalanes, 585, 08007
Barcelona) o per correu electronic (protecciodedades@ub.edu). També pots presentar una
reclamacié davant I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades (https://apdcat.gencat.cat/ca/inici).

Consentiment informat
En prémer el botd “Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el
que s’ha indicat més amunt” estas declarant que:
— Has llegit la informacié proporcionada i I’has entes, incloent-hi el caracter voluntari i
confidencial de la teva participacio
— Acceptes participar en aquesta investigaciod, coneixes el teu dret a retirar-te’n quan vulguis i
els drets que t’assisteixen, tal com consta a la informacié facilitada a I'escrit de I'’enquesta.

Fes clic al botd seglient per entrar a ’enquesta després d’haver consentit el tractament de les
teves dades personals, marcant la casella segiient:
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O Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el que s’ha indicat
més amunt (9)

Indica la universitat

O Universitat de Barcelona (1)

O Universitat Autonoma de Barcelona (2)

O Universitat Politecnica de Catalunya (3)

O Universitat de Lleida (4)

O Universitat Pompeu Fabra (5)

O Universitat de Girona (6)

O Universitat Rovira i Virgili (7)

O Universitat Oberta de Catalunya (8)

O Universitat Ramon Llull (9)

O Universitat de Vic (10)

O Universitat Internacional de Catalunya (11)

O Universitat Abat Oliba (12)

Col-lectiu al qual pertanys
O Estudiantat (1)

O PAS (2)

O PDI (3)

Edat

Genere

O Dona (1)

O Home (2)

O Persona no binaria (3)
O Altres (4)
O Prefereixo no contestar (5)

Estat civil actual

O Solter/Soltera (1)

O Casat/Casada (2)

O Divorciat/Divorciada o Separat/Separada (3)
O Altres (4)

Tens fills?
O Si (1)
O No (2)
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COM-7 En cas afirmatiu, indica quants en tens

Indica amb quina freqliéncia experimentes les situacions segiients a la feina a la universitat

Mai (0) Poques Un cop al Poques Uncopa Poqgues Cada dia
vegades a mes (2) vegades lasetma- vegadesala (6)
I’ any (1) almes (3) na (4) setmana (5)

O ©) ©) O @) ©) ©)

Em sento
emocio-
nalment
esgotat/da
per la feina
1)

Em sento
cansat/da O O O O O O O
al final de

la jornada

de treball

cansat/

da quan
m’aixeco
al mati i he
d’afrontar
un altre dia
al meu lloc
de treball

3)
Treballar
tot el dia ) O O O O O O

em provoca

tensio (4)

Puc

resoldre O O o O o O o
de manera
eficac els
problemes
que em
sorgeixen a
la feina (5)
Estic
“cremat/
da” per la
feina (6)
Contri- ® o o o o o e
bueixo

efectiva-

ment al que

fala meva

organitzacio

(7)
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Mai (0) Poques Uncop al Poques Uncopa Poques Cada dia
vegades a mes (2) vegades lasetma- vegadesala (6)
I’ any (1) almes (3) na (4) S ELEN )

He perdut

interés per ) O O ) O O O

la feina des

que vaig

comencgar

en aquest

lloc de

treball (8)

He perdut

entusiasme O O O O O O O

per la feina
©)]

Al meu
entendre
soc bo/na
ala feina
(10)
M’estimula
aconseguir NS ©) ©) o ©) ©) ©)
objectius

alafeina

(11)

He

aconseguit O O O O O O O
moltes
coses
valuoses
en aquesta
feina (12)
M’he tornat
més cinic/a
respecte

a la utilitat
de la meva
feina (13)
Dubto de la
transcen- O O O O O O O
dénciai el

valor de la

meva feina

(14)

A la feina, O e} o 0O e} o e}
tinc la

seguretat

que soc

eficag en la

finalitzacio

de les

coses (15)
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Indica el teu grau d’acord segons cada frase

Molt en En Modera- Nid’acord Modera- D’acord Molt
desacord desacord damenten nien dament (6) d’acord (7)
(1) (2 desacord desacord d’acord (5)
(3) (4)
Enla
majoria O O O O O O O
dels
aspectes,
la meva
vida és
com jo vull
que sigui
1)
Les cir-
cumstan- O @) (@) O O O O
cies de la
meva vida
son molt
bones (2)
Estic O O O O O O O
satisfet/a
amb la
meva vida
(6)
Fins ara h_e o o o o o o o
aconseguit
les coses
importants
que vull a
lavida (11)

Si pogués

viure la @) @) O @) @) @) @)
meva vida

una altra

vegada, no

canviaria

gairebé res

(12)

COM-13 Indica quantes hores d’activitat fisica practiques a la setmana
O 30 minuts o menys (1)

O 1 hora - 2 hores (2)

O 3 hores - 4 hores (3)

O 5 hores o més (12)

Indica quantes hores dorms de mitjana cada dia
O 5 hores o menys (1)

O 6 hores (2)
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O 7 hores (4)
O 8 hores (5)
O 9 hores o més (6)

Consideres que la teva dieta és saludable?
O Si (1)
O No (2)

Indica les hores que estas connectat/da diariament a internet (mobil, PC, tauleta, rellotge

intel-ligent) que no siguin per treballar o estudiar
O Entre 0i 1 hora (1)
O Entre 1i2 hores (2
O Entre 2i 3 hores (

O Entre 3i4 hores (4
O Entre 4i 5 hores (

O Més de 5 hores (6)

En I’'Gltim mes, amb quina fregéncia...

Gairebé mai De tant en
(2) tant (3)
T’has sentit o) ®)
incapac de

controlar

les coses

importants de

la teva vida

(1)

Sovint (4) Molt sovint (5)

Has estat

segur/a O O
sobre la teva

capacitat per

gestionar els

problemes

personals (2)

Has sentit que
les coses et
van bé (3)

Has sentit que O @)
les dificultats

s’acumulen

tant que

no les pots

superar (4)
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En les ultimes dues setmanes amb quina freqiiéncia...

Mai (1) Detanten Menysdela Mésdela La major Sempre (6)
tant (2) meitat del meitat del part del
temps (3) temps (4) temps (5)

O O O

T’has sentit
alegre i de bon
humor (1)
T’has sentit @) @) O O O O
alegre i

relaxat/da (2)

T’has sentit

actiu/iva i O O O O O O
enérgic/a (3)

T’has sentit

despert/a, O O O O O O
fresc/a i
descansat/ada
4)

La teva vida
quotidiana ha
estat plena

de coses que
t’interessen

(5)

O

O

Indica amb quina freqliencia t’han afectat els problemes seglients en les dues darreres setmanes
Cap dia (1) Diversos dies (2) Més de la meitat Gairebé cada

dels dies (3) dia (4)
Poc interes o plaer per O @) @) O
fer les coses (1)
T’has sentit decaigut/
da, deprimit/ida, o sense o o o o
esperances (2)
Dificultat per dormir, O '0) 0) O

estar adormit/da o has
dormit massa (3)

T’has sentit cansat/ada o
amb poca energia (4) O

has menjat massa (5)

T’has sentit malament

amb tu mateix/a - o que O o o O
ets un fracas o que has

quedat malament amb tu

mateix/a o amb la teva

familia - (6)

Has tingut dificultat per

concentrar-te en coses 0O o e} 0O

com llegir el diari o veure
televisié (7)

142



Enquesta PTGAS

Més de la meitat Gairebé cada
dels dies (3) dia (4)

Cap dia (1) Diversos dies (2)

Et movies o parlaves
tan lent o estaves tan
inquiet/a o agitat/ada
que altres persones
podien notar-ho (8)

Tenies pensaments sobre

si estaries millor mort/a o O O O O
sobre fer-te mal d’alguna

manera (21)

Capdia (1) Diversos dies (2) Meés de la meitat Gairebé cada dia

dels dies (3) (4)
T’has sentit nerviés/ O O O O
0sa, ansios/osa o
molt alterat/ada (9)
No has pogut deixar
de preocupar-te (10) ®) @) ®) ®)
T’has preocupat 'e) 'e) 'e) 'e)
massa per diferents
coses (11)
Has tingut dificultat
per relaxar-te (12) @) @) O ©)
T’has sentit tan e e 'e) e

intranquil/il-la que no
podies estar quiet/a

(13)

T’has irritat o enfadat O O O O
amb facilitat (14)

Has tingut por, com si

passés alguna cosa
terrible (15)

Les frases preguntes es refereixen a accions o situacions sobre els teus habits alimentaris

Si (1) No (2)
Et provoques el vomit perque
et sents massa ple/na? (1) ®) O
Et preocupa haver perdut el e e
control sobre la quantitat que
menges? (2)
En els darrers tres mesos, has
perdut més de sis quilos? (3) @) O
Creus que estas gras/grassa ®) ®)
encara que altres et diguin
que estas massa prim/a? (4)
Creus que el menjar domina
la teva vida? (5) @) @)
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Marca la casella que millor descrigui la manera com t’has sentit i comportat en els darrers 6 mesos

Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Molt sovint
vegades (2) ()] (5)

Amb quina O o) O O O

freqliéncia

tens dificultats

per acabar els

detalls finals

d’un projecte,

un cop has

acabat les parts

dificils? (1)

Amb quina ) 0 0 o o

frequiéncia

tens dificultats

per ordenar

les coses

quan estas

fent una tasca

que requereix

organitzacio?

(4]

Amb quina

freqiiéncia tens @) ©) @) @) @)

problemes per

recordar cites o

obligacions? (3)

Quan has de

fer una tasca @) @) ®) ®) 'e)

que requereix

pensar molt,

amb quina

freqgliiencia

evites o

retardes

comencar-la?

(4)

Am‘b quina fre- 0 0 ') 0 o)

quéncia mous

continuament

o recargoles

les mans o els

peus quan has

d’estar assegut/

da durant molta

estona? (5)

Amb quina

freqiiéncia et

sents massa

actiu/vai

impulsat/da a

fer coses, com

si t’'empenyés

un motor? (6)
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Aquestes frases fan referéncia a la freqliéncia amb qué experimentes les situacions seguents,
en general

Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Molt sovint (5)
vegades (2) (€))
Tinc dificultat O @) O O O
per llegir i
comprendre
un text (1)
Tinc dificultats O O O O ©)

per escriure

correctament

(2
Tinc dificultats

per al calcul o e} o e} o)
matematic (3)

Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Totalmenten Més aviat en  Neutre (3) Més Totalment
desacord (1) desacord (2) aviat d’acord d’acord (5)

4)

M’ho passo bé
a les reunions
socials (1)
Sovint noto
que em costa
mantenir una
conversa

amb una altra
persona (2)

Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Totalmenten Més aviaten Neutre (3) Més aviat Totalment
desacord (1) desacord (2) d’acord (4) d’acord (5)
De vegades em O O O O O
sento realment

inatil (1)

Tinc una actitud

positiva cap a mi @) O @) @) @)
mateix/a (2)
Normalment em
preocupo molt
pel que sento (3)
Gairebé sempre O O O O O
sé com em sento

4)

Encara que em

senti malament, @) O @) O @)
procuro pensar

en coses agrada-

bles (5)
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Aquestes frases fan referéncia a com et comportes, en general
Mai (1) Poques De vegades  Sovint (4) Gairebé

vegades (2) ()] sempre (5)
Sé adaptar-me als O O O O O
canvis (10)
Puc gestionar
qualsevol situacio O O o O O
(12)
Veig el costat ®) 'e) O @) O
positiu de les
coses (11)
Em puc manejar
bé malgrat la @) @) @) @) @)

pressio o I'estrés

2

Després d’un greu

contratemps, solc @) @) O O @)
tornar a la carrega

(©))

Aconsegueixo

assolir les meves O O O O @)
fites malgrat les

dificultats (4)

Puc mantenir la

concentracio sota O o o o )
pressio (5)

Dificilment em e 0 0 0O 0
desanimo pels

fracassos (6)

Em defineixo com

una persona forta O O O e o)
(7)

Puc gestionar

els sentiments O O o o o
desagradables (8)

Indica amb quina frequiéncia has consumit les substancies segtients durant els Gltims 30 dies
Mai (1) Rarament (2) De vegades  Sovint (4) Molt sovint (5)
3)

Cocaina (1)

Alcohol (2)

Begudes
energeétiques (3)

Extasi, éxtasi
liquid o altres
drogues de sintesi
(pastis, pirules,
MDMA) (4)
Marihuana, haixix,
cannabis (5)

Heroina (6)
Tabac (7)
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Mai (1) Rarament (2) De vegades Sovint (4) Molt sovint (5)
)
Tranquil-litzants,
sedants o 9 © 9 Q ©
somnifers (8)
Amfetami- @) O ©) O O

nes, speed o

metamfetamines

9)

Al-lucinogens

(LSD, acid, o) o) o) o) o)
tripi, ketamina,

special-K, Ketolar,

Imalgene) (10)

Inhalables @) O O O O
volatils (cola,

pega, dissolvent,

poppers, nitrits,

gasolina) (11)

Bolets magics o) o) o) o) o)
al-lucionogens

(12)

Indica amb quina freqliencia has jugat amb diners, presencialment o per internet, en els darrers
30 dies

O Mai (1)

O Rarament (2)

O De vegades (3)

O Sovint (4)

O Molt sovint (5)

Indica si pertanys a un d’aquests col-lectius
O LGTBIQ+ (1)

O Persona migrant (2)

O Persona racialitzada (3)

O Persona amb discapacitat (4)

O Persona amb malaltia fisica cronica (5)

Indica si actualment t’han diagnosticat d’algun dels problemes de salut mental seglients (pots
marcar més d’una resposta):

O No tinc cap diagnostic de salut mental (1)

O Trastorn d’ansietat (2)

O Trastorn per estres posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu  (4)

O Trastorn de I’espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu  (7)
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O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofréenia o altres trastorns psicotics (9)

O Trastorn del comportament alimentari (10)

O Trastorn de I’'aprenentatge (dislexia, discalculia, disgrafia) (11)
O Trastorn per Déficit d’Atencié amb Hiperactivitat (TDAH) (12)
O Altres (13)

Indica si en algun altre moment de la teva vida t’han diagnosticat d’algun dels problemes de
salut mental seglients (pots marcar més d’una resposta):

O Mai m’han diagnosticat d’un problema de salut (1)

O Trastorn d’ansietat (2)

O Trastorn per estrés posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu (4)

O Trastorn de I’espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu (7)

O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (9)

O Trastorn del comportament alimentari (10)

O Trastorn de I’'aprenentatge (disléxia, discalculia, disgrafia) (11)

O Trastorn per Déficit d’Atencié amb Hiperactivitat (TDAH) (12)

O Altres (13)

Indica si actualment reps cap tractament relacionat amb problemes de salut mental (pots marcar
més d’una resposta)

O Tractament farmacologic (1)

O Tractament psicologic (2)

O No estic rebent cap tractament (4)

En quina mesura et sembla important que la teva universitat ofereixi les opcions seguients de
suport a la salut mental?

Gens important Poc important (2) Moderadament  Molt important (4)
(1) important (3)

presencial (1)

Atencié individual

Atencié grupal

presencial (2) o) 0O ') o
linia (3)

Autoajuda en
linia (4) O O O O
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Enquesta PDI

Estudi sobre salut mental en el sistema universitari de Catalunya
L’enquesta s’obrira en I'idioma principal en quée tinguis configurat el teu navegador (catala,
castella o angles); pots canviar I'idioma a la part superior dreta.

Benvolguda / Benvolgut,
Et convidem a participar en I’estudi sobre salut mental de I'estudiantat, del personal
d’administracié i serveis (PAS) i del personal docent i investigador (PDI) del sistema universitari
de Catalunya. Aquest estudi s’emmarca dins de les accions del projecte UNIDISCAT (Universitat
i Discapacitat a Catalunya).

La participacio és voluntaria i anonima. Si decideixes participar-hi, pero canvies de parer,
et pots retirar en qualsevol moment sense que quedin afectats els teus drets ni I'accés als
serveis de la Universitat de Barcelona (UB). El Comité d’Etica en Experimentacié Animal i
Humana de la Universitat Autonoma de Barcelona (CEEAH-UAB) ha aprovat aquest estudi i I’han
avalat els comites etics de les altres onze universitats del Sistema Universitari de Catalunya.
Perque puguis decidir si vols o no formar part d’aquest estudi, t’oferim informacié sobre el
motiu i els objectius de I'estudi, aixi com el que implica la teva participacio. Si us plau, llegeix
detingudament la informaci6 seglent.

Objectiu de I’estudi. Coneixer 'estat de la salut mental i del benestar emocional dels col-lectius
de la comunitat universitaria, per entendre millor les necessitats que se’n deriven, i proposar
programes de millora que les universitats puguin implementar.

Qui hi pot participar? L'estudiantat matriculat en qualsevol nivell de les titulacions universitaries
(grau, master o doctorat), el PAS i el PDI

Que implicara la teva participacio? Consistira a respondre una enquesta amb una série de
preguntes sobre les teves dades sociodemografiques, la teva situacio personal, la teva salut i el
teu benestar emocional. Es calcula que necessites uns 15 minuts per contestar-la.

Quins beneficis i riscos té la teva participacié? Permetra conéixer I'estat actual de salut
mental i benestar emocional de les persones que formen part de la Universitat, identificar les
necessitats d’intervencio i proposar estratégies que hi donin resposta. La teva participacié no
implica cap risc per a tu.

Quin Us es fara de les respostes? Les teves respostes es tractaran amb la més estricta
confidencialitat. La informacioé recopilada s’utilitzara per coneixer, en conjunt, la situacié dels
membres de la comunitat universitaria i mai no s’identificara cap participant individualment en
cap resultat.
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Confidencialitat i tractament de les dades. Totes les dades estan protegides i es tracten
d’acord amb la Llei de proteccio de dades (Llei organica 3/2018, del 5 de desembre, de
proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals) i el Reglament (UE) 2016/679 del
Parlament Europeu i del Consell de la UE, sobre la proteccio de les persones fisiques pel que fa
al tractament de dades de caracter personal i a la lliure circulacié d’aquestes dades.

Informacio basica sobre proteccio de dades

La Secretaria General de la Universitat de Barcelona és, en relacié amb el compliment de la
normativa de proteccio de dades personals, la responsable legal del tractament d’aquestes
dades en el marc de I’estudi. Aixo no implica que tingui accés a la informacio obtinguda,
excepte en cas d’obligacié legal (per exemple, si algu presenta una reclamacié davant I'autoritat
de control de proteccio de dades o davant d’un jutge o tribunal).

D’acord amb el Reglament general de proteccio de dades personals de la Uni6é Europea,
t'informem que les dades de contacte de la Secretaria General son Gran Via de les Corts
Catalanes, 585, 08007 Barcelona i secretaria.general@ub.edu, per si en algun moment vols exercir
els drets que et reconeix la normativa de proteccié de dades personals (pots accedir a les teves
dades i sol-licitar-ne la rectificacio, supressid, oposicid, portabilitat o limitacid). En cas que vulguis
exercir-los, hauras d’adjuntar una fotocopia del DNI o d’altre document valid que t’identifiqui.

Les dades personals que es recullin Unicament s’utilitzaran amb la finalitat de gestionar i executar
el present estudi segons el teu consentiment, que pots revocar en qualsevol moment sense que tingui
efectes retroactius. Els destinataris de les dades personals son la mateixa Universitat i, en concret,
I'equip investigador format per les universitats encarregades de I'estudi i, si n’hi ha, els encarregats del
tractament de les dades. A més, agquestes dades es poden posar a disposicié d’altres investigadors de
manera anonima, un cop transcorreguts dos anys a partir de la finalitzacié de I'estudi. No se cedeixen
dades a tercers, llevat que sigui per obligacio legal. Aquestes dades personals es conservaran fins que
s’hagin assolit els objectius de I'estudi i se n’hagin publicat els resultats.

Si consideres que els teus drets no s’han ates adequadament, pots comunicar-ho al delegat
de protecci6 de dades de la UB per correu postal (Gran Via de les Corts Catalanes, 585, 08007
Barcelona) o per correu electronic (protecciodedades@ub.edu). També pots presentar una
reclamacié davant I'’Autoritat Catalana de Proteccio de Dades (https://apdcat.gencat.cat/ca/inici).

Consentiment informat
En prémer el botd “Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el
que s’ha indicat més amunt” estas declarant que:
— Has llegit la informacié proporcionada i I’has entes, incloent-hi el caracter voluntari i
confidencial de la teva participacio
— Acceptes participar en aquesta investigacio, coneixes el teu dret a retirar-te’n quan vulguis i
els drets que t’assisteixen, tal com consta a la informacié facilitada a I’escrit de I’enquesta.
Fes clic al botd seglient per entrar a I’enquesta després d’haver consentit el tractament de les
teves dades personals, marcant la casella segiient:
O Consento el tractament de les meves dades personals d’acord amb el que s’ha indicat més
amunt (9)

150



Enquesta PDI

Indica la teva universitat

O Universitat de Barcelona (1)

O Universitat Autonoma de Barcelona (2)
O Universitat Politecnica de Catalunya (3)
O Universitat de Lleida (4)

O Universitat Pompeu Fabra (5)

O Universitat de Girona (6)

O Universitat Rovira i Virgili (7)

O Universitat Oberta de Catalunya (8)

O Universitat Ramon Llull (9)

O Universitat de Vic (10)

O Universitat Internacional de Catalunya (11)
O Universitat Abat Oliba (12)

Col-lectiu al qual pertanys
O Estudiantat (1)

O PAS (2)

O PDI (3)

Edat

Genere

O Dona (1)

O Home (2)

O Persona no binaria (3)
O Altres (4)
O Prefereixo no contestar (5)

Estat civil actual

O Solter/Soltera (1)

O Casat/Casada (2)

O Divorciat/Divorciada o Separat/Separada (3)
O Altres (4)

Tens fills?
O Si (1)
O No (2)

En cas afirmatiu, indica quants en tens:
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Indica la categoria actual

O Catedratic o catedratica d’universitat (1)

O Catedratic o catedratica d’escola universitaria (2)
O Titular d’universitat (3)

O Titular d’escola universitaria (4)

O Agregat / Agregada (5)

O Contractat doctor/a permanent (6)

O Contractat doctor/a no permanent (7)

O Associat / Associada (8)

O Ajudant doctor/a (9)

O Ajudant (10)

O Emerit / Emeérita (11)

O Altres (12)

Indica amb quina freqliencia experimentes les situacions segilients a la feina a la universitat

Mai (0) Poques Uncop Poques Uncopa Poques Tots els
vegades a al mes vegades lasetma- vegadesa dies (6)
Fany (1) (2) al mes (3) na (4) la setma-
na (5)

Em sento emocio-
nalment esgotat/
da per la feina (1)
Em sento cansat/
da al final de la
jornada de treball
(2

Estic cansat/ada
quan m’aixeco al
mati i he d’afron-
tar un altre dia al
meu lloc de treball
(©)

Treballar tot el
dia em provoca
tensio (4)

Puc resoldre de
manera eficag els
problemes que
em sorgeixen a la
feina (5)

Estic “cremat/
ada” per la feina
(©)

Contribueixo
efectivament al
que fa la meva
organitzacié (7)
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Mai (0) Poques Uncop Poques Uncopa Poques Tots els
vegades a al mes vegades lasetma- vegadesa dies (6)
any (1) (2) al mes (3) na (4) la setma-

na (5)

He perdut interés

per la feina O O O O O O O

des que vaig

comencar en

aquest treball (8)

He perdut O O @) O O ©) O

entusiasme per la

feina (9)

Al meu entendre

s6c bo/na a la ©) @) ©) O O @) @)

meva feina (10)

pleslille = | o o e o 0 o 0

seguir objectius a

la feina (11)

He aconseguit O O O O O O O

moltes coses

valuoses en

aquesta feina (12)

M’he tornat més

cinic/a respecte 'e) 'e) ®) 'e) 'e) ®) 'e)

a la utilitat de la

meva feina (13)

Dubto de la

transcendéncia i O O O O O O O

valor de la meva

feina (14)

A la feina, tinc

la seguretat que ©) O ©) O O @) O

soc eficag en la

finalitzacio de les

coses (15)

Indica el teu grau d’acord segons cada frase

Molten En Modera- Nid’acord Modera- D’acord Molt
desacord desacord dament en ni en dament (9] d’acord
1) (2) desacord desacord d’acord (7)

(3) (4) (5)

En la majoria
dels aspectes,
la meva vida és

com jo vull que
sigui (1)

Les circumstan-
cies de la meva
vida s6n molt
bones (2)
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Ni d’acord Modera-
dament
desacord desacord d’acord

3) (4) (5)

Molten En Modera-

desacord desacord dament en ni en

(1) 2

Estic satisfet/a
amb la meva vida

(]

D’acord Molt
(5)) d’acord
(7)

Fins ara he
aconseguit les
coses importants
que vull a la vida

(11)

Si pogués viure
la meva vida una
altra vegada, no
canviaria gairebé
res (12)

Indica quantes hores d’activitat fisica practiques a la setmana
O 30 minuts o menys (1)

O 1 hora - 2 hores (2)

O 3 hores - 4 hores (3)

O 5 hores o més (12)

Indica quantes hores dorms de mitjana cada dia
O 5 hores o menys (1)

O 6 hores (2)

O 7 hores (4)

O 8 hores (5)

O 9 hores o més (6)

Consideres que la teva dieta és saludable
O Si (1)
O No (2)

Indica les hores que estas connectat/da diariament a internet (mobil, PC, tauleta, rellotge

intel-ligent) que no siguin per treballar o estudiar
O Entre 0i 1 hora (1)
O Entre 1i2 hores (2
O Entre 2i 3 hores (3
O Entre 3i4 hores (4
O Entre 4i5 hores (5
O Més de 5 hores (6)

)
)
)
)
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En I’G4ltim mes, amb quina freqgléncia..

Mai (1) Gairebé mai
(2)

T’has sentit O O

incapac de

controlar les

coses impor-

tants a la teva

vida? (1)

De tant en
tant (3)

Sovint (4)

Molt sovint (5)

Has estat
segur/a O O
sobre la teva
capacitat per
gestionar els
problemes
personals? (2)

Has sentit que ®) 'e)
les coses et
van bé? (3)

Has sentit que
les dificultats @) O
se t’acumulen
tant que no
pots supe-
rar-les? (4)

En les Ultimes dues setmanes amb quina freqiiéncia...

Mai (1) Detanten Menys dela Més de la
tant (2) meitat del
temps (3)

T’has sentit o
alegre i de bon
humor (1)

O

O

meitat del
temps (4)

O

La major
part del
temps (5)

O

Sempre (6)

T’has sentit @) ©)
alegre i rela-
xat/ada (2)

O

O

O

T’has sentit
actiu/iva i O O
enérgic/a (3)

T’has sentit

despert/ e o
da, fresc/ai

descansat/ada

(4)

La teva vida
quotidiana ha
estat plena
de coses que
t’interessen

(5)
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Indica amb quina freqliéncia t’han afectat els problemes seglients en les dues darreres setmanes

Poc interés o
plaer a fer les
coses (1)

T’has sentit
decaigut/uda,
deprimit/da, o
sense esperan-
ces (2
Dificultat per
dormir o roman-
dre adormit/da,
o has dormit
massa (3)
T’has sentit
cansat/da o amb
poca energia (4)
Has tingut poca
gana o has
menjat massa
)]

T’has sentit
malament amb
tu mateix/a, o
que ets un
fracas o que
has quedat
malament amb
tu mateix/a o
amb la teva
familia (6)

Has tingut
dificultat per
concentrar-te en
coses com llegir
el diari o veure
televisio (7)

Et movies o
parlaves tan
lent o estaves
tan inquiet/a o
agitat/ada que
altres persones
podien notar-ho
(8

Tenies pensa-
ments sobre si
estaries millor
mort/a o sobre
fer-te mal d’al-
guna forma (21)

Cap dia (1) Diversos dies (2) Més de la meitat Gairebé cada dia
dels dies (3) (4)
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
@) @) O O
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Indica amb quina frequiéncia t’han afectat els problemes seglients en els Ultims 15 dies

Cap dia (1) Diversos dies (2) Més de la meitat Gairebé cada dia
dels dies (3) (4)
T’has sentit ner- O O O O
viés/osa, ansios/
osa o molt alterat/
da (9)
No has pogut O O O O
deixar de preocu-
par-te (10)
T’has preocupat
massa per diferents @) O @) @)
coses (11)
Has tingut dificultat o o o o
per relaxar-te (12)
T’has sentit tan
intranquil/il-la que O O O ©)
no podies estar
quiet/a (13)
T’has irritat o
enfadat amb facili- O O O O
tat (14)
Has tingut por, com o ) o o

si passés alguna
cosa terrible (15)

Les frases seglents es refereixen a accions o situacions sobre els teus habits alimentaris.

Si(1) No (2)
Et provoques el vomit perque
et sents massa ple/plena? (1) @) @)

Et preocupa haver perdut el ®) O
control sobre la quantitat que
menges? (2)

En els darrers 3 mesos, has
perdut més de sis quilos? (3) O O
Creus que estas gras/grassa ®) ®)

encara que altres et diguin
que estas massa prim/a? (4)

©) ©)

Creus que el menjar domina
la teva vida? (5)

Marca la casella que millor descrigui la manera com t’has sentit i comportat en els darrers
6 mesos

Mai (1) Poques De vegades Sovint (4) Molt sovint
vegades (2) (3) (5)

Amb quina frequiéncia 0) O O ®) o
tens dificultats per

acabar els detalls

finals d’un projecte,

un cop has acabat les
parts dificils? (1)
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Mai (1) Poques De vegades Sovint (4) Molt sovint
vegades (2) (3) (5)
Amb quina freqgliéncia o o o o o

tens dificultats per
ordenar les coses
quan estas fent una
tasca que requereix
organitzacié? (2)
Amb quina freqiiéncia
tens problemes per O O O O O
recordar cites o
obligacions? (3)
Quan has de fer una
tasca que requereix @) ©) O O O
pensar molt, amb
quina freqiiéncia
evites o retardes

ar-la? (4)
Amb quina freqgiiéncia ) O O O 'e)
mous continuament o
recargoles les mans
0 els peus quan has
d’estar assegut/da
durant molta estona?
()
Amb quina freqiiéncia
et sents massa actiu/ O O O O O
va i impulsat/da a fer
coses, com si t’em-
penyés un motor? (6)

Aquestes frases fan referencia a la freqgliencia amb qué experimentes les situacions seglents,
en general

Mai (1) Poques De vegades Sovint (4) Molt sovint
vegades (2) (3) (5)

Tinc dificultat per O O @) ®) @)
llegir i comprendre un
text (1)

Tinc dificultats per
escriure correcta- @) O O O @)

ment (2)
Tinc dificultats per al
calcul matematic (3) O o o o ®

Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Totalment Més aviat Neutre Més aviat Totalment d’
en des- en des- () d’acord acord (5)
acord (1) acord (2)

M’ho passo bé a les reunions

socials (1)

Sovint noto que em costa
mantenir una conversa amb
una altra persona (2)
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Indica el teu grau d’acord amb cada frase

Totalment Més aviat Neutre Més aviat Totalment
De vegades em sento real-
ment inutil (1)

en desacord en des- ()] d’acord d’acord (5)

(1) acord (2) (4)
Tinc una actitud positiva cap
a mi mateix/a (2)
Normalment em preocupo
molt pel que sento (3)
Gairebé sempre sé com em
sento (4)
Encara que em senti mala-
ment, procuro pensar en e} 0O
coses agradables (5)

Aquestes frases fan referéncia a com et comportes en general

Mai (1) Poques De vegades Sovint (4) Gairebé
vegades (2) (3) sempre (5)

Sé adaptar-me als canvis (9) 'e) O O @) O
Puc gestionar qualsevol O O O O O
situacio (10)

Em puc manejar bé malgrat la

pressio o I'estrés (2) O O o O O

Després d’un greu contra-

temps solc tornar a la carrega o) o) e} e} o)
(©)

Aconsegueixo assolir les

meves fites malgrat les O O O O O
dificultats (4)

A . 7

Puc mantenir la concentracio 0 0 o) o) 0

sota pressio (5)

Dificilment em desanimo pels
fracassos (6) ©) ©) O @) O

Em defineixo com una perso- @) @) e o) )
na forta (7)

Puc gestionar els sentiments
desagradables (8)

O O @) @) O

Indica amb quina freqliencia has consumit les substancies segtients durant els ultims 30 dies
Mai (1) Rarament Devegades Sovint Molt sovint

(2) (3) (4) (5)

Cocaina (1)

Alcohol (2)

Begudes energétiques (3)
Extasi, éxtasi liquid o altres

O OO0O0
O OO0O0
O OO0O
O O0OO0O0
O OO0O

drogues de sintesi (pastis,

pirules, MDMA) (4)

Marihuana, haixix, cannabis

(©) O O O O O
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Mai (1) Rarament Devegades Sovint Molt sovint

(2) 3) (4) (5)

o o o o o
Tranquil-litzants, sedants o '®) '®) 'e) 'e) @)
somnifers (8)

Anfetamines, speed o

metanfetamines (9) O O O O O
Al-lucinogens (LSD, acid, tripi,

ketamina, special-K, Ketolar, o) o) o) o) o)
Imalgene) (10)

Inhalables volatils (cola, pega,

dissolvent, poppers, nitrits, O O O O O
gasolina) (11)

gzl)ets magics al-luciondgens 0 0 0 0O 0

Indica amb quina freqliencia has jugat amb diners, presencialment o per internet, en els darrers
30 dies

O Mai (1)

O Rarament (2)

O De vegades (3)

O Sovint (4)

O Molt sovint (5)

Indica si pertanys a un d’aquests col-lectius
O LGTBIQ+ (1)

O Persona migrant (2)

O Persona racialitzada (3)

O Persona amb discapacitat (4)

O Persona amb malaltia fisica cronica (5)

Indica si actualment estas diagnosticat d’algun dels problemes de salut mental seglients (pots
marcar més d’una resposta)

O No tinc cap diagnostic de salut mental (1)
O Trastorn d’ansietat (2)

O Trastorn d’estres posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu  (4)

O Trastorn de I’espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu (7)

O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofréenia o altres trastorns psicotics (9)
O Trastorn del comportament alimentari (10)

160



Enquesta PDI

O Trastorn de I'aprenentatge (disléxia, discalculia, disgrafia) (11)
O Trastorn per Déficit d’Atencié amb Hiperactivitat (TDAH) (12)
O Altres (13)

Indica si en algun altre moment de la teva vida t’han diagnosticat d’algun dels problemes de
salut mental seglients (pots marcar més d’una resposta):

O Mai m’han diagnosticat d’un problema de salut mental (1)

O Trastorn d’ansietat (2)

O Trastorn per estres posttraumatic (3)

O Trastorn depressiu (4)

O Trastorn de I’espectre autista (5)

O Trastorn bipolar (6)

O Trastorn obsessiu compulsiu (7)

O Trastorn de la personalitat (8)

O Esquizofrenia o altres trastorns psicotics (9)

O Trastorn del comportament alimentari (10)

O Trastorn de I’'aprenentatge (disléxia, discalculia, disgrafia) (11)

O Trastorn per Deficit d’Atencié amb Hiperactivitat (TDAH) (12)

O Un altre (13)

Indica si actualment reps tractament relacionat amb problemes de salut mental (pots marcar
més d’una resposta):

O Tractament farmacologic (1)

O Tractament psicologic (2)

O No estic rebent cap tractament (3)

En quina mesura et sembla important que la teva universitat ofereixi les opcions seguents de
suport a la salut mental?

Gens Poc Moderadament Molt
important (1) important (2) important (3) important (4)

Atencio individual presencial (1)
Atencié individual en linia (5)
Atencié grupal presencial (2)

Atencié grupal en linia (3)

, .

Autoajuda en linia (4)

©O0OO0OO0OO0
©OO0OO0OO0OO0
©OO0OO0OO0O0
OO0OO0OO0O0
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Informacié de I'estudi i consentiment informat

Informacio de I’estudi
| consentiment informat

Benvolgut, benvolguda,

Et convidem a participar en I’estudi sobre salut mental dels estudiants, el PTGAS i el PDI que
s’esta duent a terme a totes les universitats catalanes de manera conjunta.

La participacié és voluntaria i anonima. Si decideixes participar-hi, perd canvies de parer, et
pots retirar en qualsevol moment, sense que per aixo es vegin afectats els teus drets ni I’'accés
als serveis de la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya. Aquest estudi ha estat
aprovat pel Comité d’Etica i Experimentacié Animal i Humana de la Universitat Autdbnoma de
Barcelona (CEEAH-UAB) i avalat pels Comités Etics de les altres 11 universitats del sistema
universitari de Catalunya. Perque puguis decidir si vols o no formar part d’aquest estudi t’oferim
informacié sobre la rad i els seus objectius, aixi com que implica la teva participacié. Si us plau,
llegeix detingudament la informacié seglient:

Quin és I'objectiu d’aquest estudi? Coneixer I’estat de salut mental i del benestar emocional
dels diferents col-lectius de la comunitat universitaria i el seu impacte sobre les diferents
activitats universitaries, per coneixer millor les necessitats i procedir posteriorment a la
implementacio de programes d’intervencio.

Qui pot participar en aquest estudi? L'estudiantat matriculat a qualsevol nivell de les
titulacions universitaries (grau, master o doctorat), el personal técnic, de gestid i d’administracio
i serveis, i el personal docent i investigador.

Queé implicara la teva participacio? Consistira en I'assisténcia a un grup focal (presencial o virtual)
de 6-8 persones representatives dels diferents col-lectius i universitats de Catalunya, en el qual
durant 60 a 90 minuts aproximadament, amb la facilitacié d’'una persona moderadora, es reflexionara
sobre la salut mental i el benestar emocional, i les possibles intervencions per millorar-les en el si de
les universitats. Durant el transcurs de la sessi6 s’enregistrara I'audio i/o video.

Quins son els beneficis i els riscos de la teva participacio? La teva participacié permetra
coneixer |'estat actual de salut mental i benestar emocional de les persones que formen part de
la Universitat, identificar les necessitats d’intervencio i proposar estrategies que donin resposta
a aquestes necessitats. La teva participacié no implica cap risc per a tu.

Quin Us es fara de les respostes? Les teves respostes seran tractades amb la més estricta
confidencialitat. La informacioé recopilada s’utilitzara per coneixer, en conjunt, la situacié dels
membres de la comunitat universitaria i mai no s’identificara cap participant individualment en
cap resultat.
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Confidencialitat i tractament de les dades. Totes les dades estaran protegides i seran
tractades d’acord amb la Llei de proteccid de dades (Llei organica 3/2018, de 5 de desembre,
de proteccid de dades personals i garantia dels drets digitals) i el Reglament (UE) 2016/679 del
Parlament Europeu i del Consell de la UE, relatiu a la proteccié de les persones fisiques quant al
tractament de dades de caracter personal i la lliure circulacié d’aquestes dades.
Informacio basica sobre proteccié de dades. Si aixi ho desitges, pots exercir els teus drets
reconeguts pel Reglament europeu de proteccié de dades personals dirigint-te a Salvador Simo6
(salvador.simo@uvic.cat) amb la teva sol-licitud i una fotocopia del DNI. Les sol-licituds per
exercir els drets estan disponibles a la web de I’Oficina de Proteccié de Dades de la Universitat
de Vic-Universitat Central de Catalunya (dpd@uvic.ca).

Aixi mateix, pots presentar reclamacions davant I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades
(apdcat.gencat.cat/ca/inici/) i formular les consultes que consideris necessaries al delegat de
Proteccié de Dades de la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya (dpd@uvic.cat).

Consentiment informat
La persona participant DECLARA (marca amb una creu en els requadres):

O Haver llegit i entes la informacio relativa a la participacio en I’estudi

O Estar d’acord amb la participacié en I’estudi i donar el seu consentiment per comunicar les
seves dades a la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya en els termes indicats en
el document informatiu

Nom i coghoms
DNI
Signatura:

[municipi] , de de 2023

Si desitges obtenir informacié dels resultats globals de la recerca, un cop siguin publicats, indica
una adrecga de correu electronic a continuacio:

Adreca de correu electronic

El responsable del projecte a la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya, Salvador Simo.
Les dades seran conservades mentre siguin necessaries per a les finalitats del tractament

i per fer front a les eventuals responsabilitats que se’n puguin derivar, sense perjudici de
I’exercici dels drets que el RGPD reconeix a les persones titulars de les dades. A més, aquestes
dades seran posades a disposicié d’altres investigadors de manera anonimitzada un cop
transcorreguts 2 anys a partir de la finalitzacio del projecte. El tractament de les teves dades

no comporta decisions automatitzades, ni I’elaboracié de perfils amb finalitats predictives de
preferéncies personals, comportaments o actituds.
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Informacio basica sobre proteccié de dades: Si aixi ho desitges, pots exercir els teus drets
reconeguts pel Reglament europeu de proteccié de dades personals adrecant-te a Salvador
Simo (salvador.simo@uvic.cat) amb la teva sol-licitud i una fotocopia del DNI. Les sol-licituds per
exercir els drets estan disponibles a la web de I’Oficina de Proteccié de Dades de la Universitat
de Vic-Universitat Central de Catalunya (https://mon.uvic.cat/politica-de-proteccio-de-dades/).
Aixi mateix, pots presentar reclamacions davant I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades
(apdcat.gencat.cat/ca/inici/) i formular les consultes que consideris necessaries al delegat de
Protecci6 de Dades de la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya dpd@uvic.cat.

AUTORITZACIO DRETS D’'IMATGE
Indica si autoritzes I’Us, exclusivament per a finalitats de recerca, de la teva imatge (fotografies,
audios i/o videos) que s’hagi obtingut en el transcurs de I’estudi UNIDISCAT.

Sr/a. , amb DNI

[]Autoritzo  [] No autoritzo

La captacio, reproduccio i difusioé de la meva imatge en memories o documents informatius
utilitzats amb finalitats de divulgacié de les seves activitats, serveis i iniciatives.

Signatura:

[municipi] , de de 2023

Informacio basica sobre proteccié de dades: Si aixi ho desitges, pots exercir els teus drets
reconeguts pel Reglament europeu de proteccié de dades personals adregant-te a Salvador
Simo (salvador.simo@uvic.cat) amb la teva sol-licitud i una fotocopia del DNI. Les sol-licituds per
exercir els drets estan disponibles a la web de I’Oficina de Proteccié de Dades de la Universitat
de Vic-Universitat Central de Catalunya https://mon.uvic.cat/politica-de-proteccio-de-dades/
Aixi mateix, pots presentar reclamacions davant I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades
(apdcat.gencat.cat/ca/inici/) i formular les consultes que consideris necessaries al delegat de
Proteccié de Dades de la Universitat de Vic-Universitat Central de Catalunya (dpd@uvic.cat).
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Preguntes grup focal

Preguntes grup focal

L’'OMS (2022) defineix la salut mental com «un estat de benestar en el qual cada individu
desenvolupa el seu potencial, pot afrontar les tensions de la vida, pot treballar de manera
productiva i fructifera, i pot aportar alguna cosa a la seva comunitat».

Quina seria la teva definicio de salut mental?

Com ha afectat la pandémia la salut mental als campus universitaris, en general, i la
teva propia salut mental, en particular?

Com ha afectat la pandémia la teva propia salut mental?

Com qualificaries el teu estat de salut mental? (Durant la fase més aguda de la pandéemia
i ara).

Quines estratégies personals has posat en marxa per millorar la teva salut mental?
Durant el temps de la pandémia o en el present, has consumit o consumeixes algun tipus
de medicament sense recepta medica per millorar la teva salut mental?

. Quins motius creus que tenen les persones que ho fan?

Creus que es parla i s’aborda de manera suficient la salut mental als

campus universitaris?

Quins aspectes de la teva vida al campus (com a estudiant/PDI/PTGAS) creus que
repercuteixen negativament en la teva salut mental? (factors de malestar/estres
académic o financer).

| positivament? (factors de benestar/protectors/resiliéncia).

Quines propostes faries a partir de la teva experiéncia per millorar la salut mental als
campus universitaris?

En quins formats t’agradaria que fos la intervenci6?

Grupal/individual

Virtual/presencial

Psicoeducatiu/experiencial

Mixtos o per col-lectius (estudiants, PDI, PTGAS)

. Algun comentari final?
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