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La salut mental és un fenomen que està a l’ordre del dia a l’agenda mediàtica, entre d’altres, per 

la situació viscuda durant la pandèmia de COVID-19. Tot i això, prèviament ja era rellevant, tant 

per la prevalença d’afectacions a aquesta, com per les implicacions del patiment psíquic en 

l’experiència viscuda, específicament, en la vida quotidiana i la subjectivitat. Un dels elements 

clau d’aquest patiment psíquic és l’estigma, que pot donar pas a pràctiques i actituds de les 

professionals de salut mental que han estat objecte de crítica, com les pràctiques de tancament  

que aquí analitzem com a experiència subjectiva. 

Per tal de comprendre aquesta experiència partim de la informació de recerques anteriors, que 

exposen l’internament psiquiàtric involuntari com una vivència marcada per l’avorriment, la por, 

la manca de privacitat i d’informació de les persones usuàries en l’internament, la disrupció de 

la pròpia vida i del control sobre aquesta, la pèrdua d’independència i la situació de 

paternalisme, les pràctiques coercitives, i les diverses estratègies d’afrontament per part de les 

usuàries  (Chevalier et al., 2018; Duque et al., 2021; Loft & Lavender, 2016; Norvoll & Pedersen, 

2018; Seed et al., 2016; Wyder et al., 2015). 

Una característica comuna en aquestes recerques és la manca de perspectiva de gènere. Així 

doncs, en aquest treball incorporem aquesta mirada mitjançant la marca de gènere en les 

pràctiques (Mora & Pujal Llombart, 2018) i estudiem de quina manera les característiques 

exposades anteriorment sobre l’experiència subjectiva en l’internament psiquiàtric involuntari 

es manifesten en el nostre marc territorial i temporal més proper. 

Per a realitzar aquesta recerca conceptualitzem l’internament psiquiàtric involuntari com un 

estat d’excepció en la institució total governada pel model biomèdic i el poder disciplinari,  

partim de la concepció constructivista social de les categories diagnòstiques, i posem en el 

centre l’experiència subjectiva mitjançant la perspectiva en primera persona (Bacigalupe et al., 

2020; Gallo Acosta & Quiñones Useche, 2019; Goffman, 2019; Jacob & Foth, 2013; Moreno 

Pestaña, 2021; Weller, 2017). 

Així doncs, la pregunta d’investigació és:  

Quines són les experiències subjectives de les persones que han patit un ingrés involuntari en els 

centres finançats amb recursos públics, a la província de Barcelona, des del 2000 fins al 2019? 

D’aquesta manera, els objectius són descriure aquestes experiències subjectives, comprendre 

el seu significat per a les persones que les han patit i identificar si hi ha diferències de gènere. 

El disseny que utilitzem és de caràcter abductiu, de manera que hi ha processos de 

retroalimentació en les diverses etapes de la recerca. A més, la metodologia més adient és la de 

tipus qualitativa, per a copsar com els fets “es viuen i es relaten” (Vallès, 2002, p. 55). Pel que fa 

a la tècnica utilitzada es tracta d’entrevistes individuals, en profunditat i semi-estructurades, 

mitjançant un mostreig intencional o estratègic a partir d’una graella tipològica (Verd & Lozares, 

2016). El perfil establert ens permet buscar a persones que hagin viscut una experiència 

d’internament psiquiàtric involuntari, en algun centre de Catalunya finançat amb recursos 

públics, posteriorment a l’any 2000.  

A partir de les 5 entrevistes, que suposen un total de 109 pàgines transcrites, realitzem una 

anàlisi de contingut (AC) qualitativa descriptiva mitjançant la codificació a través del software 

Atlas.ti, (la unitat hermenèutica té un total de 21 codis i 487 cites). Els resultats obtinguts els 
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hem estructurat entorn als eixos següents: les rutines en la institució total psiquiàtrica, les 

relacions en la institució total psiquiàtrica, l’etiquetatge diagnòstic com a saber psiquiàtric i 

poder disciplinari, paternalisme i agència, control i vigilància, pràctiques coercitives i estat 

d’excepció, voluntarietat – involuntarietat, agència i estratègies d’afrontament, i subjectivitat i 

ideals sobre la institució. Hem analitzat les diferències de gènere a través de l’anàlisi dels 

components de cura i provisió de les pràctiques psiquiàtriques que han narrat les persones 

entrevistades. 

La totalitat de resultats apunten a una experiència subjectiva on hi ha una relació amb les 

professionals basada en els càstigs i recompenses, amb una arbitrarietat en la informació (que 

entra en contradicció amb els drets humans) i on es contraposa el model de provisió 

(generalitzat) en l’atenció de les usuàries, amb les demandes i propostes de cura per part 

d’aquestes. 

Així doncs, algunes usuàries viuen l’experiència de l’internament psiquiàtric involuntari com una 

gàbia, una presó que genera dinàmiques deshumanitzants, desapoderants, i que afecten de 

manera negativa en la vida quotidiana, fins al punt que les usuàries relaten que és l’internament 

psiquiàtric involuntari el que fa embogir.  

Per concloure, les aportacions d’aquest treball han deixat obertes noves línies de recerca. Així, 

seria interessant veure fins a quin punt aquests resultats sobre la provisió i la cura es donen en 

altres institucions totals semblants, com les presons. 
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