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Lany 2019 ha estat I'any de tancament de la Planificacié Estratégica
més col-laborativa que havia fet el Consorci Sanitari Integral fins al
moment. Durant el periode 2017-2019 s’han finalitzat un total de
320 accions/projectes (un 73% del total del pla) i s’han assolit 313
indicadors (un 71% dels definits).

Han cobrat importancia temes com |'apoderament de l'usuari vers la
seva salut, hem treballat per millorar la comunicacié amb els nostres
pacients, hem millorat documents dirigits a pacients a través d’equips
multidisciplinaris i en definitiva, hem treballat per a la promocié de la
salut. Ens hem acostat a les necessitats dels usuaris i hem instal-lat wifi
a moltes arees dels nostres centres.

Un dels exemples més clars d’aquest enfocament cap a la prevencié ha
estat la Cardiowalk, dins de la Setmana del Cor. Més de 300 persones
es van sumar als 5 km de passejada, amb el suport del Servei d’Atencio
Primaria Baix Llobregat Centre — Litoral, I'Ajuntament de Sant Joan
Despi, el Centre excursionista Despi, el Col-legi de Metges de Barcelona,
AstraZeneca i I’'Agrupacié Barga Jugadors. Un bon posicionament com a
referents en promocio de la salut en el territori. | aixi ho van demostrar
els nostres professionals als Salut Games, aconseguint la segona posicio
entre totes les empreses del sector salut que hi competien.

Hem treballat com retenir el talent i hem acreditat arees d’excel-léncia,
hem potenciat la docéncia, la recerca i la innovacio. En aquest sentit,
hem creat juntament amb la UIC el Master en Patologia i Cirurgia de
Peu i Turmell amb la UIC. Hem guanyat una placa de professor agregat
de la Facultat de Medicina de la UB, un pas més per convertir-nos en
hospital universitari.

El Departament de Salut va triar I'Hospital Moises Broggi per presentar
els ajuts a la compra innovadora. El CSI era la primera vegada que
hi accedia aquest ajut, amb Salut@cat, un projecte de telemedicina
entre CSI'i ICS. Salut@cat és un dels 18 projectes innovadors impulsats
per entitats de la xarxa publica de salut, amb 'objectiu de millorar la
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qualitat i eficiencia dels serveis i els resultats en salut en el conjunt
del sistema.

| en Innovacid hem tingut molts altres projectes que han sorgit
de les idees dels propis professionals: hem obert nous caixers de
salut al centres d’atencié primaria per agilitzar i donar autonomia
als pacients, hem incorporat tauletes per a les visites a domicili de
I'atencio primaria per ser més eficients o hem incorporat carregadors
de mobils fixes com a nou servei a l'usuari, participem a eCare, un
projecte europeu innovador per prevenir la fragilitat de les persones
grans o hem desenvolupat TeCuide, una aplicacié dirigida a cuidadors.
Tot aix0 ha anat acompanyat d’un augment de la nostra presencia
en xarxes socials com Twitter. El Servei de Cirurgia Ortopedica i
Traumatologia obria a mitjans d’any un compte, que s’ha convertit
en un dels comptes COT amb més seguidors.

| aquest any també ha sigut de reconeixements. Ens ha omplert
d’orgull de pertinenga veure com un company guanyava el Premi
a I'Excel-lencia del Col-legi Oficial de Metges de Barcelona en
Medicina d’Atencié Hospitalaria. | també com I'Area de Diagnostic
del Sistema Nerviés era reconeguda amb el Premi Best Spanish
Hospitals Awards, una area on hi treballa I'equip del Servei de
Neurologia amb col-laboracié de Medicina Intensiva, Urgéncies,
Infermeria i els serveis de suport, aixi com també el Servei de
Documentacio Clinica.

| fent balang, també hem donat els resultats de la Unitat de
Rehabilitacié Intensiva d’Ictus, nascuda ara fa tres, una aposta de
servei que s’ha consolidat i que ha donat uns excel-lents resultats:
el 80% de les persones que passen per la Unitat de Rehabilitacid
Intensiva d’Ictus evoluciona d’una dependeéncia severa a una lleu.

Vull finalitzar aquesta presentacié amb I'agraiment més sincer a
totes i tots els professionals del CSI que amb el seu esforg ho han fet
possible.

Presentacio

Carles Constante
Director general del Consorci Sanitari Integral
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El Consorci Sanitari Integral és una entitat juridica publica
participada pel Servei Catala de la Salut, I'Institut Catala de la Salut,
els ajuntaments de I'Hospitalet de Llobregat i Sant Joan Despi, el
Consell Comarcal del Baix Llobregat i la Creu Roja.

Lentitat va néixer I'any 2000 per donar una resposta de qualitat a les
demandes sanitaries i socials de les seves poblacions de referéncia:
més de 620.000 habitants residents a I"Hospitalet de Llobregat,
Barcelona i el Baix Llobregat.

Avui dia compta amb més de 3.200 professionals, repartits en
centres especialitzats en atencid: primaria, hospitalaria (aguts i

sociosanitaria) i social. n

- Hospitals d’aguts: Hospital General de I'Hospitalet, Hospital de Sant
Joan Despi Moises Broggi i Hospital Dos de Maig

- Hospital sociosanitari: Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet

- Centres d’atencio especialitzada (CAE): CAE Cornella de Llobregat,
CAE Sant Feliu de Llobregat i CAE Ronda la Torrassa

- Centres d’atencié primaria (CAP): CAP Collbanc, CAP la Torrassa i
CAP Sagrada Familia (amb dues arees basiques de salut (ABS), I'ABS
Sagrada Familia i I’ABS Collblanc).

- Residéncies per a gent gran: Residencia Collblanc Companys Socials
i Residencia Francisco Padilla.

A més també hi compta amb:
- Un servei de valoracié de la dependéncia
- Un servei de valoracié del grau de discapacitat




f¥L) BAIX LLOBREGAT
B HospiTaL ' RESIDENCIA
B cae B SOCIOSANITARI
H ass

Hospital Sant
Joan Despi | TV3

Sant Feliu -
Consell Comarcal

Pubilla Cases

Collblanc

L’HOSPITALET

BARCELONA

4 B8

2. El Consorci

{ﬁSant Pau @.

Dos de Maig

El Consorci
2.1. Uentitat
[

(1) CAE Sant Feliu

@ Hospital de Sant Joan Despi
Moises Broggi

(3) CAE Cornella
@ Residencia Francisco Padilla

@ Hospital Sociosanitari de
I'Hospitalet

@ Hospital General de I'Hospitalet

(@ Residencia Collblanc
Companys Socials

ABS Collblanc

(9) ABS LaTorrassa
CAE La Torrassa

() ABS Sagrada Familia
@2 ABS Gaudi

@3 Hospital Dos de Maig




T

Consell Rector

El Consell Rector és el maxim organ de govern del Consorci. Actualment el
formen 11 persones representants de les entitats consorciades: el Servei
Catala de la Salut, I'Institut Catala de la Salut (sense nomenar actualment),
el Consell Comarcal del Baix Llobregat, 'Ajuntament de Sant Joan Despi,
I’Ajuntament de I’"Hospitalet de Llobregat i la Creu Roja.

Les seves funcions principals, tal i com defineixen els seus estatuts entre
d’altres, sén l'orientacio general de les activitats del Consorcidins dels objectius
estatutaris de I'Entitat i la conseglient aprovacié dels plans estrategics i
dels plans plurianuals d’actuacid, reflectits al pressupost anual; I'aprovacio
dels comptes anuals, que comprenen el balang de situacié a final d’any, el
compte de pérdues i guanys i la memoria corresponent a I'exercici anterior, i
I'aprovacio de la liquidacié del pressupost anual. Totes les actuacions tenen
com a referencia el codi de bon govern.

Al 2019, aquest organ presentava l'estructura segient:

President
(vacant)
Servei Catala de la Salut

Vicepresidenta
Marta Alvarez Daroca
Servei Catala de la Salut

El Consorci
2.2. Organs de govern
I

Vocals
Josep Quitet Torner
Creu Roja de Catalunya

Jesus Husillos Gutiérrez
Ajuntament de I'Hospitalet de Llobregat

José Antonio Pujante Conesa
Servei Catala de la Salut

Antoni Poveda Zapata
Ajuntament de Sant Joan Despi
Josep Casademont Gou

Servei Catala de la Salut

Carme Bertral Lopez
Servei Catala de la Salut

Caridad Pontes Garcia
Servei Catala de la Salut

Xavier Paz Penche
Ajuntament de Molins de Rei

Secretaria
Meritxell Serra Garreta

2. El Consorci
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CONSELL RECTOR 2.3. Organigrama

A 2019, l'estructura organitzativa del
Consorci va ser la seglent:
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2.4 Iniciatives externes

El Consorci Sanitari Integral esta adherit a la Xarxa Catalana d’Hospitals i
Centres Promotors de la Salut (HPH-Catalunya) des del naixement de la
mateixa, I'any 2011. En l'actualitat, és la seu de reunions de la Comissio
Permanent, el maxim organ de govern. Com a centre participa en diferents
grups de treball especialitzats en alfabetitzacid en salut i salut laboral. La
informacié de la Xarxa esta disponible a www.promociodelasaluthph.cat.
LU'HPH Catalunya és la representant a Espanya de la International Network of
Health Promoting Hospitals and Health Services (HPH).

lgualment, es treballa estretament amb associacions sense anim de lucre
en els diferents programes que desenvolupa: voluntariat, participacio,
promocio de la salut, accions comunitaries o difusié de les mateixes entitats,
als propis centres amb cesid d’espais.

Els quatre hospitals del Consorci estan acreditats peridodicament dins de la
Xarxa Catalana d’Hospitals Sense Fum. Com a a categoria “Bronze” estan:
I'Hospital General de I’'Hospitalet, I'Hospital Dos de Maig de Barcelona i
I’'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi. Com a categoria “Membre”:

2.5 Afiliacié a associacions

El Consorci

I"'Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet. La Xarxa promou mesures de control
del tabaquisme per a un ambient saludable per a tothom.

El Consorci Sanitari Integral esta adherit al Pacte Mundial de les Nacions
Unides, unainiciativa que té per objectiu aconseguir un compromis voluntari
de les entitats en responsabilitat social, per mitja de laimplementacié de 10
principis basats en els drets humans, laborals, mediambientals i de lluita
contra la corrupcid. En la memoria es recullen les accions més destacades
que ha dut a terme I'entitat per integrar els principis del Pacte en la seva
estratégia, cultura i practiques diaries. El Consorci es compromet a seguir
donant suport i implementar aquests principis en el marc de la seva esfera
d’influéncia.

D’altra banda, el Consorci també es fa particip dels Objectius de
Desenvolupament Sostenible (ODS), un conjunt d’objectius globals per
erradicar la pobresa, protegir el planeta i assegurar la prosperitat per a tots
com a part d’'una nova agenda de desenvolupament sostenible, definits per
I'Assemblea General de Nacions Unides.

El Consorci esta associat del Consorci Social i Sanitari de Catalunya (CSC), una entitat publica de caracter local i base associativa. El CSC exerceix la representacio
i defensa del prop d’un centenar d’associats, als quals presta un marc de proteccio, de reforcament i desenvolupament de les seves funcions en relacié als
serveis socials i de salut. Tots els associats al CSC sén entitats publiques o privades sense anim de lucre.

El Consorci també esta associat a la Unié Catalana d’Hospitals (UCH), una associacio empresarial de referencia al sector sanitari i social.

2. El Consorci
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Marc estrategic
3.1. Missio, visio i valors

La politica de qualitat del Consorci Sanitari Integral estableix el marc estratégic mitjancant el qual es defineix la radé de ser del Consorci (missid), allo que el
Consorci vol arribar a ser (visid) i els valors amb els quals es fa aquest cami.

Missio

Som una organitzacio sanitaria i social,
integrada i compromesa amb el seu ter-
ritori, que ofereix una assistencia cen-
trada en la persona.

Tenim un gran coneixement i els nostres
motors sén la innovacio, la docencia i la
recerca.

3.Marc estrategic

Oferir una assistencia humanitzada i de
qualitat, amb un enfocament integral i
personalitzat que aporti valor afegit als
pacients i als ciutadans, i oberta als nous
reptes i necessitats del territori.

Ser referents per la nostra gestié del
coneixement, la captacié i retencié del
talent, a partir del lideratge dels nostres
professionals i a la qual tots tinguem un
alt sentiment de pertinenca.

Ser referents en qualitat, innovacio,
docencia, recerca i la generacio de
recursos que ho facin possible.

3

Jolors

Valors

Qualitat professional
(valor pragmatic): Fem-ho bé.

Equip

(valor central i nuclear):
Fem-ho junts.

Compromis
(valor etic): Fem-ho!

Desenvolupament
(valor de desenvolupament):
Fem-ho millor.
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3.2. Pla estrategic
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El cami per anar avancant cap a la visié es concreta en el Pla estrategic. El Consell Rector, maxim organ de govern del Consorci Sanitari Integral, va definir a principis del
2017 els cinc eixos estrategics (cinc idees) com a pilars fonamentals de la planificacié estrategica per als anys 2017, 2018 i 2019. A partir d’aquests cinc eixos o idees
i, per primera vegada de forma oberta amb la participacié de tots els professionals de I'entitat, s"han concretat 123 projectes per executar durant aquest periode.

Aguesta planificacié ha comportat la redefinicié de la missid, la visié i els quatre valors corporatius, que s’han adequat a la nova situacio.

3.Marc estrategic
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Eix 1: Promoure una poblacid activa i saludable esti-
mulant estils de vida i habits que ho afavoreixin, fo-
mentant I'apoderament de les persones envers la seva
salut i tot aixdo millorant la relacié i la comunicacio amb
els liders i les entitats de la nostra comunitat.

Eix 2: Definir nous projectes assistencials per als hos-
pitals Dos de Maig i General de I'Hospitalet, aixi com
un pla de millora de les urgéncies de I'Hospital de Sant
Joan Despi, junt amb la revisio i millora de la qualitat
del model assistencial i organitzatiu.

Eix 3: Ser referents professionals i organitzatius, per
aixo treballarem millorant la gestié del talent, fomen-
tant arees d’excel-léncia i potenciant la marca del CSI
com a institucid.

Eix 4: Es vol generar una cultura d’innovacio, poten-
ciar la docéncia i la recerca.

Eix 5: Gestionar els recursos de manera eficient per tal
de ser capdavanters, establint aliances amb els actors
del nostre territori, definint una estructura de llocs de
treball que sigui coherent amb la nostre estrategia, eli-
minant les ineficiencies per tal d’incrementar el valor
afegit i generant els recursos suficients per mantenir
un equilibri economic.

Marc estrategic
3.2. Pla estrategic
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3.3. Resultats 2019
I

Les premisses que té aquest pla des de la seva definicid son:

-Ambicids: durant el 2019 s’havien planificat 117 projectes/accions a fer.

-Participatiu: 15 linies de treball amb equips per treballar els projectes/accions identificats.

-Orientat a I'accié: amb 66 accions/projectes finalitzats.

-Compromes: amb 72 objectius assolits sobre un total de 111 definits.

-Transparent: amb reunions de seguiment trimestral i rendiment de comptes anual a tots els centres del CSI.

2018 74% 67% 71%

Global PLA ESTRATEGIC 2019 71% 61% 65%
Eix 1
Eix 2
Eix4

Eix 5

3.Marc estrategic
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3.3. Resultats 2019
I

Durant el mes d’abril del 2019 s’han fet les Jornades de rendiment de comptes de la Planificacio Estrategica
del 2018, oberta a tots els professionals. La presentacidé va anar acompanyada de 7 videos sobre les
accions més destacades: el Programa de Cuidador Expert de Catalunya al CAP la Torrassa, la Comissio de
Participacio i Experiéncia de I'Usuari, I'Equip de Suport Integral a la Complexitat (ESIC) Dos de Maig per al
malalt cronic i fragil, laJornada de Bones Practiques d’atencid centrada en la persona, la placa de professor
agregat de la Universitat de Barcelona per a Pedro Armario, Innovacié i la millora de la Senyalitzacio a les
Urgencies de I'Hospital Moisés Broggi, com a conseqiéncia d’una accioé de millora de 5S. Tots els videos
estan disponibles al Canal Youtube del Consorci Sanitari Integral.

Aguest 2019 finalitza el pla estratégic en curs i s’inicia el desenvolupament del nou pla estratégic que
tindra una durada de 3 anys des del 2020 fins el 2022.

Durant el pla estrategic 2017-2019 s’han finalitzat un total de 320 accions/projectes (un 73% del total del
pla) i s’han assolit 313 indicadors (un 71% dels definits).

En funcié de l'eix del pla estrategic els resultats durant I'any 2019 han estat els seglients:

3.Marc estrategic



En funcié de l'eix del pla estrategic els resultats han estat els segiients:

Eix 1: Promoure una poblacié activa i saludable

Eix 1 Promours una poblacikt activa i saludaile

Marc estrategic
3.3. Resultats 20
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Aveng de les accions

% accions en data

% objectius assolits
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Linia 1.1

Estimular estil vida / habits saludables

La Comissié per la Promocio de la Salut del CSl va presentar el nou Pla perala
Promocid de la salut, que es va validar en el Comité Executiu. El pla té com a
objectiu estimular estils de vida i habits saludables que ens mantinguin en un
bon estat de salut, en el seu concepte més ampli. Els pilars que es van definir
després del treball participatiu i transversal de la planificacio estratégica, son:

ePotenciar I'atencié comunitaria
ePromoure la salut i prevenir la malaltia en els nostres usuaris
ePromoure la promocio de la salut del professionals del CSI

Durant els 3 anys del Pla estratégic hi ha hagut un increment de les activitats
comunitaries:

67 % 67%
B5% To% Ta%
TE% 0% 30%
7% 60% 67%

¢2017: 43 activitats
¢2018: 75 activitats
¢2019: 106 activitats

S’han creat i consolidat els grups motor de comunitaria en cada territori
(Barcelona i Hospitalet), els quals han treballat aquest any projectes com els
“Matins fent Salut” a Barcelona pel dia Mundial de la Gent Gran; la Setmana
del Cor al Baix Llobregat; el projecte “del Mercat al plat” en Barcelona i els
projectes “Gaudir Millora la Salut”, “Tallers de Crianca” i “comissions socioe-
ducatives ampliades” en les Arees Basiques de Salut que el CSI té a L'Hospi-
talet. A més esta consolidada la taula de salut comunitaria en el districte Il de
U'Hospitalet.

19
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En quant a activitats de promocio de la salut dirigides a usuaris, s’han incor-
porat recomanacions de promocié en el banner d’Educacio en Alimentacio
de la Intranet (aquestes recomanacions van ser impulsades per la comissio
d’Infermeria amb la creacié d’un grup de treball per validar les recomana-
cions dietetiques que es proporcionen des del CSl).

S’ha consolidat la prescripcid d’habits saludables (prescripcio social), fina-
litzant I'any amb més de 180 prescripcions realitzades amb la participacio
de 27 professionals (Treball Social, Metge i Infermeria).

S’han desenvolupat activitats de promocié de la salut dirigides a professio-
nals com per exemple, I'eliminacio de la beguda alcoholica de les cafeteries,
I'estudi inicial per a la instal-lacio de punts d’aigua potable no envasada per
als treballadors i usuaris del CSI, indicadors de plats “saludables” i opcions
vegetarianes en la publicacié dels menus de cafeteria, incorporacio de pro-
ductes saludables en les maquines expenedores d’aliments dels hospitals,
xerrades nutricionals a les Residencies sobre la correcta hidratacié de les
persones grans o l'obertura de Sales de lactancia a Broggi i Hospital Dos de
Maig.

Apoderament de les persones envers la seva salut
Per tal d'apoderar al pacient/educador en la seva salut, durant el 2019 s’han

inclos 2 nous programes educatius en les rutes/guies assistencials d’Insufi-
ciéncia renal cronica i demeéncia, que sumen als ja existents de I'any ante-

rior de Malaltia Pulmonar Obstructiva Cronica (MPOC) i insuficiéncia cardiaca.

S’esta treballant en dos nous Programes de Pacient Expert en Malaltia renal
cronica i en tractament anticoagulant oral (TAO) i s’ha definit el Programa de
Cuidador Expert en Demeéncies, que durant el 2019 ha format a 8 nous cui-
dadors.

Durant el 2019 s’ha definit la metodologia de participacid de I'usuari en els
processos assistencials amb "objectiu de fer una avaluacio per part dels pa-
cients de les recomanacions d’autocura recollides en les rutes assistencials.
Els aspectes que s'avaluen son els seglients: Que és la malaltia que tinc, com
cuidar-me, quins sén el signes d’alarma, que haig de fer davant dels mateixos,
quins son els meus professionals de referéncia i com em puc comunicar amb
ells. També s’ha fet formacié per millorar la comunicacié oral i escrita amb els
usuaris, i s’han donat pautes per I'elaboracido de documents comprensibles
per els pacients.

Es valora molt positivament I'increment de les ordres d’adequacié a I'esforg
terapeutic documentades per als Pacients Cronic Complex (PCC) i Model
d’Atenci¢ a la Cronicitat Avancada (MACA). Durant el 2019 s’han documentat
1.796 ordres de 5.026 pacients PCC i MACA.
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Relacid i comunicacio amb la comunitat

Derivat de I'analisi del Mapa de Relacions amb la comunitat, s'ha iniciat la
col-laboracid amb I'Ajuntament de Cornella pel SAD de Convalescéncia, dirigit
a tota la poblacio i tramitat des de Treball Social de I'Hospital Transversal.
Gracies a aquest acord, ja es pot activar directament un servei d’ajut domici-
liari de convalescencia a Cornella que permet reduir el temps d’espera, evitar
allargar les estades hospitalaries i donar un suport domiciliari per facilitar la
recuperacié adaptada el maxim possible a la nova situacio del pacient.

Pel que fa a la participacié de familiars i pacients aquests han col-laborat amb
I'analisi de I'acollida i procés de final de vida aixi com els espais de la sala de
dol de la Unitat de Pal-liatius del Hospital Sociosanitari.

En relacid amb el mapa de relacions institucionals, aguest any a més d’haver
definit el mapa de relacions, s’han identificat els liders de I'activitat comuni-
taria amb els territoris.

Noticies publicades a la Intranet de l'eix 1: 14.
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Eix 2: Adaptar I'atencio sanitaria i social a les necessitats dels ciutadans

Eix 2 Adaptar 'atenchd sanitaria | ascial a les necessitats dels ciutadans
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Model assistencial i organitzatiu de qualitat

Per tal de desplegar el Model s’"han dut a terme diferents accions en els seus
quatre pilars:

Oferir la millor experiéncia possible a les persones

e S’ha realitzat la primera edicid formativa sobre I'’Adequacié del llenguatge
i I'Alfabetitzacié en la salut (health literacy). D’aquesta iniciativa han sorgit
10 projectes de millora de revisio o creacié de documents: guia d’acollida de
pacients, recomanacié d’exercicis de rehabilitacid, recordatoris de citacio...
Tots els documents, abans de publicar-los, sén revisats per pacients.

e S’han finalitzat 43 accions del Pla de millora sobre els resultats de
'enquesta OPINA 2017. Alguns exemples: adquisicid d’un ecograf per a
I’ABS Sagrada Familia; adequacio del taulell i I'alerta d’incident hostil a ’'ABS
Collblanc; sessions formatives entre els equips del servei de valoracio de la
dependéencia i el de valoracio de la discapacitat per millorar el coneixement
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entre ells; s’"ha aprovat el Mapa de llocs de treball 2019 del CSl; a I'Hospital
Transversal s’"ha millorat el canvi de torn dels metges d’Urgencies i s’han
identificat els referents de Seguretat de pacient a nivell d’infermeria.

e La Il Jornada de Bones practiques CSI es va planificar per a principis del
2020 i, aquest any, amplia el marc d’actuacio a tot el Model Assistencial i
Organitzatiu del Consorci. La iniciativa pretén recollir tot allo que fem per
a les persones usuaries, ciutadans i treballadors del Consorci de forma
alineada amb el Model.

Fer servir sempre el recurs assistencial més idoni i proper a l'usuari

e S’ha fet una revisié en profunditat de les carteres de serveis dels hospitals.
e Per prevenir errades en la seguretat del pacient i reduir els seus efectes,
s’ha iniciat la sistematica de Tragats de pacients a I'Hospital Moises Broggi;

aquesta eina és una adaptacié de I'avaluacié que fa la Joint Commission
International.




Incrementar I‘apoderament dels professionals i la visio de futur

* Hospital Transversal: s’ha fet el diagnostici la formacié experiencial de I'equip
de Direccio i s’ha elaborat el pla d’accio individual i d’equip per desplegar un
nou estil de lideratge. S’han analitzat sis equips de treball que tenen la seva
base en I'apoderament (Area d’Atencid Integrada de Risc Vascular, procés
d’Atencié al Pacient Quirurgic, Unitat del Peu, Servei de Cardiologia, Servei
de Cirurgia i procés de Proves diagnostiques i terapeutiques). S’ha definit
una primera versioé del Model d’apoderament des del punt de vista de I'equip
de Direccio, que sera enriquit a través de la participacié dels professionals
mitjancant un World Café al 2020.

¢ Hospital Dos de Maig: s’ha fet el diagnostic de I'equip de Direccid.

e S’han fet dues edicions (Hospital Dos de Maig i Hospital de Sant Joan Despi
Moises Broggi) de la sessid Reinventant les organitzacions, per comprendre
el canvi cultural i organitzacional que estem vivint i identificar els nous
paradigmes alineats amb el projecte d'apoderament CSI.

Garantir la continuitat assistencial clinica i de flux

S’han revisat els requeriments del nou Model d’Acreditacié 2020 del
Departament de Salut relacionats amb la continuitat assistencial.

A més, s’han presentat dues comunicacions orals: una dins la XXI Jornada de
la Societat Catalana de Qualitat assistencial i una altra al XXXVII Congreso de
la Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial; la primera d’elles va ser escollida
per a la taula de millors comunicacions.
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Projectes assistencials de I’'Hospital Dos de Maig, I’Hospital General de
I’Hospitalet i Urgéncies de I’Hospital de Sant Joan Despi

Durant el 2019 es continua amb la millora progressiva dels indicadors
d’Urgencies a I'Hospital Moises Broggi, on s’ha reduit el percentatge
d’ingressos d’Urgencies a Hospitalitzacid i s’ha reduit I'estada dels pacients
a Urgencies.

Al'Hospital Dos de Maig, no s’ha pogut finalitzar el projecte de canvi d’ubicacié
de I’'Unitat de Cirurgia Sense Ingrés, ni la incorporacioé de I'area de Barcelona a
la cartera de serveis per a la Rehabilitacié domiciliaria i ambulatoria; projectes
que es traspassen a l'any 2020.

Noticies publicades a la Intranet de I'eix 2: 4
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Eix 3: Ser referents professionals i organitzatius

Eix 3 Ser referents professionals | organitzatius

Aveng de les accions % accions en data % objectius assolits

Linia 3.1 |Sesto gel iadent

T
Lini 3.2 |FOMUNGY SV CRACH
Linéa 3.3

Gestio del talent

S’ha consolidat |a realitzacié de 'enquesta als residents per tal de coneixer les
motivacions a I’hora d’escollir centre de treball. Derivat d’aquesta enquesta
s‘extreu que la rad més important per escollir el centre és “lgualtat efectiva
entre dones i homes quant al tracte i desenvolupament professional”, seguit
de “equilibri entre la meva vida personal i professional” i “possibilitats de
desenvolupament professional (formacid, recerca...) de I’hospital”.

Durant el 2019 s’ha fet I'analisi funcional de necessitats de la nova aplicacié
que gestionara la Borsa externa de treballadors (BET) i la Borsa interna de
treballadors (BIT), que es licitara durant el 2020.

S’han identificat les fonts més efectives de deteccio del talent extern al CSI.
Pel que fa al reclutament espontani, la major font és la web del CSI seguit,
molt de lluny, pel lliurament presencial i, per Ultim, la recomanacié per una
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persona del CSI. En la recerca activa, en primer lloc hi ha la web, en segon Iloc
els col-legis oficials i finalment a través de Linkedin.

També s’han estudiat els motius de desvinculacié dels professionals que
deixen el CSI (Enquesta de desvinculacid):

e els comandaments haurien preferit que es quedés el 54,8% de les persones
que han marxat (el 83,3% per les seves habilitats i coneixements, el 82,4% per
la relacié amb els companys i el 79,4% per la relacid amb els comandaments).

* el 85% de les persones que han marxat diuen estar satisfetes amb el CSl i el
75% recomanarien el CSI.

e els principals motius de marxa per ordre d’importancia son: oferiment
professional per part d’una altra empresa, millor horari, millor jornada, millor
salari, canvi o promocio de lloc de treball, desmotivacid, relacions amb els



companys, motius familiars, més responsabilitats.

Durant el 2019 el Consorci Sanitari Integral ha participat en el projecte
PIMAC, un estudi per identificar les competencies d’infermeria i els seus
nivells d’assoliment, conjuntament amb I'"Escola Universitaria d’Infermeria i
Terapia Ocupacional de Terrassa (EUIT), I’'Hospital Sant Joan de Déu de Sant
Boi, el Consorci Sanitari de Terrassa (CST) i I'Institut Catala d’Oncologia (ICO).

Fomentar arees d’excel-léncia

Durantaquest 2019 s’ha finalitzat la definicié del projecte d’Arees d’excel-léncia
i s"ha validat al Comite Executiu la seva sistematica.

Per analitzar i provar la sistematica s’ha fet I'analisi de dues candidatures
(HADO Barcelona i Unitat del Peu a I’'Hospital Transversal). Aquesta prova ha
servit per millorar la sistematica d’avaluacié. Esta pendent fer difusié de I'eina
i dels resultats de les dues avaluacions.

Potenciar la Marca CSI

Aguest any s’ha fet el projecte de gestid de xarxes socials digitals corporatives,
per tal de sistematitzar la gestié de peticions de nous comptes i dels criteris
corporatius. Per exemple, s’ha creat el compte de Twitter de la Unitat del

Peu: @cot_csi (juny) i d’Innovacié: @innovacio_csi (octubre).

S’ha adaptat la memoria corporativa als criteris dels ODS (Objectius de
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Desenvolupament Sostenible). S’han format dues persones del CSl en els ODS
i una persona d’Atencio al Ciutada i Comunicacio forma part de la Comissié de
Responsabilitat Social Corporativa del Consorci Social i de Salut.

S’han fet nou activitats socials per potenciar la Marca CSI, per exemple la
Celebracié del Dia del CSI (dirigida als professionals i les seves families), la
participacié en els Salut Games (on vam quedar segons en el ranquing)
o l'organitzacié del Cardiowalk (recorregut de 6 km amb 300 participants i
amb la col-laboracié del FC Barcelona, amb seu a Sant Joan Despi, origen i
destinacid de la passejada). D’altra banda, s’han dut a terme 94 accions de
responsabilitat social corporativa com, per exemple, la Taula informativa de
IIctus o el Lliurament obsequis malalts oncologics.

Per tal de millorar la conciliacié familiar dels professionals del CSI, s’han
inaugurat les sales d’alletament a I'Hospital Moises Broggi i a I'Hospital Dos
de Maig.

També s’han introduit dos nous canals de comunicacio interna: ConneCsio
(butlleti de comunicacio interna que recull les principals noticies publicades a
la Intranet) i pantalles a les residéncies.

S’han desenvolupat diverses campanyes per difondre l'espai Qui és Qui,
directori de professionals o la celebracid del 10 aniversari de la Residéncia

Collblanc Companys Socials.

Noticies publicades a la Intranet de I'eix 3: 8
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Afavorir la cultura de la innovacié

S’han desenvolupat solucions de telemedicina a diferents ambits: Tecuide
(control de demencies) i Hinnovar (tractament de psoriasi i artritis soriasica
amb medicaments hospitalaris de dispensacié ambulatoria -MHDA-).

Durant aquest 2019 s’ha treballat el projecte eCare on el CSI és un dels socis
de diferents paisos (Polonia, Italia, Portugal i Espanya), projecte financat per
la Unié Europea mitjancant el Programa Marc Horitzd 2020 i dissenyat per la
deteccid i prevencio de la fragilitat en la tercera edat.

Des de mitjans del 2019 s’ha posat en marxa una iniciativa que va sorgir a
través del CSInnova que gestiona I'equip d’Innovacio del CSI per la qual els
centres d’atencié primaria del Consorci Sanitari Integral posaran a disposicio
dels seus usuaris uns caixers de salut amb els que podran dur a terme varies

. . . . . 27
accions administratives com registrar la seva arribada al centre, programar
un visita, revisar el pla de medicacio prescrit, demanar el justificant de visita i
consultar informacio relacionada amb els professionals del centre.

Un total de 21 professionals han participat de manera activa en alguns dels
projectes que ha treballat innovacié aquest any, com per exemple el projecte
eCare, TeCuide, Hinnovar, Xatbot, Realitat Virtual o 3D.

Es va fer un Taller d’innovacio-Lean per tal d’identificar el flux eficient dels
processos en Quirofan, Urgencies i Hospitalitzacio. En total van participar
uns 30 professionals i es va identificar accions de millora a implementar en
cadascun dels processos.

Aquest any la Jornada d’Innovacio, va estar compartida amb Docencia i va
tractar sobre Simulacio, 3D, realitat virtual, gamificacié, apoderament amb
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telemedicina i xarxes socials. La Jornada es va celebrar el passat 25 de
novembre a I'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi.

Es consolida la impressié 3D en la Unitat de Peu Diabétic del servei de
Traumatologia. Aquesta tecnologia ha permes reduir en un 21% el temps
d’intervencio quirurgica dels casos tractats.

El CSI ha guanyat un dels 18 projectes que comptara amb financament del
Servei Catala de la Salut (CatSalut) i el Fons Europeu de Desenvolupament
Regional (FEDER), I'acte el va presentar la consellera de Salut, Alba Vergés a
I"'Hospital Moisés Broggi. El projecte, coordinat des de la Direccié de Sistemes
per part de la responsable d’eHealth i Innovacié del CSI, proposa un model
de control telematic per a pacients cronics en clau territorial, per aixo s’ha
treballatamb I'Institut Catala de Salut (ICS) i els seus centres d’Atencié Primaria
al territori assignat.

Pel que fa a la visibilitat, s’"ha participat activament als grups d’innovacio
de XISCAT, ITEMAS, IDIC i s’han fet presentacions dels projectes del CSI a
diferents forums: Mapa de Tendéncies, Hospital Cruces...
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Potenciar la docéncia

Durant aquest 2019 es continua avangant en els requeriments per tal
d’aconseguir ser Hospital Universitari, s’ha guanyat una placa de professor
agregat a la Facultat de Medicina de la Universitat de Barcelona i es treballa
per aconseguir I'acreditacié d’un altre professional del CSI.

Altre tema treballat és la generacié d’un Grup de Simulacié per a la docéncia.
Aquest grup s’ha format com a Formadors i ha fet un Curs d’Ecografia basica
per a tots els residents.

S’han dut a terme les enquestes als residents del curs 2018-2019 i s’ha
executat aproximadament el 90% de les accions de millora identificades.

S’ha comencat a generar activitat en I’Aula Docent del CSI, un entorn per tal
de fer difusié de la nostre oferta docent, cap als nostres professionals o altres
professionals d’altres centres.

S’han incrementat el nombre total de places acreditades al CSI de 10 a 15
places per any i s’ha iniciat el procés de l'acreditacio de la UD del Servei de
Digestologia.



Potenciar la recerca

Per tal d’afavorir la recerca clinica i epidemioldgica competitiva, s’han
formalitzat durant el 2019 deu nous contractes de personal de recerca
gestionats pel CSI mitjancant I'IDIBELL:

e 1 administratiu especialista B
e 1 ajudant d’investigacié A

e 2 ajudants d’investigacio A

e 1 auxiliar tecnic

e 2 tecnics de laboratori

e 1 técnic especialista A

e 1 suport reumatologia

e 1 data manager d'oncologia

S’ha consolidat la participacié de la responsable d’investigacié del CSI al
Comite Cientific intern de I'IDIBELL.

S’ha identificat un grup consolidat (grup de recerca en Risc Vascular) i altres
incipients per a presentar a la propera convocatoria de grups d’investigacio
SGR.

Marc estrategic
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Durant aquest 2019 s’ha creat l'aula informatica amb accés a la plataforma
SPSS©, per tal de dotar de recursos informatics més adequats i eficients.

Respecte al volum de negoci, s’ha incrementat respecte a les dades de l'any
anterior. El volum lligat a col-laboracions i donacions, s’ha incrementat en un
12% respecte al 2018; i el volum anual de negoci lligat a assaigs clinics i altres
projectes, s’ha incrementat respecte a I'any anterior en un 85%.

S’ha représ durant aquest any 'activitat de la Comissié d’Investigacio del CSI,
aprofitant per revisar composicio i funcions amb el nou context del conveni
amb I'IDIBELL.

El passat 13 de desembre es va fer la Jornada de Recerca del CSl on es va fer
una avaluacio de la capacitat per a la recerca dels grups d’investigacio del

Consorci.

Noticies publicades a la Intranet de I'eix 4: 10
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Eix 5. Gestionar els recursos per ser capdavanters
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Aliances i sinergies amb proveidors i altres actors del territori

El 2019 s’ha assolit la meta d’estalvi economic en les licitacions formalitzades,
arribant a la xifra d’estalvi de 359.000%€.

Durant el 2019 s’ha treballat per tal d’estandarditzar el procés de contractacio
administrativa i en el desenvolupament d’una eina informatica que permeti
la sistematitzacié del seguiment dels expedients, I'eina esta prevista la seva
implementacio durant el primer semestre del 2020.

De les aliances territorials amb agents del territori planificades, estan en fase
final tant el projecte d’internalitzacié de Radiologia de I’'Hospital General
d’Hospitalet i de I'Hospital Dos de Maig. També esta en fase final el Projecte
de compra per servei en Endoscopies.
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Mapa de llocs de treball coherent amb I'estratégia

Per tal de disposar de la plantilla amb criteris d’eficiéncia i necessitat, s’ha
validat per part del Consell Rector el nou Mapa de llocs de treball amb
escenari de pressupost del 2020 i s’ha evolucionat I'eina de Meta4 per tal de
monitoritzar les necessitats de manera continua en el temps.

Amb l'objectiu de millorar I'estabilitat de la plantilla durant el 2019 s’ha fet
una convocatoria d’oferta publica extraordinaria, que s‘acabara d’executar
durant el 2020 per tal de convertir en contractes indefinits 220 places.

Respecte a l'absentisme, no s’ha pogut assolir la meta, el percentatge
d’absentisme (imprevisible i justificable) ha sigut d’un 8,64% amb un increment
respecte a I'any anterior (absentisme del 2018: 6,12%).



Eliminar allo que no agregui valor

Durant el 2019, cinc processos de suport s’han adherit a la sistematica
d’avaluacio de satisfaccié per part dels clients interns. Els nous processos son
Desenvolupar organitzacio, Seguretat de pacient, Cuina, Assisténcia Critics i
Manteniment, que s’afegeixen als cinc que ja vam iniciar sistematica el 2018.
Es dona per finalitzat el Kaizen per tal de reduir I'Estada Mitjana dels serveis
de COT/Orto-geriatria i Medicina Interna de I'Hospital Transversal. Les dades
finals han sigut:

e COT/Ortogeritaria: Inicial: 7,46
e Medicina Interna: Inicial: 14,37

Final: 6,77
Final: 12,0

Meta Assolida al 100%
Meta Assolida al 59%

Durant el 2019 s’han realitzat un total de cinc kaizen.

* Millora de medicacié en Residencies

e Millora de les Admissions (Hospital Moisés Broggi)

e Millora del temps d’estada a urgencies dels Pacients MAT 4 i 5 (Hospital
Moises Broggi)

e Millora del temps d’estada a urgéncies dels Pacients MAT 1, 2 i 3 (Hospital
Moises Broggi)

e Millora de Circuit dels pacients de la Unitat Funcional Interdisciplinaria
Sociosanitaria (UFISS)

Per tal de millorar l'eficiencia en les peticions de proves diagnostiques i
analitiques s’ha creat un Sistema informatic per evitar duplicitat, que analitza
la vigéncia de la darrera peticié per tal de no demanar-ne de noves.
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Amb l'objectiu de ser una organitzacid més agil, s’ha fet una analisi de com
baixa la informacid en cascada des de la direccié als professionals en els centres
d’Atencidé Primaria de Barcelona, identificant una serie d’accions de millora que
ja s’estan treballant. Aquest projecte es replicara en la resta de I'organitzacid.

Lequip de Qualitat ha rebut formacio de com fer reunions més agils i eficients.
Dissenyara i formara en un model de realitzacid de reunions que siguin eficients
per a tota l'organitzacio.

Generar recursos

S’han aconseguit els objectius d’equilibri del resultat financer i pressupostari
de I'any 20109.

Se segueix avancant en el procésien la gestié de la modernitzacié d’estructures
fisiques i d’equipaments amb un executat del 123% de la xifra inicial del
pressupost d’inversions aprovat.

Durant el 2019 es continua la negociacid per tal de renovar els acords
patrimonials dels edificis de Barcelona i Hospitalet, amb la participacio del
CatSalut, Creu Roja i CSI.

| finalment s’ha aprovat la proposta de Concert CatSalut 2019 amb I'anualitat
2019delplad’empresaincorporat, situacio que milloralasituacio pressupostaria

del CSI.

Noticies publicades a la Intranet de l'eix 5: 1
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I

El Consorci Sanitari Integral fa servir el model EFQM (European Foundation Quality Mana-
gement) de gestié de la qualitat com a model marc per al cami cap a I'excel-lencia del seu
sistema de gestio. El sistema de gestio per processos fonamentat en lean healthcare és la
base per al desenvolupament d’aquesta manera d’entendre la qualitat, juntament amb les
activitats fetes especificament en I'ambit assistencial.
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4.1.1 Mapa de processos
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Els processos que estan en control son 55 sobre un total de 87 en tot el Consorci, és a dir, el 63% del total de processos estan en control.

Estrategics

Assisténcia Especialitzada

Assisténcia Atencid Primaria

Clau

Assistencia Centre Residencial
| Centradeadia

Valoracid Dependéncia | Discapacitats

 suportDagnéste | | supon especirzata assstnci |

De suport

[ Sworsiiwass || iraescures || servenvowers || togistes |
Sitemes s tomaci " cauprom |




4.1.2 Lean Healthcare

Un dels punts cabdals per al sistema de gestié és la metodologia
lean healthcare, que té com a objectius principals: incrementar el
valor afegit, reduint el malbaratament.

Per arribar a aquests proposits, es fan servir diverses eines de les
quals n"hi ha dues que estan forca esteses en els processos de tre-
ball del Consorci: les 5S i els kaizen.

Kaizen: metodologia de millora continua on equips multidisciplina-
ris de treball analitzen un problema concret de l'organitzacié per tal
d’implementar millores en un periode curt de temps i assolir uns
objectius definits. Aquests analisis es fan en el propi lloc on hi ha el
problema i amb la participacié dels seus professionals.

Durant el 2019 s’han fet aquests kaizen de millora continua:

-Millora de l'organitzacio de les tasques prévies a I'esmorzar en la
Residencia de Collblanc Companys Socials.

-Millora de les admissions en I'Hospital de Sant Joan Despi Moisés
Broggi.

-Millora de I'Estada Mitjana dels pacients de nivell 4 i 5 a Urgéncies
de I'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi.

-Millora de I'Estada Mitjana dels pacients de nivell 1, 2i 3 a Urgen-
cies de I'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi.

-Millora del flux de pacient en les Unitat Funcional Interdisciplinaria
Sociosanitaria (UFISS).

Fomentar el GEMBA:
lloc on passen les coses
on s’afegeix el valor.

Qualitat

4.1. Qualitat en gestio

Fomentar el fet d’agregar
valor al pacient.

Identificar i eliminar
de manera sistematica
els malbarataments.

Facilitar el CANVI i cada vegada a major VELOCITAT

Estandarditzar per
evitar la variabilitat.

Visidé de grup i d’'empresa
i no individual o de de-
partament.

Recerca continua de la
qualitat per a l'usuari,
professional i la societat.

4.Qualitat
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SISTEMATICA 55

Aquesta eina, el sentit de la qual és mantenir 1400

I'espai de treball amb unes condicions optimes

d’ordre i neteja, s’aplica mitjangant auditories 1200 11301145 1173

periodigues en els entorns laborals.

En el 2019 s’han realitzat 69 auditories men- 1000

suals, un 84% de les quals han assolit la meta

esperada i s’"han tancat 1173 accions de millo- 200

ra. Des que es va implantar la sistematica 5S al
2011, s’han tancat 8.523 accions de millora fi-

nalitzat el 2019. 600 -
Aguest any 2019 també ha suposat la renova- 400 -
cio del check-list en la seva 4a versio, amb la

incorporacio de requeriments nous procedents

de Seguretat del Pacient, Prevencid de Riscs 200
Laborals, la Joint Comission i aportacions dels

professionals. La incorporacié de 13 nous re- 0
queriments i I'eliminacié de 17 requeriments ja

consolidats, han alleugerit la carrega de reque-

riments del check-list per primera vegada des

de la primera versio del 2011. Una altra novetat

és la creacié d’una zona nova a auditar, que co-

rrespon al cotxe de I'Hospitalitzacié a Domicili.

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

®Clau mSuport = Global



_ . AEh,
ooTeve sl  GRIE
e

Qualitat

4.2.1 Model assistencial

El model assistencial i organitzatiu és una declaracié de com el Consorci Sanitari Integral vol dur a terme l'assistencia, la relacié entre les persones i la seva
organitzacio. El model se sustenta en quatre eixos:

e Oferir la millor experiencia possible a les persones: “som persones compromeses en oferir la millor experiencia possible al ciutada, amb tracte amable,
hospitalitat, acompanyament i respecte a la seva dignitat com a persona”.

e Continuitat assistencial: “volem que els ciutadans rebin i percebin els serveis sanitaris i socials que necessiten mitjancant una atencié continuada, integra-
da i coordinada entre nivells i ambits assistencials”.

e Recurs idoni i proper: “volem oferir el recurs més idoni per al ciutada; centrar I'atencié en les persones fent el que cal, com cal i on cal per ser més eficients
en la gestié de recursos i temps, apropant els serveis a les seves necessitats”.

e Apoderament dels professionals i visid de futur: “volem que les decisions siguin presses pels professionals més propers a l'usuari, és a dir, apropar la
capacitat de decisid a on es desenvolupa I'activitat. Volem que la capacitat de decisié sigui creixent i es fonamenti en el treball en equip. Volem que els co-
mandaments siguin els facilitadors del model. Volem avancar-nos a les necessitats i les valoracions del ciutada.”

Yolam persones en un bon estat de salut | autonomes an |a seva cumm,

= guan tnpuln contscte amb nosaltres se

sentin acollides | acompanyades.
Que quan necessitin de la nostra atencia, i ok

les decisions siguin compartides.
Volem que percehin coheréncia i continuitat en I'assisténcia que reben,

violem oferir el nivell d'atencio més idoni per a la seve netessitat |
ol recurs mes eficient per a la persona | el sistema,

| per aconseguir tot aixd, .
volem danar capacitat de decisid i responsabilitat
als nostres protessionals | que se sentint realitzats personal i professionalment.



4.2.2 Seguretat del pacient

La Unitat Funcional de Seguretat del Pacient del Consorci Sanitari Integral té la mis-
si6 de vetllar per la seguretat dels pacients i generar cultura de seguretat entre els
professionals i els pacients. La gestio de la seguretat del pacient vol potenciar el pa-
per dels professionals del Consorci en una visio proactiva de la qualitat assistencial
i amb la notificacioé d’esdeveniments adversos a través del sistema de notificacions

Estandard

Qualitat
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del Departament de Salut (TPSC Cloud). Durant el 2019 s’han notificat
295 incidents o esdeveniments adversos. A partir d’un itinerari especific
de formacié per als professionals, de les rondes de seguretat a diferents
ambits del Consorci i de la participacio oberta dels grups de treball espe-
cifics es busca la millor practica clinica cap a I'excel-léncia.

™ T
Valorflfno del risc d’ulceres per ~90% 97% 94% 98% 94% 91%

pressio

:gﬁg:;‘;; [ e S <6-8% 2,73% 3,56% 2,49% 2,19% 4,06% 0,3%
Caigudes en pacients ingressats <2/1000 estades 1,84 %o 1,84 %o 1,83 %o 1,73 %o 1,71 %o 1,9 %o
en hospitals d’aguts

Caigudes amb lesi6 en pacients 0,6 0,73 0,74 0,61 0,56 0,65 0,46
ingressats en hospitals d'aguts

Grau d'implantacié llista verifica- 100% 89,5% 91,7% 83,2% 91,9% 92,0% 91,6%
cié quirurgica

Avaluacié6 de I'aplicacié de tots els

items que inclou la llista de verifi- >85% 95,4% 94,5% 97,3%

caci6 de seguretat quirurgica

Trapff_usmns erronies per.ldentlﬁ- 0 0% 0% 0% 0,0% 0,0% 0,0%
caci6 inadequada del pacient

Prevalenga de pacients amb

infeccié relacionada amb I’atencié <7% 7,67% 7,05% 11,53% 5,1% 5,0% 5,3%
sanitaria (infeccié nosocomial)

Grau compliment higiene de les > 60% 66,5% 63,5% 71,4% 52,0% 53,0% 43,0%
mans

Flebitis <10% 4,4% 4,7% 3,1% 3,3% 3,6% 2,2%
Grau de cobertura de la identifica- >90% 96,3% 96,1% 97,0% 96,6% 96,2% 100,0%
ci6é inequivoca de pacients

4.Qualitat




4.2.3 Comissions, comiteés i grups de treball

Aguestes son les comissions, comités i grups
de treball del Consorci Sanitari Integral en
2018:

Qualitat

Comissions assistencials

Comissio de Docencia

Comissio de Guies Cliniques

Comissio de Millora de la Practica Clinica
Comissio d’Histories Cliniques

Comissio d’Investigacio

Comite d’Etica Assistencial

Comissio de Promocid de la Salut
Comiteé d’Etica d’Investigacio Clinica
Comissio de Nutricio

Comissio d’Hemoterapia

Comissio Farmacoterapeutica

Comissio de Malalties Infeccioses i Higiene Hospitalaria
Comissio de Mortalitat

Comissio de Seguretat del Pacient
Comissio de Suport Vital

Comissions mixtes
Comissid d’infermeria

Comissions no assistencials

Comissio de Politica ambiental

Comissio de Senyalitzacié

Comissio de Pla d’acollida

Comissio de Prevencid violéncia

Comissio de Xarxa hospital sense fum

Comissio de Participacio i Experiencia dels usuaris
Comissio de Proteccié de dades

Comissio de Formacié

Comissio de Bossa Interna de Treball

Comiteés i sessions de tumors
Hematologics

De Mama

De Pulmo

De Ginecologia

De Cirurgia General

Urologic

De Carcinomatosis
Dermatologic

De Otorinolaringologia - Cap i coll
De Tiroides

Grups de treball assistencials
SAP Medication
Trastorns del son
Grup de Treball en Malaltia Inflamatoria Intestinal
Espais de reflexid Etica en Serveis d’Intervencié Social
Seguretat del Pacient
Grup de Disfagia orofaringea
Grup d’ldentificacié inequivoca de pacients
Grup de Flebitis
Grup de Prevencio de Caigudes i Contencions
Grup de Prevencio Nafres i Ferides Croniques
Grup de Rentat de Mans

Grups de treball no assistencials
Intranet

Unitat d’Informacio

Innovacio

4.Qualitat
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5.1. Etica i conducta
5.2. Transparencia
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El Consorci Sanitari Integral disposa de la Guia de valors a
comportaments, un document perque els professionals de I'entitat
puguin orientar les seves actuacions i assolir la missio i visio de la
institucio fent que la practica del dia a dia del Consorci estigui en
consonancia amb els seus valors. Un dels apartats principals recull
un seguit de punts relacionats amb el respecte als drets fonamentals.

D’altra banda, la institucié també disposa del Codi étic, que defineix
el comportament etic al qual han de tendir totes les persones que hi
treballen, entre les quals destaquen les relacionades amb el respecte
als drets fonamentals. El Codi es revisa cada tres anys o a proposta
del maxim organ de gestié (Comité Executiu) o del Comité d’Etica
Assistencial del Consorci. L'ultima revisio va tenir lloc al 2018.

Durant el 2016 es va definir la Guia de conducta i imatge corporativa,
un document que recull, entre altres aspectes, els requisits que han

Transparencia

de complirirespectar els professionals en el desenvolupament de
la seva feina diaria. Inclou apartats amb principis de proteccid i
respecte a l'usuarii a la seva privacitat.

Per la propia naturalesa del Consorci Sanitari Integral, la entitat
garanteix I'accés a I'assisténcia sanitaria universal de les persones
(article 25 de la Declaracié Universal de Drets Humans).

El Consorci posa a la disposicié de tots els seus publics la Carta de
Drets i Deures de la Ciutadania en relacié amb la Salut i I’Atencié
Sanitaria de Catalunya, publicada el desembre de 2015 i en la
qual va participar dins del grup de treball que va dur a terme
I'actualitzacio i la difusid general del seu contingut. Als centres del
Consorci i al web corporatiu es disposa d’aquesta informacié de
forma oberta i accessible per a la ciutadania.

5.Transparéncia i bon govern
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El Consorci Sanitari Integral té constituit el Comité d’Etica
Assistencial, que ésunorganconsultiuinterdisciplinarique assessora
a professionals, la direccid dels diferents centres i els organs de
govern del CSl davant dels conflictes etics que es produeixin en el si
de 'organitzacio i que puguin repercutir, directa o indirectament, en
I'activitat assistencial dels centres. Aixo esta enfocat a la millora de
la qualitat assistencial, entesa en la seva dimensié més amplia, que
inclou el respecte a la persona, al pacient, a l'usuarii als treballadors
del centre. En els darrers anys ha dut a terme la revisid i actualitzacid
dels continguts étics de diferents protocols i documents de
posicionament amb repercussio assistencial en I'ambit del Consorci.

Al 2017, el Consorciva signar un conveni amb I'Institut d’Investigacio
Biomedica de Bellvitge (IDIBELL) periniciar un procés de col-laboracio
entre les dues entitats per establir el marc de relacions per a la
integracio de la recerca del Consorci a I'IDIBELL.

Arran aquesta alianca, les funcions del Comité d’Etica i Investigacié
Clinica (CEIC) del Consorci Sanitari Integral (que tenia com a principal
missio I'avaluacio i I'aprovacié de qualsevol tipus d’investigacio feta

Transparencia

amb els pacients del Consorci per preservar els principis étics en
I'ambit de larecerca de I'entitat) les va assumir el CEIC de I'Hospital de
Bellvitge. En el marc d’aquest acord, dos professionals del Consorci,
anteriorment membres del CEIC de I'entitat, es van incorporar al
CEIC de I'Hospital de Bellvitge.

El Consorci, entitat adscrita a Codi Tipus de la Unié Catalana
d’Hospitals, garanteix la seguretat de les dades de caracter personal
establerta en el Reglament (UE) 2016/679 General de Proteccié de
Dades i la Llei organica 3/2018 de Proteccié de Dades Personals
i garantia dels drets digitals. A través de la Comissié de Proteccio
de Dades i el Delegat de Proteccid de Dades propi, es treballa per
garantir el dret d’informacié als usuaris i pacients del Consorci,
aixi com a donar resposta a l'exercici dels dret de les persones
interessades.

El Consell Rector, el maxim organ de govern del Consorci Sanitari
Integral, va aprovar en 2014 el seu Codi de bon govern. Aquest
document recull les funcions, responsabilitats, obligacions i deures
dels membres del consell per a la bona governacié de la institucio.

5.Transparéncia i bon govern
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5.2. Transparencia
I

La Llei catalana de transparencia, accés a la informacid publica i bon govern
(Llei 19/2014, del 29 de desembre, publicada al DOGC num. 6.780, de 31 del
mateix mes), defineix al seu article 55.1 els principis d’actuacié étics i de
conducta que han de guiar als alts carrecs, entre els que es troba I'exclusid
de qualsevol obsequi de valor, favor o servei que se’ls pugui oferir per rad del
carrec o que pugui comprometre I'execucié de les seves funcions.

Eamrci J“
witw) iwpral
1]
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Portal de transparencia

Amb aquest objectiu, des del 2015, el Consorci facilita a la ciutadania la

informacié de l'organitzacié de forma integrada i actualitzada a través del

Portal de transparéncia. Lespai és una plataforma publicada a Internet

== = (transparencia.csi.cat), que permet l'accés a tota la informacié, com a
TR Irdprriackt Irdgrmacid da Quaktal dals sevels . . .

A stiuconal pianificacd garantia de conducta transparent i de bona governancga del Consoreci.

D’altra banda, al 2015 es va crear al Consorci la Unitat d’Informacié en
Mateéria de transparéncia i Informacié Publica. La unitat d’informacio
desenvolupa tasques relacionades amb la coordinacidé, la comunicacid,
el suport i I'assessorament en I'ambit de la publicitat activa i I'accés a la
informacid publica.

Opinich gl chiladd Infarmacis
sromtmica

Finalment, el Consorci ha donat resposta durant el 2019 a vuit sol-licituds
d’informacid dels ciutadans relacionades amb la institucié. La resposta s’ha
dut a terme dins dels periodes establerts i s’"ha garantit I'accés dels ciutadans
a la informacié publica.

5.Transparéncia i bon govern



Activitat

6.1. Centres d’Atencid Primaria

6.2. Hospitals d’aguts

6.3. Hospital Sociosanitari

6.4. Residencies i serveis de valoracio
6.5. Un dia al Consorci




Activitat

6.1. Centres d’Atencid Primaria
e

Variacio respecte

Total 22018

1- Citacions / visites 155.681 140.920 155.777 193.513 645.891 3,2%
1-1 Medicina de Familia 83.373 78.587 81.546 101.118 344.624 5,7%
1-2 Pediatria 6.885 9.952 13.830 17.735 48.402 1,1%
1-3 Odontologia 3.116 2.553 3.736 5.477 14.882 -0,3%
1-4 Infermeria 46.991 36.508 39.864 51.233 174.596 -0,7%
1-5 Treball Social 2.450 3.033 4.112 3.673 13.268 -1,3%
1-6 Laboratori / Ecografia 0 0 12.290 14.040 26.330 4,4%
1-7 Psicologia / Psiquiatria 606 211 133 113 1.063 24,2%
1-8 Altres visites. Consultoria i extra 12.260 10.076 266 124 22.726 5,1%

2- Visites al centre 128.517 117.894 130.883 167.528 544.822 -0,4%
3- Visites a domicili 4.757 6.436 3.969 5.024 20.186 -4,2%
4- Activitat no presencial 34.298 20.160 25.688 26.714 106.860 12,3%
4-1 Atencid telefonica 14.196 9.104 7.712 8.385 39.397 -1,3%
4-2 Visites virtuals 20.102 11.056 17.976 18.329 67.463 22,2%

5- Activitat total (2+3+4) 167.572 144.490 160.540 199.266 671.868 1,3%

Definicid

(1) Cites efectuades totals, (1-1) Visites ateses per metges/esses de familia, (1-2) Visites ateses per pediatres, (1-3) Visites ateses per odontolegs/ologues, (1-4) Visites ateses per infermers/es, (1-5) Visites ateses
per treballadors/es i assistents/tes socials, (1-6) Cites per extraccions i ecografies renals i digestives, (1-7) Visites fetes per psiquiatres o psicolegs/ologues, (1-8) Consultoria o extra per vacances o per reforg. Poden
ser de tipus diferents (inclou vistes de Medicina de Familia, Treball Social i Infermeria), (2) Exclou les visites no presencials, a domicili i la telefoniques, (3) Visites a domilici fetes, (4) Suma d’atencion telefonica, (4-1)

Atencio telefonica, (4-2) Visites virtuals i visites no presencials. (5) Suma de visites al centre, visites a domicili i visites no presencials.
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6.2. Hospitals d’aguts

|
Variacio
UeEl respeact: ; ;018

1-Altes totals 30.859 8.355 39.214 -4,0%
1-1 Altes convencionals 20.640 3.470 24.110 -4,5%
1-1-0 Estada mitjana 6,27 5,29 6,13 0,7%

1-2 Altes cirurgia major ambulatoria 10.219 4.885 15.104 -3,1%
1-3 % Altes quirurgiques 52,4% 69,2% 56,0% 0,5%
2-Intervencions quirurgiques 16.375 5.770 22.145 -4,0%
- % Cirurgia major ambulatoria 61,0% 84,0% 67,0% 0,1%
3-Activitat cirurgia menor ambulatoria 16.217 3.512 19.603 -3,1%
4- Altes urgencies de més de 16 hores 2.825 399 3.224 -6,4%
5- Altes Hospitalitzacié a domicili 697 991 1.688 -2,1%
6- Visites d'Urgencies 137.707 52.658 190.365 3,3%
7- Visites de consultes externes 509.725 125.786 616.934 2,4%
- Primeres visites (exclou Rehabilitacio) 151.038 39.965 191.003 -0,3%

- Primeres visites Rehabilitacio 11.699 2.774 14.473 6,6%

8- Sessions Hospital de Dia 49.302 10.680 59.982 7,6%
?s—eligiil:sSEuSpig)rt Integral a la Complexitat 0 5 612 5.612 21.8%

(continua)
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6.2. Hospitals d’aguts
|

Variacio

Total CS| respecte a 2018

10- Total de sessions de Rehabilitacio 139.315 26.202 165.517 13,9%
Sessions ambulatories 82.549 21.450 103.999 0,3%
Sessions domiciliaries 14.038 1.936 15.974 21,5%
Sessions d'hospitalitzacio 35.417 2.816 38.233 76,6%
Sessions de Logopedia 7.311 0 7.311 7,0%
11 Proves de Diagnostic per la Imatge 187.120 52.886 239.996 -0,3%

11-1 Resonancia magnetica 17.596 3.952 21.548 6,0%

11-2 Tomografia axial computerizada 32.564 4.452 37.016 6,2%

11-3 Ecografia 18.519 4.516 23.033 -8,6%
12- Exploracions gabinets de proves 46.857 6.566 53.423 -0,5%
13 Sessions d'hemodialisi 14.812 0 14.812 0,2%
14 Parts totals 1.373 0 1.373 -2,9%
15 Tractaments de dolor 407 369 776 5,4%

Definicio

(1) Suma d’altes convencionals (hospitalitzacid), urgéncies de més 16 hores i cirurgia major ambulatoria, (1-1) Suma d’altes convencionals (hospitalitzacio i urgencies de més 16 hores), (1-1-0) Estada mitjana d’altes
convencionals (hospitalitzacid) i urgencies de més 16 hores, (1-2) Altes de cirurgia major ambulatoria, (1-3) Altes convencionals amb intervencions quirdrgiques + cirurgia major ambulatoria / pel total d’altes
convencionals + cirurgia major ambulatoria + altes d’urgéncies de més de 16 hores, (2) Intervencions quirdrgiques excepte cirurgia menor ambulatoria (exclou intervencié quirdrgica-anestésia de qualsevol tipus), (2-1)
Cirurgia major ambulatoria sobre el total de intervencié quirdrgica amb hospitalitzacid i cirurgia major ambulatoria. Exclou clinica del dolor, (3) Inclou cirurgia menor ambulatoria feta a les sales d’operacions centrals i
periféeriques i també la feta a consultes externes i la que es considera cirurgia menor ambulatoria a gabinets de proves. Inclou tota I'activitat d’Anestésia en aquest sentit, (4) Nombre pacients visitats a Urgéncies amb

una estada de més 16 hores, (5) Altes des d’hospitalitzacio a domicili, (6) Urgéncies ateses amb sortida del hospital, (7) Visites fetes a consultes externes. Inclou primeres visites i successives també de Rehabilitacio, (7-1)
Primeres visites excepte Rehabilitacid, (7-2) Primeres visites de Rehabilitacio, (8) Sessions d’hospital de dia. En una sessié es poden fer diferents prestacions (9) L'activitat es registra com d’hospital de dia, (10) Sessions de
Rehabilitacid, (10-1) Sessions ambulatories de pacients, (10-2) Sessions al domicili dels pacients, (10-3) Sessions amb pacients hospitalitzats, (10-4) Sessions de Logopédia, (11) Proves fetes per Diagnostic per la Imatge,
(11-1) Nombre de resonancies, (11-2) Nombre de proves de tomografia axial computerizada, (11-3) Nombre d’ecografies, (12) Nombre d’exploracions dels gabinets de proves, (13) Nombre de sessions d’hemodialisi, (14)
Nombre de parts totals, (15) Tractaments pel dolor realitzats.
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Activitat

|
H . p ey - Altes Intervencions % Cirurgia . AcFivitat
ospital de. Sant Joan Despi M0|§es Broggi i Al_tes E:st.ada cirurgia major .%’Alfes quirtirgiques maijor cirurgia menor
Hospital General de I'Hospitalet convencionals  mitjana ambulatoria quirdrgiques . ambulatoria aml(a:::;)rla
Al-lérgia 0 - 0 - 0 - 0
Anatomia 0 - 0 - 0 - 0
Anestesia 0 - 0 - 0 - 1.161
Area Risc Vascular 0 - 0 - 0 - 0
Cardiologia 1.566 5,6 99 15,7% 272 36,0% 0
Cirurgia General 3.411 4,4 1.754 74,8% 4.071 42,4% 2.053
coT 2.122 5,2 1.780 89,5% 3.988 44,2% 1.776
Dermatologia 1 1,8 544 99,8% 544 99,8% 2.519
Diagnostic per I'lmatge 0 - 0 - 0 - 182
Digestiu 510 4,5 0 0,2% 1 0,0% 0
Endocrinologia 44 8,0 0 6,8% 0 - 0
Farmacia 0 - 0 - 0 - 0
Geriatria 2.088 9,8 0 0,9% 0 - 0
Ginecologia 271 2,5 617 91,8% 729 69,7% 141
Hematologia 0 - 0 - 0 - 0
Hospitalitzacio Domiciliaria 0 - 0 - 0 - 0
Laboratori 0 - 0 - 0 - 0
Medicina Interna 1.786 11,7 0 3,9% 0 - 0
Nefrologia 177 8,3 1 5,6% 0 - 119

(continua)
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Activitat

Activitat

Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi i
Hospital General de I'Hospitalet

Altes
convencionals

Estada
mitjana

Altes
cirurgia major
ambulatoria

% Altes
quirargiques

Intervencions
quirdrgiques
(no cma)

%

Cirurgia major
ambulatoria

(cma)

cirurgia menor
ambulatoria

Neonatologia 171 4,3 0 0,0% 0 - 0
Neurologia 775 7,7 0 1,4% 0 - 4
Obstetricia 1.509 2,9 68 6,2% 100 63,0% 0
Oftalmologia 35 2,6 4.450 99,1% 4.439 99,1% 6.508
Oncologia 31 8,6 0 0,0% 0 - 0
ORL 164 2,9 467 96,8% 630 72,7% 372
Ortogeriatria 446 11,5 1 91,5% 0 - 0
Pal.liatius 346 11,7 0 2,0% 0 - 0
Pneumologia 766 10,6 0 1,6% 0 - 3
Psiquiatria 0 - 0 - 0 - 0
Rehabilitacio 0 - 0 - 0 - 126
Reumatologia 161 6,1 0 0,6% 0 - 662
Servei virtual 0 - 0 - 0 - 0
Treball Social 0 - 0 - 0 - 0
UCE 596 3,2 0 0,0% 0 - 0
Urgencies 1.966 1,6 0 0,2% 0 - 0
Urologia 1.060 5,5 237 76,7% 1.045 22,7% 430
UVI 288 7,1 0 15,6% 4 0,0% 0
Vascular 350 15,7 201 80,6% 552 35,7% 161

(continua)
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6.2. Hospitals d'aguts
]

Hospital de Sant Joan Despi Moisés visites de Primeres Sessions
Broggi i Hospital General de consultes visites (exclou Hospital de
I'Hospitalet externes Rehabilitacio) Dia
Al-lérgia 7.274 3.327 601
Anatomia 0 0 0
Anestesia 18.939 14.690 448
Area Risc Vascular 3.463 627 0
Cardiologia 15.513 3.732 3.032
Cirurgia General 36.074 12.804 34
cot 84.497 27.320 29
Dermatologia 29.206 14.443 150
Diagnostic per I'matge 347 0 497
Digestiu 19.362 4.928 1.599
Endocrinologia 24.287 5.115 3.213
Farmacia 18.045 1.150 0
Geriatria 1.146 419 1
Ginecologia 4.814 1.467 9
Hematologia 17.624 814 5.845
Hospitalitzacié Domiciliaria 0 0 37
Laboratori 0 0 8.503
Medicina Interna 9.408 1.943 9.453
Nefrologia 5.835 1.053 546

(continua)
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6.2. Hospitals d’aguts
I
Hospital de Sant Joan Despi Visites de Primeres Sessions
Moises Broggi i Hospital consultes  visites (exclou Hospital de
General de I'Hospitalet externes Rehabilitacio) Dia

Neonatologia 680 0 0
Neurologia 18.522 5.248 1.159
Obstetricia 4.591 1.703 4
Oftalmologia 66.744 19.322 38
Oncologia 11.430 1.167 8.829
ORL 24.213 11.194 13
Ortogeriatria 0 0 0
Pal.liatius 0 0 243
Pneumologia 17.870 5.384 2.728
Psiquiatria 2.088 269 0
Rehabilitacio 18.577 0 0
Reumatologia 14.947 4.062 1.378
Servei virtual 0 0 0
Treball Social 25 12 0
UCE 0 0 0
Urgéncies 0 0 0
Urologia 22.970 6.250 847
uvi 0 0 0
Vascular 10.722 2.595 66

6. Activitat
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Activitat

|
ACEENREACOUET Alt?s Es?t.ada cirur:iI;er;ajor % A!tes I:ltl?:l"::gr:;i::ss Cirurgi:fmajor CiruArgIaV:‘tf:r.‘or
convencionals mitjana ambulatoria quirdargiques aEie ambulatoria am?::at;)rla

Anestesia 0 - 0 - 0 - 352
Cardiologia 2 7,9 0 0,0% 0 - 0
Cirurgia General 474 3,3 661 88,8% 1.010 64,7% 468
Cirurgia Maxilo Facial 3 0,9 180 97,8% 177 98,3% 252
coT 544 2,9 816 98,5% 1.341 60,7% 245
Dermatologia 0 - 606 99,8% 604 100,0% 1.792
Diagnostic per I'lmatge 0 - 0 - 0 - 0
Digestiu 0 - 0 - 0 - 0
Endocrinologia 4 2,7 0 0,0% 0 - 0
Equip Suport Integral a la Complexitat 0 - 0 - 0 - 0
Farmacia 0 - 0 - 0 - 0
Hematologia 0 - 0 - 0 - 0
Hospitalitzacié Domiciliaria 0 - 0 - 0 - 0

(continua)
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Hospital Dos de Maig

Altes
convencionals

Estada
mitjana

Altes
cirurgia major

% Altes
quirurgiques

Intervencions
quirdrgiques

%

Cirurgia major

Activitat

6.2. Hospitals d'aguts
_

Activitat cirurgia

menor ambulatoria

ambulatoria (no cma) ambulatoria (cma)
Laboratori 0 - 0 - 0 - 0
Medicina Interna 1.452 7,6 0 0,3% 0 - 0
Neurologia 1 2,2 0 0,0% 0 - 0
Nutricid i dietetica 0 - 0 - 0 - 0
Oftalmologia 31 1,0 1.878 99,4% 1.888 98,5% 292
ORL 9 0,9 286 98,0% 289 97,2% 111
Pneumologia 4 3,4 0 0,0% 0 - 0
Rehabilitacio 0 - 0 - 0 - 0
Reumatologia 0 - 0 - 0 - 0
Servei virtual 0 - 0 - 0 - 0
Treball Social 0 - 0 - 0 - 0
UCE 545 6,6 0 0,2% 0 - 0
Urgencies 399 1,0 0 0,0% 0 - 0
Vascular 2 1,7 458 100,0% 461 99,8% 0

(continua)
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Hosital Dosdealg  Veede e SO sesions
externes Rehabilitacio) Dia
Anestesia 8.767 7.033 396 0
Cardiologia 1.725 395 11 0
Cirurgia General 9.134 3.157 11 0
Cirurgia Maxilo Facial 1.802 859 5 0
coTt 29.195 7.943 22 0
Dermatologia 13.911 4.389 51 0
Diagnostic per I'matge 0 0 78 0
Digestiu 4.193 1.123 131 0
Endocrinologia 3.165 786 3.000 0
Equip Suport Integral a la Complexitat 0 0 0 0
Farmacia 3.416 351 0 0
Hematologia 931 17 0 0
Hospitalitzacié Domiciliaria 0 0 9 0

Activitat
6.2. Hospitals d'aguts

(continua)
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6.2. Hospitals d’aguts
I
Hospital Dos de Maig \clls;zsit:‘: Primeres v.is.ites: ’ Hzf;i?tigln;e Ses§i?ns' :
S (exclou Rehabilitacid) Dia Rehabilitacio
Laboratori 0 0 1.410 0
Medicina Interna 1.646 443 3.670 0
Neurologia 3.591 1.152 5 0
Nutricio i dietetica 767 257 59 0
Oftalmologia 22.507 5.877 17 0
ORL 5.938 2.842 6 0
Pneumologia 2.021 580 951 0
Rehabilitacio 5.072 0 0 0
Reumatologia 4.790 1.372 719 0
Servei virtual 0 0 0 0
Treball Social 408 175 0 0
UCE 0 0 0 0
Urgéncies 26 26 0 0
Vascular 2.765 1.188 1 0

6. Activitat
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6.3. Hospital Sociosanitari
I

Variacio
2015 respecte a 2018
1- Altes totals 1.562 -1,3% Altes totals convencionals
1-1 Llarga estada 109 9,0% Altes als serveis de llarga estada
1-2 Mitja estada 677 3.7% AI’Fe.s als serveis de llarga estada (inclou Convalescéncia, Psicogeriatria
Mitja estada)

1-3 Pal-liatius 412 -0,5% Altes als serveis de pal-liatius
1-4 Subaguts 364 -0,5% Altes de subaguts

2- Estades totals de les altes 43.016 -4,3% Suma d'estades de les altes

3- Estada mitjana total 28 -3,0% Estada mitjana dels pacients donats d'alta
3-1 Llarga estada 127 -12,1% Estada mitjana dels pacients donats d'alta als serveis de llarga estada
3-2 Mitja estada 30 -2,1% Estada mitjana dels pacients donats d'alta als serveis de mitja estada
3-3 Pal-liatius 13 -5,0% Estada mitjana dels pacients donats d'alta al serveis de pal-liatius
3-4 Subaguts 10 6,0% Estada mitjana dels pacients de subaguts donats d'alta

IeeE—————— > [ S

Unitat Funcional Interdisciplinaria Sociosanitaria-geriatria 3.208 Pacients atesos

Unitat Funcional Interdisciplinaria Sociosanitaria-cures pal-liatives 473 Pacients atesos

Programa d'Atencié Domiciliaria-Equip de Suport 3.516 Pacients atesos

Vistes d'Equip d'Atencio Integral Ambulatoria 2.948 Visites (primera consulta i successives)

Processos d'Equip d'Atencid Integral Ambulatoria 1.659 Processos de Demeéencia més Geriatria més Cures pal-liatives




2019

Estades residencials

32.719

index d'ocupacio acumulat

99,60%

Activitat
6.4. Residencies i serveis de valoracio

2019

Estades residencials 29.142

index d'ocupacié acumulat 0,998

2019

Servei de Valoracio de la Dependéencia

24.248

Servei de Valoracio del Grau de Discapacitat

9.168




Activitat

6.5. Un dia al Consorci

1- Nombre de citacions / visites 708 641 708 880 *
1-1 Medicina de Familia 379 357 371 460 *
1-2 Pediatria 31 45 63 81 *
1-3 Odontologia 14 12 17 25 *
1-4 Infermeria 214 166 181 233 *
1-5 Treball Social 11 14 19 17 *

3- Visites a domicili 13 18 11 14 ok

*Resultat de dividir I'activitat per 220 dies

**Resultat de dividir I'activitat per 365 dies E

Un dia a I’Atencid Primaria

Medicina de Pediatra
Familia

Odontologia

Visites

Infermeria Treball Visites a domicili

Social

6. Activitat
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6.5. Un dia al Consorci
I

1-Altes totals 140 38 *
1-1 Altes convencionals 94 16 *
1-2 Altes cirurgia major ambulatoria 46 22 *

2-Intervencions quirdrgiques (no cma) 74 26 *

3-Activitat cirurgia menor ambulatoria (cma) 74 16 *

4- Altes urgencies de més de 16 hores 13 2 *

5- Altes Hospitalitzacié a domicili 3 5 *

6- Visites d'Urgencies 377 144 ok

7- Visites de consultes externes 2.317 572 *
- Primeres visites (exclou Rehabilitacio) 687 182 *
- Primeres visites Rehabilitacio 53 13 *

8- Sessions Hospital de Dia 224 49 *

9- Equip Suport Integral a la Complexitat (ESIC) 0 26 *

10- Total de sessions de Rehabilitacié 633 119 *

11 Proves de Diagnostic per la Imatge 851 240 *
11-1 Resonancia magnetica 80 18 *
11-2 Tomografia axial computerizada 148 20 *
11-3 Ecografia 84 21 *

12- Exploracions gabinets de proves 213 30 *

13 Sessions Hemodialisi 67 *

14 Parts 4 ok

15 Tractaments Dolor 2 2 *

*Resultat de dividir I'activitat per 220 dies
**Resultat de dividir I'activitat per 365 dies



Un dia a I'Hospital d’aguts

2.889

Visites

Proves
radiologiques

Exploracions
gabinets

Activitat
6.5. Un dia al Consorci

n

Altes totals Hospital Cirurgia Menor
de Dia Ambulatoria

--

Altes Hospitalitzacio Parts
hospitalaries a Domicili

.!

Sessions
de Rehabilitacio

522

Urgeéncies

Ressonancies  Cirurgia Major Ecografies = Tomografies Axials
magneétiques Ambulatoria Computeritzades
: Totes les dades sén divides per 220 dies excepte Urgen-
868 | cies i Parts, activitat dividida per 365 dies.
Equip de Suport Primeres Primeres
Integral visites visites de

a la Complexitat Rehabilitacio
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6.5. Un dia al Consorci
I

Un dia a I’Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet ) ) ..
Un dia als serveis de valoracio

1- Altes totals 7,1 * Servei de Valoracio de la De- 110 N
1-1 Llarga estada 0,5 * pendencia
1-2 Mitja estada 31 * Servei de Valoracié del Grau 4 N
1-3 Pal-liatius 19 . de Discapacitat
1-4 Subaguts 1,7 * *Resultat de dividir I'activitat per 220 dies
4- Sessions d'hospital de dia 35,2 *

*Resultat de dividir I'activitat per 220 dies

Un dia als serveis de residéencies

Residencials 170 *x

**Resultat de dividir I'activitat per 365 dies



Ciutadania

7.1. Gestions del ciutada
7.2. Opinid del ciutada
7.3. Mediacio intercultural
7.4. Voluntariat

7. Ciutadania
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7.1. Gestions del ciutada
I

El Consorci Sanitari Integral disposa d’un servei d’Atencid al Ciutada que té la finalitat de contri- _
buir a la millora de l'accessibilitat als nostres centres, amb la personalitzacio i la humanitzacio

, . . . . . Accés La Meva Salut 36
de I'assistencia. Propera i compromesa amb les persones que vetlla per la millora continuada
. . . . . . . Activitats Suport Professionals 467
dels serveis, en compliment de la Carta de Drets i Deures dels Ciutadans en relacio a la Salut i a —
.y , , ™ \ e .z . . . anvi tacultatiu
I’Atencio Sanitaria. La seva rao de ser és facilitar al maxim la relacié dels ciutadans i altres ins- 7
titucions externes amb els centres del Consorci Sanitari Integral. €D Imatge (Dx!) Dret Accés RGPD 2136
Documentacio Clinica Dret Accés RGPD 3374
\ .2 . . . .. . D fe 8
Aquesta area recull la percepcié dels clients i les seves expectatives en relacid als serveis que nece
. . pe . N . .. Dret ARCO RGPD 35
presten els centres, per tal d’identificar possibles arees de millora i informar-ne als responsables. <
;. . . . . s . N Gestionar Visita 1798
També ajuda a resoldre els conflictes que puguin derivar-se de la relacid del ciutada amb els
. . , Gestid Tramits Ciutadans 2240
centres sanitaris durant el seu procés
assistencial - Historia Literal Dret Accés RGPD 129
: 5 (1)
W) GESTION 13:; TADA Historia Literal OCI 105
1254
Des d’Atencid al Ciutada es gestionen | ™™ Informacio 926
diferents trémits, ja sigui per dema- o Informe d'Assisténcia Dret Accés RGPD 5986
nar una segona opinio, o ja siguin | == Lliurament Proves Dret Accés RGPD 55
7
els derivats de I'assistencia, com les | wm= Mediacio o2
prestacions ortopédiques. També | . DUV S Modificacio Catsalut RCA 33
. . . N Mostres cliniques Dret Accés RGPD 266
s’informa i s’assessora al ciutada en | ... v v
la gestid i tramitacio del document | __ ey - |
.. . P te Sanitari Exclc 25
de voluntats anticipades (DVA) i les orce e e
. . o s 53 Registre Defuncions 146
sol-licituds per a exercir els drets i - P =
ARCO (accés' rectificacio, cancel-la- Vompinal e (AL Swsh Felhs CAF Deesdlh Hosplw!  GMELe Swmpnd Seapisl Dow 08P apre cegistre
L .. ) Ml s B b P S o s 8 Rescabalament Despeses 7
cié i oposicio).
P Segona Opinid 37
Transport Sanitari Gestié 49
Transport Sanitari Trucada 781
Voluntats Anticipades 41
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Ciutadania
7.2. Opinio del ciutada
I

Per al Consorci Sanitari Integral és indispensable i font de coneixement de la nostra actuacié tenir coneixement directe i en tot moment de I'Opi-
nid que tenen sobre la nostra organitzacié i I'atencid que dispensem els nostres usuaris. Aquesta Opinid, gestionada des de la Unitat d’Atenci6 al
Ciutada (UAC), ve a partir en gran manera pel Grau de Satisfaccio, fruit d’un judici personal determinat tant per I'experiéncia personal que vers
un episodi assistencial hagi obtingut, com per les expectatives dipositades en ell. Aixi doncs, al marge de la qualitat técnica necessaria, a partir
d’aquesta Opinid obtenim informacio sobre la qualitat percebuda.

Per recollir aquesta opinid dels nostres usuaris i poder identificar arees de millora ho fem a partir de tres linies:

A.D’'una banda es fa un minucioés abordatge de tota I'opinid que ens arribar a iniciativa dels propis usuaris: és la gestié de les Reclamacions,
Suggeriments i Agraiments:

Reclamacions 1.350 1.176 1.268 Reclamacions d'urgencies 279 22,76
i ‘activi Reclamacions d'hospitalitzacid ©

Rec.limac.lﬁ?j sobre |'activitat 8,04 6,87 720 . P . 120 9,79

assistencia Reclamacions de consultes externes 638 52,04

Suggeriments 86 76 54 Reclamamacions quirurgiques ? 189 15,41

Agraiments 370 350 361 Total 1.226 100

(1) Nombre de reclamacions / total de I'assisténcia per 10.000 (2) Hospital General- Hospital Moisés Broggi- Hospital Dos de Maig

(3) Hospital General- Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet- Hospital Moisés Broggi-
Hospital Dos de Maig (no inclou cirurgia major ambulatoria)

7. Ciutadania
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7.2. Opinio del ciutada
I

B. D’altra banda i conjuntament amb la Unitat de Qualitat del CatSalut (tant a nivell metodologic com logistic) des de la nostra organitzacio es
busca proactivament I'opinié en relacié amb diferents processos assistencials a partir de les Enquestes de Satisfaccio:

2017 29 1.838
2018 32 2.118
2019 31 1.768

*Inclos PLAENSA

C. De la mateixa manera, des de la Comissié de Participacié i Experiéncia de I’Usuari (CPEU) del CSI, amb la missid de promoure, articular i
coordinar la participacid dels ciutadans, durant el 2019 s’han dut a terme dinamitzacions a diferents grups d’usuaris i professionals per tal
d’identificar arees de millora i proposar actuacions de manera conjuntament amb els professionals de les arees implicades:

Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 3*
o Residencia 3
Residencia Collblanc -
Centre de Dia 3
e : , Residéncia 3
Residencia Francisco Padilla -
Centre de Dia 2

* En aquests grups també s’han incorporat professionals

7. Ciutadania
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7.2. Opinio del ciutada
I

A partir d’aquestes tres fonts metodologiques, tot havent detectat les possibles arees de millora a partir de I'Opinié dels nostres usuaris, s'imple-

menten les accions de millora:
2017 44 73%
54 64%
70%

2018
82

2019
* Procesos amb estudis d’opinid que han implementat les accions de millora.

7. Ciutadania




Ciutadania
7.3. Mediacio Intercultural
I

Als darrers anys, la immigracié i amb ella la multiculturalitat han es-
devingut un fet quotidia en la composicio de la societat. Des del Con-
sorci Sanitari Integral, reconeixent aquesta evidencia, s’han impulsat
diferents iniciatives per tal de garantir I'accés a uns serveis sanitaris
de qualitat, en condicions d’igualtat i superant les diferencies ling(is-
tiques i culturals de determinats col-lectius. En aquest sentit, I'activi-
tat desenvolupada pel servei de mediacié intercultural del Consorci
ha esdevingut una eina basica per assolir aquesta estrategia. La tasca
de la mediacié intercultural ha facilitat el dialeg entre els professio-
nals i els usuaris de la sanitat, tot afavorint la convivencia i la cohesid
social del conjunt de la ciutadania a qui el Consorci presta serveis.

Lobjectiu de la mediacio és millorar I'atencié sanitaria de qualitat
i afavorir l'equitat en I'accés, més enlla de l'origen o cultura de
I'usuari. La mediacio intercultural actua en tres ambits: la gestio dels
conflictes generats per la diversitat cultural, I'accessibilitat i adequa-
cio dels serveis a les necessitats dels nous usuaris i la promocié de
relacions adequades entre grups culturalment diversos.

El servei s’ha implementat com una accio transversal adregada a tots
els professionals i usuaris de qualsevol centre del Consorci (des de
I'ambit hospitalari a I'atencié primaria). A més, l'accio del servei és
coordinada territorialment entre tots els centres del Consorci (ubi-
cats a I'Hospitalet de Llobregat, Barcelona, Sant Joan Despi, Cornella
i Sant Feliu de Llobregat). Al 2019 es va disposar d’'un mediador in-
tercultural de serveis en arab. També es va oferir mediacions en al-
tres llengiies mitjancant acord amb una empresa de serveis externa
(xines, urduy, etcetera).

La coordinacié del programa de mediacio es fa efectiva mitjangant
les respectives Unitats d’Atencié al Ciutada de cadascun dels cen-
tres. Els usuaris tenen accés directe als professionals de la mediacio
mitjancant sol-licitud presencial o contacte telefonic. La difusio del
servei amb la ubicaci¢ i I’horari de cadascun dels mediadors esdevé
un aspecte clau per aconseguir una major proximitat d’aquest. Pa-
ral-lelament, s’ha establert un procediment de sol-licitud del servei
de mediacid que és accessible per a tots els professionals.

Hospital L'Hospitalet (arab) 102 28 24 22 176
Primaria L'Hospitalet (arab) 2 3 1 1 7

Hospital Sant Joan Despi (arab) 14 8 5 6 33
Altres idiomes (urdu i xines) 4 2 1 3 10
Total usuaris 122 41 31 32 216

7. Ciutadania
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Ciutadania
7.4. Voluntariat
I

El Consorci Sanitari Integral neix I'any 2002 i recull el llegat historic de
la gestid dels antics hospitals de la Creu Roja de Barcelona (1924) i de
I'Hospitalet de Llobregat (1971). Els valors de la Creu Roja han estat
presents des de la creacidé d’aquests centres, ara denominats Hospi-
tal Dos de Maig i Hospital General de I'Hospitalet. Avui és manté un
acord de col-laboracid en I'ambit del voluntariat amb la Creu Roja a
I'Hospitalet i s’ha ampliat amb altres entitats de voluntariat per tal
gue ofereixin els seus serveis en els diferents centres del Consor-
ci (hospitalitzacio, atencid primaria, sociosanitari i residencies per a
gent gran).

Amb el programa de voluntariat del CSI es dona suport afectiu i
acompanyament als pacients o les families, per millorar el seu be-
nestar durant I'estada al centre, amb una atencid més humanitzada.
El Consorci manté convenis de col-laboracié amb diferents entitats
de voluntariat: Creu Roja, Associacid Espanyola Contra el Cancer,
Maria Auxiliadora i 'ONG Conex. Enguany, la Pastoral de la Salut de

'Hospitalet s’ha integrat com a entitat que participa en el programa
de voluntariat a I’'Hospital General i 'Hospital Sociosanitari de I'Hos-
pitalet. A més, altres entitats participen dels programes de volunta-
riat com ara Voluntaris de I'Hospitalet, la Pastoral de la Salut i altres.
Les tasques dels voluntaris es concreten en tres ambits en relacio als
usuaris: acompanyament, testimonial i col-laboracid en les iniciatives
del centre. Laccio del voluntariat es basa en un model de relacid que
inclou els professionals dels centres i el conjunt d’agents que hi estan
implicats.

En aquest 2019, dins del marc del Dia del CSI, es va organitzar la
Fira d’Entitats que va comptar amb: Maria Auxiliadora, Creu Roja
I'Hospitalet, Associacié de Veins Sagrada Familia, Amics de la Gent
Gran, Aldees Infantils, Es Purna, Silo, Associacio Familiars Alzheimer
Barcelona, Associacio Espanyola Contra el Cancer, REMS de Sagrada
Familia, Proyecto Vision, Fundacié Joan Salvador Gavina, Fundacio
Comtal, Fundacié KALIDA i Fundacio WASSU-UAB.
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7.4. Voluntariat

Accions de voluntariat als hospitals del Consorci Sanitari Integral

Usuaris AECC Hospitals 134 137 Creu Roja Hospital General de I’"Hospitalet (HGH) 42 26
Usuaris Creu Roja 128 116 Creu Roja Hospital Sociosanitari (HSH) 762 582
Usuaris Pastoral de la Salut - 82 Pastoral de la Salut HGH - 342
Ususaris Maria Auxiliadora 3.216 3.060 AECC Hospital HSH 228 3
Total d’usuaris ingressats atesos 3.478 3.395 AECC Hospitals Hospital de Sant Joan Despi 315 371
AECC Hospital de Dia HSIDMB 290 251
Maria Auxiliadora HSJDMB 3.101 2.411
_ Maria Auxiliadora Hospital Dos de Maig 1.791 1.528
) ) Visites del voluntariat 6.529 5.514
Hospitals (ingressats) 6.239 5.263
Hospital de Dia 290 251
Total de visites 6.529 5.514

AECC Hospitals HGH/HSJDMB 543 374
Pastoral de la Salut HGH - 342
Visites Creu Roja 804 608
Visites Maria Auxiliadora 4.892 3.939
Visites Hospitals (ingressats) 6.239 5.263
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Plantilla de personal equivalent a temps complet (PETC)

Professionals
8.1. Plantilla

Indefinits 1.706,17 539,78 2.245,95
Temporals 732,85 | 267,52 1.000,37
Total general 2.439,02 807,30 3.246,32

Temps complet 2.045,92 | 669,47 2.715,40
Temps parcial 393,10 | 137,82 530,92
Total general 2.439,02 807,30 3.246,32

18-19 6,19 4,94 11,13
20-29 312,91 106,44 419,35
30-39 629,41 224,98 854,40
40-49 746,02 198,88 944,90
50-59 525,24 178,38 703,62
60-72 219,24 93,67 312,92
Total general 2.439,02 807,30 3.246,32

1 Director/a 5,00 6,00 11,00
2 Titulat/da superior 431,27 289,71 720,98
3 Metge/ssa intern/a resi- 19,25 9.36 28 61
dent

4 Titulat/da de grau mitja | 962,50 153,02 1.115,52
5 F(?rmaC|o professional 509,76 150,69 660,45
de nivell |

6 Fc?rmaC|o professional 5739 32,64 90,03
de nivell 2

7 Administracio 343,65 113,04 456,69
8 Serveis generals 110,20 52,84 163,04
Total general 2.439,02 807,30 3.246,32

807,30

2.439,02
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8. Professionals

Marc de Condicions Laborals

El Consorci Sanitari Integral compta amb un
acord de caracter col-lectiu amb les diferents
representacions legals i sindicals de les per-
sones treballadores del Consorci Sanitari In-
tegral, on es concreten el conjunt d’estipula-
cions en materia laboral que representen una
condicio laboral distintiva propia, dels profes-
sionals adscrits als centres de treball i dispo-
sitius assistencials de I'Hospital de Sant Joan
Despi Moises Broggi, I'Hospital General de
I'Hospitalet, I"'Hospital Sociosanitari de I'Hos-
pitalet, el Centre d’Atencid Integral Dos de
Maig (CAIDM-Hospital-Atencid Primaria), el
Centre d’Atencio Primaria Collblanc-Torrassa,
el Centre de Serveis Compartits i els Serveis
de Valoracié de la Dependencia i la Discapa-
citat, del CSI.

Aquestes condicions sén complementaries a
les regulades en el vigent Il Conveni Col-lec-
tiu de treball dels Hospitals d’Aguts, Centres
d’Atencid Primaria, Centres Sociosanitaris
i Centres de Salut Mental, concertats amb
el Servei Catala de la Salut i al Reial decret
legislatiu 2/2015, de 23 d’octubre, pel qual
s‘aprova el text refds de la Llei de I'Estatut
dels treballadors.

El pacte representa la integracio, la unifica-
cio, 'extensio i la cohesid en un Unic marc re-
gulador, de les condicions laborals singulars
preexistents que eren aplicables de manera
disharmonica sobre el segment de profes-
sionals vinculats al conveni ressenyat.
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8.2. Afers socials
e

Participacio dels professionals

Des del 2015, es disposa del Consell de Participacié dels Professionals Sanitaris de
I'Hospital Transversal (Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi, Hospital General
de I'Hospitalet i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet) del Consorci Sanitari Integral. Es
tracta d’un organ consultor, format per: els drgans executius del Consorci, una repre-
sentacid de comandaments i una representacio de tots els professionals sanitaris de
I"'Hospital Transversal (metges, farmaceutics, psicolegs, infermers, llevadores, fisiotera-
peutes, dietistes, treballadors socials, biolegs, tecnics de formacid professional de grau
superior, de grau mitja, auxiliars sanitaris i una representacié d'especialistes en forma-
ci6 pel sistema de residéncia). El Consell té una funcié assessora i consultiva dels organs
de govern i executius del Consorci, a requeriment d’aquests, en els grans temes de les
politiques assistencials que afectin a les condicions de I'exercici professional.
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La configuracié de la representacié legal de les persones treballadores activa al Consorci Sanitari Integral que es reprodueix a continuacio:

Representacio dels treballadors

Sindicat Metges de | oo | ccoo | ueT | usoc | usaE
Catalunya
; ] P : Comite
Sant Joan Despi | Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi , 23 23 6 - 4 4 9 - 40
d'empresa
Hospital General de I'Hospitalet Comite 21 18 3 4 4 5 1 1 40
d'empresa
Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet . omite 9 9 - - 7 2 - - 20
d'empresa
Hospitalet CAP Collblanc - CAP la Torrassa IComlte 5 4 2 - - 2 - - 15
d'empresa
Residencia Collblanc Companys Socials ICom|te 5 5 - - - 5 - - 15
d'empresa
Residéncia Francisco Padilla IComlte 5 5 - - - 5 - - 15
d'empresa
CAIDM-Hospital Dos de Maig Comite 13 13 p 3 3 | 1| 3 1 30
d'empresa
CAIDM- ABS Sagrada Familia- ABS Gaud/ d,com'te 5 5 1 1 : 3 : - 15
Barcelona empresa
CAIDM- SEVAD Fontsanta Delegats/des
CAIDM- SEVAD Hospitalet de personal 3 3 - = = 3 - - 15
CAIDM- SEVAD Barcelona
Corporatiu Centre de Serveis Compartits |Com|te 9 © - - 2 - 7 - 20
d'empresa
Total de membres 98 94 14 8 20 30 20 2
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Sindicat Metgesde | ¢ ree | ccoo | ueT | usoc | usae
Catalunya
Sant Joan Despi | Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi I;i';igi 8 8 2 - 2 2 2 = 40
Hospital General de I'Hospitalet Dgle_gats 8 8 - 2 2 2 1 1 40
sindicals
) ) N , : Delegats
Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet L - - - - = - . - ;
sindicals
Hospitalet CAP Collblanc - CAP la Torrassa D'ele.gats - = - - - - - _ -
sindicals
o : Delegats
Residencia Collblanc Companys Socials L - - - = - - . - _
sindicals
Residencia Francisco Padilla D'ele.gats - = - - - - - _ -
sindicals
CAIDM-Hospital Dos de Maig Delegats 5 5 - 1 1 1 1 1 30
sindicals
CAIDM- ABS Sagrada Familia- ABS Gaudi D.ele.gats - - = = - . - i i
sindicals
CAIDM- Rehabilitacié DI - - : ) ; ) ) ) _
sindicals
Barcelona Delegats
CAIDM- SEVAD Fontsanta ©Ie8 . - ; _ ) ) _ _ )
sindicals
CAIDM- SEVAD Hospitalet Delegats
sindicals
CAIDM- SEVAD Barcelona DI : - : ; ) ) } ) _
sindicals
. . . D
Corporatiu Centre de Serveis Compartits .ele.gats - - - - = = - - -
sindicals
Total de membres 21 21 2 3 5 5 4 2

8. Professionals
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ElConsorcies constitueixen prova del suportala llibertat d’associacio
i el recorregut de convenis, acords i pactes assolits amb la RLT dels
qgue son testimonis entre d’altres:

e L'acord en mateéria de jornada i horaris del procés datencid
continuada d’hospitalitzacié del dispositiu assistencial de
I"'Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet.

e L'acord de distribucié del temps de treball i horaris del personal
adscrit al Centre d’Atencid Primaria Sagrada Familia (EAP-Sagrada
Familia / EAP-Gaudi) del dispositiu assistencial Centre d’Atencid
Integral Dos de Maig (CAIDM) del Consorci sanitari integral (CSI).

e |'acord de condicions laborals (ACL).

e |‘acord d’adaptacié d’horaris AC a la jornada anual d’empleats
publics i el preacord d’acomodacid d’horaris a jornada ACL.

e L|'extensid ACL a I'Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet i prorroga.

e El pacte transaccional de I'Hospital Dos de Maig (conseqiéncia
de I'adhesio a la Xarxa d’Hospitals d’Uftilitzacio Publica).

e |'acord de Mediacid de Conflicte Col-lectiu de 17.09.2009 (marca
els horaris a I'Hospital Dos Maig-Hospital de Sant Joan Despi
Moises Broggi).

e El pacte transaccional APF Hospital General de [|'Hospitalet
(consequiéncia de l'adhesio a la Xarxa d’Hospitals d’Utilitzacid
Publica).

Professionals

e El pacte transaccional APF General (conseqtéencia de I'adhesio a
la Xarxa d’Hospitals d’Utilitzacio Publica).

e Elpactetransaccional Centre de Serveis Compartits (conseqtencia
de I'adhesio a la Xarxa d’Hospitals d’Utilitzacié Publica).

e |‘acord d’"Harmonitzacio per als centres d’atencio primaria.

Totes elles donen garantia de I'exercici actiu del dret a la negociacié
col-lectiva al Consorci Sanitari Integral.

El Consorci Sanitari Integral té signat un conveni de col-laboracié amb
la Societat Catalana de Mediacié i Gestio de Conflictes en I'ambit
de Salut (SCMS) per al foment de la mediacié com a métode per
resoldre les controversies entre els seus professionals i per dotar-se
d’instruments per prevenir els riscos psicosocials.

La trajectoria historica del Consorci en favor de la mediacid |i ha
valgut el reconeixement com a soci d"honor de la SCMS.

Des del 2013, i a I'empara d’aquest conveni, s’han fet distintes
actuacions tant d’assessorament, de formacié i d'acompanyament
a la institucio, com de gestio directa dels conflictes interpersonals i
col-lectius
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Igualtat

El Consorci aplica el Conveni Col-lectiu del SISCAT des del seu primer  Pel que fa a la distribucié per sexe de la plantilla total de professionals
conveni de data 1 de maig de 2015, reconeix la igualtat retributiva en-  segregada per centres es despren el predomini del personal femeni.
tre homes i dones, i regula els periodes de descans dels professionals.

ABS Collblanc 46 8 54
ABS Gaudi 53 7 60
ABS Sagrada Familia 45 6 51
ABS La Torrassa 48 13 61
Centre d'Atencid Integral Dos de Maig 372 128 500
Centre de Serveis Compartits 86 71 157
Hospital General de |'Hospitalet 569 175 744
Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi 1.152 427 1.579
Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet 121 14 135
Residencia Companys Socials 67 12 79
Residencia Francisco Padilla 51 14 65
Servei de Valoracié del Grau de Discapacitat 12 4 16
Servei de Valoracioé de la Dependencia 34 1 35
Total general 2.656 880 3.536*

*Les dades de Pla d’lgualtat esta algades per persones fisiques.
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Pel que fa als organs de direccio i comités del Consorci es pot
constatar la tendéncia a la paritat entre sexes d’aquests en termes
generals tal i com es mostra en els grafics seglients:

)
U

Mdones Mhomes

Comité Dir. Area Social

Comité Dir. CAIDM

Comite Dir. H. fransv

Comité Executiv

Consell Rector

B DONES MHOMES
Dir. Recursos Humans
Dir. Planificacié | Seguretat Pacient
Dir. Atfencio ciutadd i comunicacio
Dir. Sistemes Informacid
Dir. Logistica | Contfractacid

Dir. Econdmica Financera

DISTRIBUCIO CARRECS

®mDones MW Homes
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El Consorci Sanitari Integral, arran dels resultats obtinguts en la diag-
nosi de situacidé de l'organitzacid en materia d’igualtat d’oportuni-
tats entre dones i homes, va elaborar i implantar un Pla d’igualtat
d’oportunitats entre dones i homes a partir del maig del 2010.

El Pla d’accié d’igualtat d’oportunitats entre dones i homes té com
a objectiu principal integrar la igualtat d’oportunitats entre dones i
homes a I'empresa, a través d’establir accions per corregir els des-
equilibris detectats i establir accions per prevenir futures desigual-
tats i garantir I'aplicacié del principi d’igualtat d’'oportunitats en tots
els processos de I'empresa.

El pla determina en diferents ambits d’actuacié on s’han establert
accions de millora vinculades a aquells punts més prioritaris detec-
tats a la diagnosi inicial, es desenvolupa a llarg termini i determina
accions per a horitzons temporals concrets, que se succeeixen de
manera consecutiva. Per a cada un d’aquests horitzons es defineixen
uns objectius especifics i mesurables i un conjunt d’accions a desen-
volupar dins d’aquest periode de temps.

Aguests ambits defineixen els aspectes prioritaris en materia d’igual-
tat a tenir en compte:

e Accés i promocio interna de les dones a qualsevol lloc de treball
de I'empresa.

e Presencia de dones en carrecs de responsabilitat.

e Organitzacié del temps de treball per afavorir la conciliacio de la

Professionals

vida personal i laboral.

e Prevencio de I'assetjament sexual i per ra¢ de sexe.

e |gualtat en mateéria retributiva, I'enquadrament professional o la
valoracio de llocs de treball.

e Condicions de treball: tipologia de contracte, jornada i horaris de
treball, formaciod, salut laboral i d’altres.

» Us no discriminatori en el llenguatge, la comunicacié corporativa
i la publicitat.

Com a institucio I'afavoriment del pla d’igualtat es troba dins els ob-
jectius estrategics del Consorci per als anys 2017-2019, com posa de
manifest, entre d’altres, la incorporacio a la linia 3 (CSI magneétic) de
I'eix 3 (organitzacié motivadora per als professionals) el disseny de
millores en la conciliacio familiar per millorar el clima laboral.

D’altra banda, el CSI ha desenvolupat:

e Un procediment d’assetjament moral, sexual, d’identitat o ex-
pressid de génere, o per raons d'aquest, a la feina.

e Una accio divulgativa amb l'establiment d’un poster i sistema de
fitxes per informar als professionals sobre els drets en materia de
conciliacié derivada de la situacié de maternitat/paternitat.

Va col-laborar en I'elaboracio de la “Guia de prevencié de la violen-
cia i de I'assetjament al centre de treball en el sector d’atencio a la
dependencia” de la Unié Catalana d’Hospitals, publicada al setembre
del 2014.
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8.3. Prevencio de Riscos i Salut Laboral
I

El Consorci Sanitari Integral elabora cada dos anys un Pla de formacié en el qual hi ha un
apartat especific en Seguretat i Salut Laboral que es posa a disposicid de tots els profes-
sionals. Aquest ambit formatiu disposa d’un pressupost reservat per abastir les necessitats
especifiques.

La formacié en prevencio de riscos laborals es distribueix en tres itineraris formatius en fun-
cié de l'area de coneixement en la qual incideix:

- Itinerari d’ergonomia i psicosociologia: hi ha distintes accions formatives orientades a la
prevencié i mediacio dels conflictes en equips de treball, els recursos per gestionar les crisis
i com gestionar la por al risc, gestié de I'estres, mobilitzacid de pacients i higiene postural,
entre d’altres.

- Itinerari d’higiene: conté accions formatives orientades al risc biologic, aillaments i malal-
ties infeccioses, rentat de mans, etcetera.

- Itinerari de seguretat: la formacio s’orienta als equips de primera i segona intervencié i el
pla de proteccio.
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Avaluacions de riscos laborals 19 16
Planificacio de I'activitat preventiva 16 19
Informes técnics de prevencio de riscos laborals 24 27
Simulacres 2 0
Reconeixements inicials 182 157
Reconeixements periodics 316 409
Reconeixements de retorn al treball 206 210
Notificacio d'embarassos 93 73
Numero de visites 4.243 3.553
Accidents de treball (totals) 484 425
* Biologics 106 101
* Osteomusculars 185 93
*In Itinere 90 67
* Altres 103 164
Incidents hostils 147 185
Casos tractats a la comissié Treballadors Especialment Sensibles 59 60
Treballadors formats en emergencies 197 316
Vacunes 203 349
Vacunes campanya de la grip * 914 1.150

*’any 2018 correspon a la campanya vacunal 2018-2019 i, el 2019, a la campanya 2019-2020.
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8.3. Prevencio de Riscos i Salut Laboral
I

Gestio d’incidents

Els professionals del Consorci Sanitari Integral tenen a la seva disposicié el procediment d’incidents hostils per a la comunicacid i dentncia de les situa-
cions de violéncia que es puguin produir en el seu lloc de treball. Aquest procediment es vehicula a través del Servei de Prevencié i Salut Laboral del
Consorci, que canalitza i tutela aquestes situacions i comunica a la Direccio les actuacions o intervencions que es requereixin. En aquest sentit, es disposa
d’un registre d’'incidents hostils que permet 'analisi i les arees d’intervencié requerides.

Al 2019 es van registrar els incidents seglents:

2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 | 2019
Atencié Primaria Barcelona 1 1 7 4 0 0 8 5
Atenciod Primaria Hospitalet 2 4 3 17 0 1 5 22
Hospital Dos de Maig 3 1 33 37 5 0 41 38
Hospital General de I'Hospitalet 11 7 18 19 3 1 32 27
Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi 22 24 23 38 1 12 46 74
Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet 5 1 1 7 1 2 7 10
Residencia Franciso Padilla 2 4 2 2 0 2 4 8
Residencia Collblanc 3 3 0 0 0 1 3 4
Serveis de valoracio 0 0 1 1 0 0 1 1
Total general 49 45 88 125 10 19 147 189

Al llarg de I'any 2019 no s’ha remés a la Comissio d’lgualtat del Consorci Sanitari Integral registre confirmat d’incidents hostils vinculats a temes d’asse-
tjament o abus de poder.
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Representacio dels treballadors en els comités formals treballador-empresa de salut i seguretat

Funcionament dels comites formals treballador-entitat de salut i seguretat dins de 'organitzacio.

3 membres de la Direccio

ital D i .
rieSIBIEl Dies @i MElE 3 delegats de Prevencid

Hospital General de I’'Hospitalet 3 membres de la Direccid
3 delegats de Prevencid

5 membres de la Direccio

Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi 5 dlelasaie dle Prare e

3 membres de la Direccio

Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet -,
P P 3 delegats de Prevencid

Atencidé Primaria*

CAP Sagrada Familia

CAP la Torrassa i CAP Collblanc
Residéncies*

4 membres de la Direccio
4 delegats de Prevencio

4 membres de la Direccio

Sy E——— >
rancisco Padilla 4 delegats de Prevencié

R. Collblanc Companys Socials

*Els comités son conjunts.

El total dels treballadors (100%) amb treball o lloc de treball objecte de control per part de l'organitzacid estan representats per comitées
formals de treballador-empresa de salut i seguretat.
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Tipus d’accidents de professionals empleats

Total Consorci 17,52% 0 3.574 8,90%

*Els accidents de petita envergadura (sense baixa laboral: accidents biologics...) i els accidents in itinere estan inclosos en aquesta taxa.
**Dies perduts naturals. Els dies perduts comencen a comptar-se a partir del mateix dia de 'accident.

El calcul d’aquest apartat s’ha fet comptant el nombre de la plantilla/nombre d’accidents x 1.000.

Sistema de regles aplicat al registre i la presentacié d’informacio d’estadistiques dels accidents: els accidents de treball s’"han notificat al departament
de Recursos Humans i aquests a través de I'aplicacié CONTA (Generalitat de Catalunya).

El Consorci Sanitari Integral no té cap treballador o lloc de treball objecte de control per part de I'organitzacié que estigui implicat en activitats
laborals amb alta incidéncia o risc alt de determinades malalties.

Els acords formals amb sindicats inclouen la salut i la seguretat en el 100% i aborden els temes seglients:

e Equips de proteccié individual

e Comites conjunts treballador-empresa de salut i seguretat

e Participacié dels representants dels treballadors en inspeccions, auditories i investigacions d’accidents i seguretat
e Formacions en:

e Gestié de conflictes e Risc de proteccio contra incendi

e Gestio de l'estres * Registre de comunicats de risc per part dels treballadors i consensuats en els
* Mobilitzacions de pacients Comites de Seguretat i Salut

e Higiene postural » Registre dels incidents hostils per part dels treballadors i consensuats en els
e Higiene de mans Comites de Seguretat i Salut

* Risc biologic Registre d'accidents de treball per part dels treballadors i consensuats en els
 Equips de primera intervencié Comites de Seguretat i Salut

* Registre de personal especialment sensible e Compliment de la Llei de Prevencioé de Riscos
e Altres activitats
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Provisio de llocs de treball

Tal i com es recull a la Guia de valors a comportaments, “els mérits acade-
mics, la qualificacié professional, la implicacio, el compromis i la capacitat de
treball en equip i direccid o altres competéencies relacionades amb el lloc de
treball han de ser els criteris utilitzats en les decisions relatives a la contrac-
tacié i la promocid interna”. Aquests criteris s’apliquen en els processos de
seleccié de professionals.

Lany 2019 es van convocar 6 llocs de treball corresponents a 5 processos
de mobilitat interna, en els quals es van gestionar 16 candidatures que van
acabar amb 5 assignacions i 1 vacant va quedar deserta.

Processos / convocatories 5 164

D’altra banda, es van convocar 220 llocs de treball corresponents a 164 pro- Places convocades 6 220
cessos selectius de les convocatories d’oferta publica extraordinaria 2017-
2019, d’oferta publica extraordinaria d’ocupacié 2018-2020, taxa de repo-
sicié 2017 i taxa de reposicio 2018. Es van gestionar 1.297 candidatures i a
I'any 2019 es van adjudicar 15 llocs de treball i van quedar 2 vacants desertes
corresponents a una resolucio parcial d’aguestes convocatories. Places desertes 1 2

8. Professionals
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Borsa interna de treball

Els professionals amb contracte indefinit poden ocupar amb caracter transi-
tori les vacants o buits temporals de places, dotacions complementaries per
al desenvolupament de projectes o noves activitats, que es produeixin en el
Consorci, quan la durada de la qual sigui igual o superiors a tres mesos, i pels
motius seguents:

1. Vacants durant els processos de seleccid
2. Baixes maternals

3. Excedencies amb reserva de lloc de treball
4. Noves activitats

5. Programes especials o estacionals

6. Baixes per incapacitat temporal

Aix0 és viable sempre que aquesta ocupacio temporal representi una millora
objectiva de les condicions contractuals dels aspirants (jornada, torn, grup
professional o categoria) i possibiliti el desenvolupament dels seus interes-
sos i Sacreditin els requisits establerts en les descripcions del lloc de treball
objecte d’ocupacié. L'assignacié d’aquestes places temporals s’efectua per
ordre d’inscripcid a la bossa interna de treball. Els buits temporals que es
generen com a conseqiéncia d’aquestes assignacions es cobreixen amb pro-
fessionals eventuals.

Actualment hi ha 614 persones inscrites a la bossa interna de treball. A l'any
2019 s’han rebut 55 noves sol-licituds de professionals del Consorci Sanitari
Integral. Es varen gestionar 102 cobertures, de les quals 74 van ser cobertes
amb professionals indefinits (14 d’aquests van ser promocions verticals) i 95
amb interinatges.

Professionals

Numero total de persones inscrites 614
Numero de persones inscrites al 2019 55
Numero de cobertures gestionades 102
Numero de professionals indefinits que han 74
accedit a la cobertura

Promocio vertical (canvi de categoria pro- 14
fessional durant la cobertura) desertes

Numero de suplents 95

Resum de dades de la borsa interna.

Borsa externa de treball

Per les caracteristiques del Consorci Sanitari Integral (prestacid de serveis
els 365 dies de lI'any i les 24 hores diaries, amb lliurances, programes espe-
cials, etcetera) precisa incorporar temporalment professionals per garantir
una adequada prestacié dels serveis. Per aquest motiu és necessari disposar
d’un sistema de cobertura temporal anomenat Borsa Externa de Treball per
donar una resposta rapida i adequada a les necessitats de I'organitzacid.

Durant I'any 2019 es van gestionar 2.133 curriculums i es van tramitar 52 co-
bertures temporals, sent la pagina web del Consorci Sanitari Integral la font
de reclutament més exitosa
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8.5. Formacio
T

El Pla de formacio del Consorci Sanitari Integral manté I'objectiu
de contribuir

aI. .dese.r,w\./o’lupame.rlwt Eiels. ;eus profesglonals, mltjahgant la pla- ABS Collblanc 90 4 94
nificacio i I'execucid d’activitats formatives que donin resposta a -
les principals necessitats detectades des del punt de vista orga- ABS Gaudi >4 4 o
ABS la Torrassa 70 19 89
El Pla s’estructura al voltant de la missio, visio i objectius estra- | Centre d'Atencié Integral Dos de Maig 513 16 529
telzlglcsd normtatlvg,doelz p;e\éenuo oJI[e r';f?:' segEulrle;’lcat d;l ptacilerlwt Centre de Serveis Compartits 98 29 127
i llei de proteccié de dades, entre d’altres. a reflecteix la : ; :
P . . , Hospital General de I'Hospitalet 790 86 876
voluntat de dur a terme les accions formatives d’'una manera . — -
coordinada, eficient, coherent i amb la participacié de tots els | Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi 969 60 1029
agents implicats. Membres de la direccié, comandaments, pro- | Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 227 4 231
fessionals i membres del comite d’empresa conformen les dife- | Resdéncia Collblanc Companys Socials 41 4 45
rents comissions de formacio del anso_rci, d’aquesta manera | Rasidéncia Francisco Padilla 53 4 57
quedgn representats tgts els agent§ |mpllcats qgfe vetllen pgr la S o Veleraeo o e Pependends 98 5 103
pluralitat de la formacid, el seu accés i la valoracié de la qualitat.
Total general 3051 264 3315

Paral-lelament a les accions col-lectives, la formacid individual
també té un paper destacat, de manera que s’especifiquen els
circuits i els criteris d’atorgament de subvencions a les accions
formatives relacionades amb el desenvolupament de les per- _ _
sones que integren l'organitzacid millorant habilitats, coneixe-

ments i competéncies, reconeixent la seva valua i preparant-nos Col-lectives 227 Accions col-lectives 3.051
per assolir els reptes que s’esdevenen. Individuals 264 Accions individuals 264

A continuacio es presenten algunes de les dades que reflec-
teixen l'activitat al llarg del 2019.
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Ambit de Treball Social 15 1 16
Arees de gestio 14 9 23
Atencié especialitzada 547 127 674
Atencié primaria 90 32 122
Atencio social 75 12 87
Coneixement d'idiomes - 1 1
Coneixements d'ofimatica - 1 1
Medicina preventiva - 2 2
Desenvolupament de competéncies directives 1 1

Ergonomia i psicosociologia 300 - 300
Gestid administrativa 21 7 28
Gestié de la qualitat - 8 7
Gestio de processos fonamentada en Lean Healthcare 111 - 111
Habilitats comunicatives 121 121
Habilitats de creixement personal 18 6 24
Habilitats de gestio 83 12 95
Habilitats de gestié del coneixement 12 9 21
Habilitats de treball en equip 73 5 78
Higiene 8 4 12
Informatica, programes de gestio 16 2 18
Reanimacio cardiopulmonar 473 - 473
Seguretat 423 4 427
Seguretat del pacient 320 3 323
Transversal CSI 330 18 347
Total general 3.051 264 3.315
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Dades de I'Hospital Transversal:
Hospital Sant Joan Despi Moises Broggi
Hospital General de I'Hospitalet
Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet

Formacioé ocupacional 2
Formacio professional 150
Tecnic en Cures Auxiliars 112
Documentacio 11
Diagnostic per la Imatge 16
Farmacia
Anatomia Patologica
Gestié Administrativa
Grau d'Infermeria 309
Grau de Medicina 330
Altres graus 64
Fisioterapia 43
Psicologia 6
Farmacia 5
Logopedia 2
Treball Social 2
Nutricid 6
Postgrau i masters 71
Altres estades 14
TOTAL: 940

Professionals
8.6. Docencia
I
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Pel que fa als professionals estudiants i residents:

. La normativa sobre proteccio de dades i la intimitat del pacient es troba adaptada respecte a la formacié de residents i estudiants.

. Reben formacio en habilitats técniques cruentes mitjancant simulacid per evitar danys als pacients.

. Formen part de la comissié de docéncia, amb dret a paraula i vot, amb el mateix nimero que els especialistes.

. Tenen un mecanisme definit per a la comunicacio d’incidéncies.

. Tota la informacid referent als residents es fa a través d’una plataforma digital i aixi s’elimina la necessitat de paper.

. Es du a terme una formacié anual dels professionals que participen en la docencia: tutors, col-laboradors docents, professors, etc.

. Hi ha una estructura que supervisa i organitza la formacio practica dels alumnes de diferents ambits.

. Els convenis amb les diferents organitzacions d’origen dels alumnes, residents i professionals en general estan revisats; sén vigents i estan
penjats al portal de transparéncia de I'entitat. m

. S’avalua anualment la satisfaccio dels professionals residents amb bons resultats.

. Es treballa per un pla de qualitat docent d’excel-léncia amb la metodologia EFQM.

. Com a innovacio, es treballa per a la creacié d’un grup de simulacio.

. La Comissié de Docencia aprova les estades formatives de professionals d’altres centres per a fomentar la formacié continuada i I'intercanvi
de coneixements.

. El Consorci s’alinea amb altres centres per garantir 'aprenentatge de competéncies i habilitats dels professionals residents de I'entitat.

Acreditacio de formacié continuada

Durant el 2019 es van gestionar 12 expedients d’activitats de formacié continuada i van ser acreditats en la seva totalitat, d’acord amb els criteris
generals, comuns i minims acordats a la Comision de Formacién Continuada del Sistema Nacional de Salud, aixi com les especificitats propies del
Consell Catala de Formacié Continuada de les Professions Sanitaries.
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Abordaje multidisciplinar del Cancer de Prostata Metastdstico (CPM) 0,6 Urologia
Histeroscopia quirdrgica 4,3 Obstetricia i Ginecologia
Abordatge Practic de les Malalties Croniques Cardiologiques 1,1 Cardiologia
Multidisciplinaria Pacient Cronic Complex. Actualitzacié en tractaments 0,5 Pneumologia
;I';iic(;t;ament quirurgic de la patologia de peu i turmell — Estada de quatre setmanes (Reacredi- 12.4 il G i
Actualitzacio en temes de Oto-rino-laringologia (6a edicio) 2,0 Otorinolaringologia
Teoric i practic d’electromiografia laringia i de laringoplastia d’infiltracio de greix 1,2 Otorinolaringologia
Actualitzacio en Otorinolaringologia per Atencié Primaria 0,6 Otorinolaringologia
Tecnics Diagnostic per la imatge
El lideratge dels serveis de Diagnostic per la Imatge en I'atencid integral al pacient 1,2 -Infermeria- Diagnostic per la
imatge
Marcapassos 0,8 Cardiologia
Sedoanalgesia en I'endoscopia digestiva. Protocol d’actuacié 0,9 Infermeria Anestesiologia
Nutricié i envelliment 0,7 Endocrinologia i nutricié
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Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi-Hospital General de I'Hospitalet-Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet

Metge/essa Intern/a Resident 29
Infermer/a Intern/a Resident en Ginecologia i Obstetricia 6

Metge/essa Intern/a Resident de Medicina Familiar i Comunitaria 41
Metge/essa Intern/a Resident rotants externs 26
Estades formatives 20
Total de rotacions i estades 122

CAP Sagrada Familia
Metge/essa Intern/a Resident de Medicina Familiar i Comunitaria 8

Infermer/a Intern/a Resident de Medicina Familiar i Comunitaria

Estudiant Grau Medicina 30
Estudiant Grau Infermeria 8
Estudiants Grau Odontologia 4

Residents del curs 2019-2020

La Unitat Docent millor valorada per residents ha estat la de Llevadores Internes Residents, que ha rebut una valoracio global d’Excel-lent.
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Professionals
8.7. Recerca
I

Produccio cientifica

Publicacions en revistes nacionals 10 21 22
Publicacions en revistes internacionals 32 41 43
Total 42 62 65

*Articles originals, revisions i notes cliniques publicades en revistes indexades.

Projectes d'investigacio

Assajos clinics 10 16 15
Estudis postautoritzacid (EPA) 15 14 18
Altres tipus de projectes 39 40 55
Total 64 70 88

Acreditacié de grups de recerca
Un grup de recerca reconegut per I’Agencia de Gestié d’Ajuts Universitaris i de Recerca (AGAUR) com a grup de recerca consolidat ha estat

el Grup d’Investigacié en Risc Vascular-2017 SGR 432 (Pedro Armario-coordinador-, Asuncién Avila, Pere Blanch, Luis Miguel Ceresuela,
Manuel Jesus Gémez-Choco, Raquel Hernandez del Rey, Montserrat Martin-Baranera).
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Les 14 millors publicacions 2019 per ordre de factor d’'impacte

Maack C, Eschenhagen T, Hamdani N, Heinzel FR, Lyon AR, Manstein DJ, Metzger J, Papp Z, Tocchetti CG, Yilmaz MB, Anker SD, Balligand JL, Bauer-
sachs J, Brutsaert D, Carrier L, Chlopicki S, Cleland JG, de Boer RA, Dietl A, Fischmeister R, Harjola VP, Heymans S, Hilfiker-Kleiner D, Holzmeister J,
de Keulenaer G, Limongelli G, Linke WA, Lund LH, Masip J, Metra M, Mueller C, Pieske B, Ponikowski P, Risti¢ A, Ruschitzka F, Seferovi¢ PM, Skouri H,
Zimmermann WH, Mebazaa A. Treatments targeting inotropy. Eur Heart J. 2019;40(44):3626-3644. (IF 24,889)

Fernandez-Martos C, Pericay C, Losa F, Garcia-Carbonero R, Layos L, Rodriguez-Salas N, Martin-Richard M, Alonso-Ordufia V, Vera R, Gallego J, Cap-
devila J, Salud A, Nogué M, Maurel J, Guash |, Montagut C, Lopez C, Macias |, Jain RK, Garcia-Albeniz X. Effect of Aflibercept Plus Modified FOLFOX6
Induction Chemotherapy Before Standard Chemoradiotherapy and Surgery in Patients With High-Risk Rectal Adenocarcinoma. The GEMCAD 1402
Randomized Clinical Trial. JAMA Oncol. 2019 Aug 29. doi: 10.1001/jamaoncol.2019.2294. [Epub ahead of print]. (IF 22,416)

Vidal J, Bellosillo B, Santos Vivas C, Garcia-Alfonso P, Carrato A, Cano MT, Garcia-Carbonero R, Elez E, Losa F, Massuti B, Valladares-Ayerbes M, Viéitez
JM, Manzano JL, Azuara D, Gallego J, Pairet S, Capelld G, Salazar R, Tabernero J, Aranda E, Montagut C. Ultra-selection of metastatic colorectal cancer
patients using next-generation sequencing to improve clinical efficacy of anti-EGFR therapy. Ann Oncol. 2019; 30 (3):439-446. (IF 14,196)

Platz E, Jhund PS, Girerd N, Pivetta E, McMurray JJV, Peacock WF, Masip J, Martin-Sanchez FJ, Miré O, Price S, Cullen L, Maisel AS, Vrints C, Cowie
MR, DiSomma S, Bueno H, Mebazaa A, Gualandro DM, Tavares M, Metra M, Coats AJS, Ruschitzka F, Seferovic PM, Mueller C; Study Group on Acute
Heart Failure of the Acute Cardiovascular Care Association and the Heart Failure Association of the European Society of Cardiology. Expert consen-

sus document: Reporting checklist for quantification of pulmonary congestion by lung ultrasound in heart failure. Eur J Heart Fail. 2019; 21 (7):844-
851. (IF 12,129)

Ripollés-Melchor J, Ramirez-Rodriguez JM, Casans-Francés R, Aldecoa C, Abad-Motos A, Logrofio-Egea M, Garcia-Erce JA, Camps-Cervantes A, Fe-
rrando-Ortola C, Suarez de la Rica A, Cuellar-Martinez A, Marmafa-Mezquita S, Abad-Gurumeta A, Calvo-Vecino JM. Association Between Use of
Enhanced Recovery After Surgery Protocol and Postoperative Complications in Colorectal Surgery: The Postoperative Outcomes Within Enhanced
Recovery After Surgery Protocol (POWER) Study. JAMA Surg. 2019 May 8. doi: 10.1001/jamasurg.2019.0995. [Epub ahead of print]. (IF 10,668)
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Marti-Fabregas J, Medrano-Martorell S, Merino E, Prats-Sanchez L, Marin R, Delgado-Mederos R, Martinez-Domefio A, Camps-Renom P, Jimé-
nez-Xarrié E, Zedde M, Gémez-Choco M, Lara L, Boix A, Calleja A, De Arce-Borda AM, Bravo Y, Fuentes B, Hernandez-Pérez M, Canovas D, Llull
L2, Zandio B, Freijo M, Casado-Naranjo I, Sanahuja J, Cocho D, Krupinski J, Rodriguez-Campello A, Palomeras E, De Felipe A, Serrano M, Zapa-
ta-Arriaza E, Zaragoza-Brunet J, Diaz-Maroto |, Fernandez-Dominguez J, Lago A, Maestre J, Rodriguez-Yafiez M, Gich I; HERO study investigators.
MRI predicts intracranial hemorrhage in patients who receive long-term oral anticoagulation. Neurology. 2019;92(21):e2432-e2443. (IF 8,689)

Chavarria C, Casanova MJ, Chaparro M, Barreiro-de Acosta M, Ezquiaga E, Bujanda L, Rivero M, Arglelles-Arias F, Martin-Arranz MD, Marti-
nez-Montiel MP, Valls M, Ferreiro-Iglesias R, LlIad J, Moraleja-Yudego |, Casellas F, Antolin-Melero B, Cortés X, Plaza R, Pineda JR, Navarro-Llavat M,
Garcia-Lopez S, Robledo-Andrés P, Marin-Jiménez |, Garcia-Sanchez V, Merino O, Algaba A, Arribas-Lépez MR, Banales JM, Castro B, Castro-Laria
L, Honrubia R, Almela P, Gisbert JP. Prevalence and Factors Associated With Fatigue in Patients With Inflammatory Bowel Disease: A Multicentre
Study. J Crohns Colitis. 2019;13(8):996-1002. (IF 7,827) E

Iborra M, Beltran B, Fernandez-Clotet A, Gutiérrez A, Antolin B, Huguet JM, De Francisco R, Merino O, Carpio D, Garcia-Lopez S, Mesonero F, Na-
varro P, Ferreiro-Iglesias R, Carbajo AY, Rivero M, Gisbert JP, Pifiero-Pérez MC, Monfort D, Bujanda L, Garcia-Sepulcre MF, Martin-Cardona A, Cafie-
te F, Taxonera C, Doméenech E, Nos P; GETECCU Group (Grupo Espafiol de Trabajo en Enfermedad de Crohny Colitis Ulcerosa). (Navarro-Llavat M).
Real-world short-term effectiveness of ustekinumab in 305 patients with Crohn's disease: results from the ENEIDA registry. Aliment Pharmacol
Ther. 2019;50(3):278-288. (IF 7,731)

Chaparro M, Garre A, Ricart E, Iglesias-Flores E, Taxonera C, Domenech E, Gisbert JP; ENEIDA study group. (Navarro-Llavat M). Differences between
childhood- and adulthood-onset inflammatory bowel disease: the CAROUSEL study from GETECCU. Aliment Pharmacol Ther. 2019;49(4):419-
428. (IF 7,731)

Calafat M, Mafiosa M, Cafiete F, Ricart E, Iglesias E, Calvo M, Rodriguez-Moranta F, Taxonera C, Nos P, Mesonero F, Martin-Arranz MD, Minguez
M, Gisbert JP, Garcia-Lépez S, de Francisco R, Gomolldn F, Calvet X, Garcia-Planella E, Rivero M, Martinez-Cadilla J, Arglelles F, Arias L, Cimavilla
M, Zabana Y, Doménech E; ENEIDA registry of GETECCU. (Garcia-Bosch O). Increased risk of thiopurine-related adverse events in elderly patients
with IBD. Aliment Pharmacol Ther. 2019;50(7):780-788. (IF 7,731)
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Martorell A, Alfageme Roldan F, Vilarrasa Rull E, Ruiz-Villaverde R, Romani De Gabriel J, Garcia Martinez F, Vidal D, Velasco Pastor M, Ciudad Blan-
co C, Segura Palacios JM, Rodriguez Bandera Al, Pascual Ramirez JC, Sancho Sanchez C, Michelena De Gorosabel N, Wortsman X. Ultrasound as
a diagnostic and management tool in hidradenitis suppurativa patients: a multicentre study. J Eur Acad Dermatol Venereol. 2019;33(11):2137-
2142. (IF5,113)

Deza G, Notario J, Lopez-Ferrer A, Vilarrasa E, Ferran M, Del Alcazar E, Carrascosa JM, Corral M, Salleras M, Ribera M, Puig L, Pujol RM, Vidal D,
Gallardo F. Initial results of ixekizumab efficacy and safety in real-world plague psoriasis patients: a multicentre retrospective study. J Eur Acad
Dermatol Venereol. 2019;33(3):553-559. (IF 5,113)

Latorre |, Muriel-Moreno B, Fernandez-Sanmartin MA, Vila S, Villar-Hernandez R, De Souza-Galvao ML, Stojanovic Z, Jiménez-Fuentes MA, Cen-
teno C, Ruiz-Manzano J, Millet JP, Molina-Pinargote |, Gonzalez-Diaz YD, Luque-Chacon L, Sabria J, Prat C, Dominguez J. Study of CD27 and CCR4
Markers on Specific CD4+ T-Cells as Immune Tools for Active and Latent Tuberculosis Management. Front Immunol. 2019;9:3094. doi: 10.3389/
fimmu.2018.03094. eCollection (IF 4,716)

Hervas-Garcia JV, Ramié-Torrenta L, Brieva-Ruiz L, Batllé-Nadal J, Moral E, Blanco Y, Cano-Orgaz A, Presas-Rodriguez S, Torres F, Capellades J,
Ramo-Tello C. Comparison of two high doses of oral methylprednisolone for multiple sclerosis relapses: a pilot, multicentre, randomized, dou-
ble-blind, non-inferiority trial. Eur J Neurol. 2019;26(3):525-532. (IF 4,387)

Moreno M, Gratacds J, Torrente-Segarra V, Sanmarti R, Morla R, Pontes C, Llop M, Juanola X; REMINEA study Group. Rodriguez-de-la-Serna A,
Hernandez V, Riera E, Ortiz V, Clavaguera T, Reyner P, Sala M, Sellas A, Pitarch C, Reina D, Blanco J, Centelles M, Figuls R, Gelman M, Arasa X, Bonet
M, Ciria M. Withdrawal of infliximab therapy in ankylosing spondylitis in persistent clinical remission, results from the REMINEA study. Arthritis
Res Ther. 2019;21(1):88. (IF 4,148)
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El Teaming, posat en marxa el 2009 per un grup de professio-
nals i amb el suport de la Direccio, és un projecte solidari basat
en les microdonacions voluntaries dels mateixos professionals.
Cada mes, es descompta un euro (o altra quantitat) de la nomi-
na, que es destina a financar dos projectes solidaris a I'any. Els
mateixos participants en el Teaming CSI proposen els projectes
solidaris, que després tots els membres voten per ser escollits.

Els professionals que formen part del Teaming CSI van donar
suport economic a dos projectes al llarg del 2019: Oasis, espai
d’apoderament d'adolescents LGTB, de Candela Accié comuni-
taria i feminista, i El seu futur, el nostre somni-Programa d’edu-
cacid i insercio d’infants i joves al casc antic de Barcelona, de la
Fundacié Privada Catalana Comtal.
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9.1. Consums
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El Consorci Sanitari Integral, com entitat plenament dedicada al servei public, reconeix la seva responsabilitat amb la societat i el seu entorn i, per tant, també
amb I'impacte que les seves activitats puguin tenir sobre el medi ambient.

Conscient d’aquesta responsabilitat, el Consorci vol establir estratégies per garantir que les decisions i activitats dels seus centres es desenvolupin dins d’un
marc de proteccié i respecte pel medi ambient, que impliquin totes les persones que hi treballen i, alhora, vetllar pel compliment d’aquest compromis també
per part dels seus proveidors i subcontractats.

Amb aquest objectiu, el Consorci va constituir al 2016 la Comissié de Politica Mediambiental. La finalitat és vetllar pel compliment dels compromisos adquirits
per I'organitzacié en politica mediambiental i definir linies d’actuacié que garanteixin I'aplicacio de la normativa vigent en el desenvolupament de la seva acti-

vitat, minimitzar I'impacte ambiental que produeix i promoure accions per a la proteccid i respecte del medi ambient.

Principis basics de la politica mediambiental del Consorci

e Compliment de la legislacié i reglamentacié ambiental aplicable en el desenvolupament de l'activitat de tots els seus centres.

* Millora continua per a la proteccio del medi ambient, amb la definicio del Programa de gestié ambiental amb objectius concrets i un pla d’accio per a la seva
consecucié, amb el manteniment de I'equilibri entre la reduccié de I'impacte mediambiental i la rendibilitat economica.

ees linies d'actuacio per a la proteccié del medi ambient establertes son:
- Minimitzar el consum de recursos naturals
- Minimitzar la generacio de residus i la seva perillositat
- Maximitzar la reutilitzacio i reciclatge de residus
- Potenciar la compra verda i responsable:
a) Impulsar I'adquisicié de productes i serveis energeticament eficients
b) Incloure els compromisos de proteccié del medi ambient en la compra i contractacié de producte i serveis

e Implicacio, formacio i participacio de les persones que integren I'organitzacié en la proteccid del medi ambient, per a que respectin, comparteixin i apliquin
el Programa de gestié ambiental.
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9.1. Consums
I

Accions de millora impulsades per la Comissié de Politica Mediambiental en 2019

Anualment, la Comissié de Politica Mediambiental planifica les accions a portar a terme durant I'any. Les accions desenvolupades durant 2019 van ser:

Acreditacié d’Hospitals d’Aguts: revisié d’estandards exigits

- Lideratge: elaboracié de Politica mediambiental

- Persones: incloure activitats formatives de sensibilitzacio en el Pla
de Formacié anual

- Aliances i recursos: establiment d’un procediment de valoracid i
inclusié de criteris de compra verda en els concursos de material

- Resultats societat: s’han inclos indicadors de consums energetics

i de reciclatge de residus en el quadre de comandament de
I'organitzacio

¢ ll-luminacié més eficient: Canvi a bombetes led. Actualment hi ha
un procediment establert pel qual totes les bombetes fallides han de
Minimitzar el consum de recursos ser substituides per LED. Impacte progressiu lent

naturals * Aixetes més eficients: amb deteccié led o sistema de valvula.
Actualment només esta implantat a I'Hospital de Sant Joan Despi, no
s’ha fet extensiu a d’altres centres. El canvi ha de ser progressiu.

Compliment de requeriments legals i

Compliment de requeriments .
normatius

Consum responsable dels recursos naturals

9. Gestio energetica i mediambiental
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Gestio energetica i mediambiental
9.1. Consums

Compromis social amb el medi ambient

Minimitzar la generacié de residus
sanitaris i no sanitaris

e Fomentar I'Us d’utensilis propis a la cafeteria (tasses corporatives)
e Substitucio de bosses de recollida de roba bruta de plastic per
bosses de roba.

e Utilitzacié de xeringues pre carregades per la heparinitzacio de vies
i reduccio d’agulles

e Congeladors biologics: detectades les necessitats, pendent de
sol-licitar I'oferta

e|dentificacié de productes toxics a magatzem i farmacia per revisar
la seva idoneitat i la seva substitucid.

e Anatomia patologica: substitucié del formaldehid per altres
productes menys toxics

Incrementar el reciclatge de residus

* Increment en +0,8% el reciclatge de paper/cartro.

Accions formatives i de sensibilitzacio

e Aquest any s'ha fet la planificacié de les accions formatives per
portar a terme en el Pla de formacié 2019-2020.

e Campanya de sensibilitzacio: ecoconsells com estalvis de pantalla.
e Formacio en sensibilitzacié amb el medi ambient: dues accions
formatives d’actualitzacio en neteja i residus.

e Creacio d’un forum de recollida d’idees de professionals.

e Tramits per instal-lar un aparcament de bicicletes a I'Hospital Dos
de Maig i ABS la Torrassa.

9. Gestio energetica i mediambiental
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Aigua (m3) 111.967 121.823 +8,8%

Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi 57.326 67.073 17,0%
Hospital General de I'Hospitalet i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 29.917 28.896 -3,4%
Edifici Mestre Serrano 341 263 -22,9%
CAP Colbllanc 900 952 5,8%
Residéncia Collblanc Companys Socials 4.666 5.611 -7,0%
Residéencia Francisco Padilla 5.366 5.611 20,3%
Hospital Dos de Maig i CAP Sagrada Familia 13.451 6.517 21,4%
Electricitat (Kw/h) 20.065.804 19.328.292 -3,7%

Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi 11.233.760 11.086.800 -1,3%
Hospital General de |'Hospitalet i Hospital Sociosanitari de I’"Hospitalet 4.914.350 4.469.067 -9,1%
Edifici Mestre Serrano 30.133 28.822 -4,4%
CAP Colbllanc 206.268 171.347 -16,9%
Residencia Collblanc Companys Socials 447.564 322.735 -5,1%
Residencia Francisco Padilla 320.460 484.875 51,3%
Hospital Dos de Maig i CAP Sagrada Familia 2.913.269 2.764.646 -5,1%
Gas (m3) 811.351 793.505 -2,2%

Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi 338.825 362.359 6,9%
Hospital General de I'Hospitalet i Hospital Sociosanitari de I’"Hospitalet 224.046 205.832 -8,1%

Edifici Mestre Serrano 0 0 =

CAP Colbllanc 17.430 14.681 -15,8%
Residencia Collblanc Companys Socials 37.692 47.883 27,0%

Residencia Francisco Padilla 44.630 42.434 -4.9
Hospital Dos de Maig i CAP Sagrada Familia 148.728 120.316 -19,1%

Gestio energetica i mediambiental

9.1. Consums
I

Els consums al CAP la
Torrassa i als centres
d’atencio especialitzada
del Consorci Sanitari
Integral es comptabilitzen
juntament amb la resta
dels edificis on es troben,
que gestiona I'Institut
Catala de Salut, per la
qual cosa, no es disposa
de dades.
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9.1. Consums

I
Consums per activitatHospitals 2018 2019 Variaci respectea201s
Q Aigua (m3) 1,50 1,23 -0,27
| Hospital Transversal
Hospital de Sant Joan Despi, Hospital General de I'Hospitalet, Hospital 1,45 1,34 -0,11
Sociosanitari, CAP Collblanc
Hospital Dos de Mai
Hospital Dos de I\/Iai?g, CAP Sagrada Familia i SEVAD 0,92 0,78 0,14
' Electricitat (Kw/h) 268,8 192,3 -76,5

Hospital Transversal
Hospital de Sant Joan Despi, Hospital General de I'Hospitalet, Hospital 268,8 205,9 -62,9
Sociosanitari, CAP Collblanc

Hospital Dos de Maig
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD

Gas (m3) 10,9 10,0 -0,90

199,9 139,5 -60,4

Hospital Transversal
Hospital de Sant Joan Despi, Hospital General de I'Hospitalet, Hospital 9,4 10,1 0,70
Sociosanitari, CAP Collblanc

Hospital Dos de Maig
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD

10,2 9,8 -0,44

Cal tenir en compte que el consum dels Hospitals inclou el consum d’altres dispositius no inclosos en la mesura d’activitat UME
(no es poden desglossar), pero l'activitat d’aquests dispositius afegits és molt estable i el consum poc variable per I'activitat.
*UME: Unitat mesura d’activitat estandarditzada (Hospitals)

9. Gestio energetica i mediambiental
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Gestio energetica i mediambiental
9.2. Residus

Gestid de residus

El departament de Serveis Hotelers del Consorci mesura mensual-
ment la generacié de residus sanitaris i no sanitaris dels diferents
grups de residus, aixi com els residus que han sofert un tractament
diferenciat pel seu reciclatge.

Tipus de residus

Els residus generats en un centre sanitari es classifiquen en dues
grans classes:

e Els que no tenen risc o inespecifics, que s’inclouen als grups I Il
e Els de risc o especifics, integrats als grups Illi IV.

Des del punt de vista del tipus de contaminacié que presenten, els
residus generats es poden classificar en dues subclasses:

e Els de contaminacio biologica: grups Il Il

Grup |

Residus que no procedeixen directament de les activitats assistencials:
cartrd, paper, envasos buits de plastic, vidre o metall, matéria
organica, material voluminds (residu de tallers, fustes, téxtils...).

Grup I

Residus que deriven directament de les practiques i activitats
sanitaries i, per tant, procedeixen d’estances en les quals es fa
alguna activitat assistencial. Sén residus inerts i no especials que no
requereixen precaucions addicionals.

Grup Il

Sén residus sanitaris especials que requereixen I'adopcié de mesures
de prevencié en la recollida, 'emmagatzematge, el transport, el
tractament i la disposicid del rebuig, tant dins com fora del centre
sanitari, ja que poden generar un risc per a la salut laboral i publica:
restes biologiques, sang i els hemoderivats en forma liquida, les
agulles i el material punxant i tallant, les vacunes vives atenuades,
els residus anatomics, els cultius, les reserves d’agents infecciosos...

Grup IV

Entre aquests residus trobem els citotoxics, els radioactius, les restes
de substancies quimiques, medicaments i altres elements com piles
o fluorescents.

La recollida de residus als centres d’atencid especialitzada del Con-
sorci Sanitari Integral es fa juntament amb la resta dels edificis on es
troben, que gestiona I'Institut Catala de Salut, per la qual cosa, no es
disposa de dades.

9. Gestio energetica i mediambiental
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9.2. Residus

El volum de residus comuns Gl+ll generats en el CSI ha estat un 5% inferior a I'any anterior, pero si ho relacionem amb l'activitat estandarditzada
hospitalaria (UME), la disminucio seria del 7,2%, i s’hauria reduit tant a I'Hospital Transversal (-6,4%) com a |'Hospital Dos de maig (-8,9%).

Indicadors de quantitat

Grups | + 11 (kg) 1.608.846 1.529.104 -5,0%
Atencid Primaria Hospitalet 29.770 17.550 -41,0%
Hospitalet de Sant Joan Despi Moises Broggi 757.060 774.060 2,2%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet 615.531 533.539 -13,3%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 206.485 203.955 -1,2%
Residencies sense dades | sense dades -

Grup Il - biologics (litres) 389.084 379.316 -2,5%
Atenciod Primaria Hospitalet 3.316 4.421 33,3%
Hospitalet de Sant Joan Despi Moisés Broggi 253.163 258.231 2,0%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 79.069 65.930 -16,6%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 53.471 50.734 -5,1%
Residencies 65 128

Grup IV - citostatics (litres) 171.720 192.300 12,0%
Atencio Primaria Hospitalet 360 600 66,7%
Hospitalet de Sant Joan Despi Moisés Broggi 133.080 144.810 8,8%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 37.530 45.810 22,1%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 750 1.080 44,0%
Residencies sense dades | sense dades -

9. Gestio energetica i mediambiental




Indicadors de qualitat técnica

En relacid amb el volum de residus valoritzats, aquest any s’han reciclat 124.342 kg, el 8,1% del volum de residus comuns
(Gl+11), un 0,8% més que I'any anterior. Cal ressaltar I'increment de reciclatge de paper/cartré a I'Hospital de Sant Joan Despi

Moises Broggi i a I'Hospital Dos de Maig.

Gestio energetica i mediambiental

Paper / cartro (kg) 92.681 101.777 9,8%
Atenciod Primaria Hospitalet 0 0 -
Hospitalet de Sant Joan Despi Moisées Broggi 72.420 79.980 10,4%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 531 477 -10,2%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 19.730 21.320 8,1%
Residencies sense dades | sense dades -

Vidres 11.955 11.520 -3,6%
Atencié Primaria Hospitalet 0 0 -
Hospitalet de Sant Joan Despi Moises Broggi 8.000 6.900 -13,8%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet 3.750 3.525 -6,0%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 205 150 -26,8%
Residencies sense dades 945 -

Plastic 11.540 11.045 -4,3%
Atencié Primaria Hospitalet 0 0 =
Hospitalet de Sant Joan Despi Moises Broggi 7.600 7.250 -4,6%
Hospital General i Hospital Sociosanitari de I’'Hospitalet 1.750 1.680 -4,0%
Hospital Dos de Maig, CAP Sagrada Familia i SEVAD 2.190 2.115 -3,4%

Total de residus reciclats Grup li ll en kg 116.176 124.342 7,0%

% de residus Grup li ll reciclats 7,3% 8,1% 0,8%

9.2. Residus
I

9. Gestio energetica i mediambiental
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10.1. Actes i jornades
I

Per a public general

Gener Sessid informativa sobre el funcionament i accés al sistema de salut, organitzat per Atencié Primaria d'Hospitalet

Xerrada: Com dormir bé i sentir-me bé. Consells i habilitats, organitzada per |'Associacié de Veins i Veines de CAP Sagrada

Abril /Maig Familia

Genere i salut ocular a Inhambane (Mogambic)

Jun
L Xerrada: Prepara’t per a la calor!, organitzada per |'Associacié de Veins i Veines de CAP Sagrada Familia

Setmana del Cor: el CAP Collblac, el CAP Torrassa i el Servei de Cardiologia de I'Hospital Sant Joan Despi Moises Broggi
organitzen, juntament amb I'Ajuntament de I'Hospitalet i I'Institut Catala de la Salut, una setmana d'activitats per difondre @

Setembre | habits cardiosaludables.

Caminada cardiosaludable Cardiowalk. El Servei de Cardiologia de |'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi organitza una
caminada popular de cinc quilometres al voltant de I'hospital com a part dels actes de la Setmana del Cor.

Mati Fent Salut. | Jornada de Salut Comunitaria. Per celebrar el Dia Mundial de la Gent Gran el CAP Sagrada Familia organit-
Octubre |za una jornada gratuita per a majors de 65 anys

Taller d'envelliment saludable, organitzat per I'ABS Collblanc

Sessions de ioga a |’ABS Torrassa

Novembre | Sessions de ioga a |’ABS Torrassa
Taller d'elaboracio de cremes hidratants artesanals, organitzat per la Residencia Francisco Padilla

Mercat d'intercanvi solidari, organitzat per la Residencia Collblanc Companys Socials amb productes elaborats pels usuaris.

Desembre | Concert de Nadal: I'orquestra Laud'Ars, de bandurries, llalits i guitarres, ofereix un concert de Nadal a I'auditori de I'Hospi-
tal de Sant Joan Despi Moises Broggi, amb la col-laboracié del centre i de I'Ajuntament de Sant Joan Despi

10. Esdeveniments
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10.1. Actes i jornades
Per a professionals I

Gener L'otorinolaringologia: passat i actualitat

Febrer Curso practico sobre la Hiperplasia Benigna de Préstata (HBP)

Salut i benestar dels metges
Jornada de Portes Obertes del Consorci Sanitari Integral

Mar
E IX Jornada de Processos Hospital Dos de Maig

Abordaje multidisciplinar del Cancer de Prostata Metastdsico

Activitat per als professionals amb motiu del Dia Mundial de I'Activitat Fisica, al CAP Collblanc

Presentacié Resultats de la Planificacié Estrategica de 2018 a I'Hospital General de I'Hospitalet, I'Hospital de Sant Joan
Despi, Barcelona, ABS CollBlanc i ABS Torrassa

Primera Jornada d’Actualitzacié en Infeccié per VIH
Unitat Funcional de Patologia d’Aorta: una visio integradora
Jornada anual de la Societat Catalana de Cirurgia Plastica, Reparadora i Estetica

Abril

V Jornada de Comissions Hospital Dos de Maig

Comissié de Suport Vital: novetats

Taller d’interpretacié electrocardiografia per a Infermeria

Mai
s Presentacié BS3 resums executius de resultats 2018

Curs de dilatacio tubarica amb bald (DTB) Tubavent
IX Jornada de Diabetis. El maneig de la diabetis: entre el farmac, la dieta i el coaching

Abordatge practic de les malalties croniques cardiologiques

Infeccié nosocomial quirurgica

Jun
y Curs de proteccio Radiologica en Instal.lacions de sistemes digitals

Workshop quirurgic de coloproctologia: tractament de les hemorroides mitjancant la técnica HAL/RAR

| Curs de sol pelvia i la seva implicacié durant el part

Salut presenta el nou programa d’Innovacio i la compra innovadora a I’'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi

10. Esdeveniments
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10.1. Actes i jornades
I

Setmana del Cor

Setembre - - )
Caminada cardiosaludable Cardiowalk

VI Jornada sobre les persones ostomitzades

Sessid informativa sobre la prescripcié infermera al CSI

Seguretat dels Pacients. Que és? Qui som? Que fem?”.

| Curs de Diagnostic per la Imatge

Octubre : —
Redescobrint 'Amiloidosi

Curs teoric practic d’electromiografia laringea i de laringoplastia d’infiltracié de greix

Sessié informativa sobre la prescripcié infermera al CSI

Visita de la consellera de Salut, Alba Vergés al CAP Sagrada Familia, CUAP Hospital Dos de Maig i ESIC
Reinventem les organitzacions

Sessio informativa sobre la prescripcio infermera al CSl

Il Curs d’actualitzacié en otorinolaringologia per atencid primaria

IV Jornada Multidisciplinaria Pacient Cronic Complex. Actualitzacié en tractaments

Avancar després de I'ictus: Experiencia de I’'Hospital Sociosanitari de I'Hospitalet

Prevencio de la infeccid de localitzacio quirurgica (1LQ) a cirurgia general. Novetats PROA.

Novembre | Reinventem les organitzacions (2a edicio)

Jornada per a I'Us Prudent dels Antibiotics

Curs de Marcapassos

Actualitzacio en Fibromialgia

Jornada Innovacio i Docéncia CSI

Presa de decisions al final de la vida en el pacient cronic avancat

Visita del director del Servei Catala de la Salut al CAP on s’ubicara CSMA Eixamble Dreta i a I'Hospital Dos de Maig

10. Esdeveniments
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10.1. Actes i jornades
I

Mercat d'intercanvi solidari
Jornada de Recerca 2019

Desembre | Concert de Nadal
Acte de reconeixement als professionals CSI 2019
Sessid informativa sobre la prescripcio infermera al CSI

10. Esdeveniments



Esdeveniments

10 anys de la Residéncia Collblanc
Companys Socials

Al mar¢ vam celebrar els 10 anys de
la Residencia Collblanc Companys So-
cials. Carles Constante, director ge-
neral del CSl; Jesus Husillos, membre
del Consell Rector i regidor de Govern
d’lgualtat i Benestar Social de I'Ajunta-
ment de I'Hospitalet i Joan Ramon Ruiz
Noguera, director general de Proteccié
Social del CatSalut; van inaugurar l'ac-
te al gimnas de la residéncia, on van
poder coneixer i parlar amb els usua-
ris i usuaries del Centre de Dia, els re-
sidents i els professionals del centre.
També es va presentar un video com-
memoratiu dels 10 anys i un lipdub
protagonitzat, gravat i editat per pro-
fessionals de la mateixa residencia.

10. Esdeveniments

Segona edicio del Dia del CSI

El 12 de maig es va celebrar la segona
edicid del Dia del CSI, una jornada
festiva i familiar que va reunir més de
900 professionals i les seves families
a l'espai de I'Antiga Fabrica Damm de
Barcelona, cedida per a la celebracié.
La jornada va tenir activitats per a
totes les edats com un concert infantil,
pintacares i tallers de RCP pels més
petits de la casa; un taller de tall de
pernil i tast, I'exhibicid de tennis taula
dels campions d’Espanya 2019 o la
xerrada motivacional de la nedadora
paralimpica Carla Casals, per als més
grans. També va tenir lloc una fira
d’entitats del territori i amb les que el
CSI hi té relacio.

Exit de la Cardiowalk de F'Hospital
Sant Joan Despi Moisés Broggi

Més de tres-centes persones es van
apuntar a moure el cor el 26 de se-
tembre en una caminada de 6 km
organitzada pel Servei de Cardiologia
de I"'Hospital de Sant Joan Despi. Era
I'acte estrella dins dels més de 100 de
la Setmana del Cor a tot el Baix Llo-
bregat i Hospitalet de Llobregat, cele-
brat al setembre, en commemoracio
del Dia Mundial del Cor. Es va comp-
tar amb el suport del FC Barcelona, de
I'Ajuntament de Sant Joan Despi i de
I’Associacié Excursionista Despi, que
va organitzar el trajecte que passava
per les instal-lacions del club al muni-

cipi.

Actes de Nadal al Consorci

Com és habitual, a final de desem-
bre de cada any té lloc el lliurament
de reconeixements als professionals
que fan 25 anys al Consorci o que es
jubilen o causen baixa per incapacitat
permanent durant l'any. En aquesta
ocasio, l'acte va tenir lloc a I'Hospital
de Sant Joan Despi Moises Broggi. Per
finalitzar I'acte, els assistents van po-
der gaudir de 'actuacio de la Coral del
Consorci.




Esdeveniments
10.3. Premis | reconeixements
I

Estrella de plata per al CSI del Programa
Internacional Fracture Liason Services. Es
un reconeixement que atorga la Interna-
tional Osteoporosis Foundation (IOF) pel
seguiment del programa FLS. Lequip multi-
disciplinari esta format per José M. Santiago
(Geriatria), Teresa Casanova (Ortogeriatria),
Manuel Lafuente (COT), Dacia Cerda (Reu-
matologia) i Jordi Montanya (COT). (De dre-
ta a esquerra en la fotografia).

Pedro Armario, cap de I'Area d’Atencid In-
tegrada de Risc Vascular i coordinador de
Docéncia Universitaria del Consorci Sanitari
Integral, es convertia al febrer en profes-
sor agregat de la Universitat de Barcelona
(UB). Recentment el Departament de Me-
dicina de la UB- Campus Clinic ha concedit
només dues places: al Consorci Sanitari In-
tegral i a I'Hospital Clinic. Un pas més per
convertir I'Hospital de Sant Joan Despi en
Hospital Universitari, en paraules de Pedro
Armario.

Encarna Martinez Fernandez, infermera de
Salut Laboral, rebia un ajut economic de
la Xarxa d’Hospitals i Centres Promotors de
la Salut (HPH Catalunya) pel seu projecte
“Com influeixen els habits de vida saludable,
I'apoderament i la satisfaccié de vida dels
professionals en la satisfaccid laboral”. La
beca va ser lliurada durant la V Jornada de
Promocid de la Salut, celebrada a la seu de
I'’Agencia de Salut Publica de Catalunya, al
maig.

Aljuny, Encarnaguanyava el preminacional de
salut laboral i prevencié de riscos organitzat
per la Societat Espanyola de salut i Seguretat
en el Treball amb el mateix projecte.

10. Esdeveniments
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10.3. Premis | reconeixements
I

'Hospital Transversal (Hospital de Sant Joan
Despi Moises Broggi, Hospital General de
I'Hospitalet i Hospital Sociosanitari de I'Hos-
pitalet) va estar guardonat amb els premis
Best Spanish Hospitals Awards en I'Area de
Sistema Nerviés. UArea implica el treball en
equip fet pel Servei de Neurologia i tots el
serveis que hi col-laboren, com el de Medici-
na Intensiva, Urgencies, Infermeria i els ser-
veis de suport, aixi com també el Servei de
Documentacio Clinica.

Roman Freixa Pamias, cap del Servei de Car-
diologia de I'Hospital Transversal (Hospital
de Sant Joan Despi Moises Broggi, Hospital
General de I'Hospitalet i Hospital Sociosani-
tari de I'Hospitalet), va ser guardonat amb
el Premi a I’Excel-léencia Professional en
Medicina d’Atencié Hospitalaria que ator-
ga el Col-legi Oficial de Metges de Barcelona
(COMB). El lliurament tenia lloc el 21 de no-
vembre a les Drassanes de Barcelona durant
I'acte commemoratiu de 125¢ aniversari de
la fundacié del COMB.

'Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi
va ser finalista en la categoria d’hospitals
sense cirurgia cardiaca amb millors resultats
en Pindex Maturity Assessment Model in
Patient Blood Management (MAPBM),
en els Il Premis MAPBM que reconeixen
els hospitals que integren de forma més
adequada les estrategies de maneig de sang
en els seus processos assistencials i obtenen
els millors resultats en seguretat i eficiencia.
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L'Hospital Dos de Maig guanya el primer
premi al lll Congrés de la Societat d’Infer-
meria Catalana de Cirurgia ortopeédica i
traumatologia (SICCOT). L'equip responsa-
ble del model d’intervencid Rehabilitacid
Intensiva en Cirurgia Ortopédica (RICO) de
I’'Hospital Dos de Maig va assistir els passats
2930 de maig a Andorra la Vella.

'Hospital Dos de Maig i I’Hospital Trans-
versal (format per I'Hospital General de
I’'Hospitalet-Hospital Sociosanitari de I'Hos-
pitalet-Hospital de Sant Joan Despi Moises
Broggi) han estat guardonats en diferents
indicadors als premis de benchmarking CSC
/ ARQ 2019. En el cas de I'Hospital Dos de
Maig, el centre ha obtingut el diploma en
I'indicador de cirurgia major ambulatoria,
en el mortalitat i també en el de reingres-
sos. Aixo vol dir que forma part d’un grup
de centres que obtenen els millors resultats
en aquest camp, un cop comparats amb la
mitjana de tots els participants. L'Hospital
Transversal ha entrat en el grup dels guardo-
nats amb millors resultats en I'indicador de
cirurgia major ambulatoria.

Esdeveniments

LEAP Sagrada Familia obté la tercera posicid
al Repte del Dia Mundial de I'Activitat Fisica
2019. Aquesta iniciativa que es va dur a
terme al mes d’abril ha estat organitzada pern
I’Agencia de Salut Publica de la Generalitat de
Catalunya i la Catedra de Desenvolupament
d’Organitzacions i Territoris Saludables de
la Universitat de Lleida. El projecte consistia
en promoure l'activitat fisica amb un repte
saludable: cercar I'Equip d’Atencié Primaria
(EAP) més saludable de Catalunya i que feia
més passes. Es van fer 8.407.048 passes.

10. Esdeveniments




La Unitat de Salut laboral del CSI, segon pre-
mi en la 6a Jornada Catalana d’Infermeria
del Treball i Salut Laboral, per la comunicacio
“Immunitzacié de les malalties prevenibles
dels treballadors en els serveis d’urgéncies
hospitalaries”. La comunicacio ha estat ela-
borada per la Unitat de Salut Laboral del Con-
sorci Sanitari Integral (equip format per Nuria
Madrid, Belén Serrano, Encarna Martinez,
Eugenia Sanchez, Ruth Ripoll, Marta Maque-
da i Carme Remisa) i presentada per Encarna
Martinez, infermera de la Unitat Salut Laboral
de I'Hospital General de I'Hospitalet.

La finalitat del treball era coneixer I'estat va-
cunal dels professionals dels serveis d’urgen-
cies del Consorci, amb l'objectiu de millorar
I'estrategia vacunal i la salut dels treballadors
i dels usuaris.

El Consorci Sanitari Integral s’ha endut dos
dels Premis Sanitat Baix Llobregat 2019
atorgats ahir pel Col-legi de Metges de
Barcelona. El Premi a la Millor Comunicacié
en 'ambit de I'Atencié Hospitalaria ha estat
per a un treball del Servei de Rehabilitacid
i Urologia de I'Hospital de Sant Joan Despi
Moises Broggi. El Premi Sanitat Baix Llobregat
a la Millor Publicacié en I'ambit de I'Atencio
Hospitalaria va ser per a un treball del Servei
de Cardiologia.

10. Esdeveniments

Esdeveniments
10.3. Premis | reconeixements
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Awb tu, per la feve salid !@", Gestio’ econbmica
11.1. Dades economiques
I

Estalvi E-factura

El Consorci Sanitari Integral ha gestionat un total de 58.774 factures electroniques de proveidors
durant I'exercici 2019 i és la vuitena entitat publica de Catalunya en volum de documents d’un
total de 1.651 entitats adherides. UAdministracio Oberta de Catalunya estima que l'estalvi
economic compartit entre proveidors i el CSl és de 723.00 €.

L'Us digital de les factures suposa un estalvi anual de més de 550 kg de paper (mitjana de dos
folis per factura) i de I’is de 3.000 arxivadors (es té en compte els 6 anys d’'emmagatzematge de
la documentacid). Aixo, més un estalvi anual de 2.200 euros en material i diposit de custodia.
Alhora suposa també un estalvi d’espai que es pot destinar a un altre fi i també de temps de
treball (ordenar, grapar i arxivar manualment els documents, aixi com de verificar i validar-los,

11. Gestié economica



Gestié economica
11.1. Dades economiques

Actiu no corrent 120.896.969 € 123.816.140 € Fons de maniobra (Actiu corrent-Passiu corrent) 13.724.757 € 12.139.350 €
Actiu corrent 58.713.117 € 55.355.987 € Liquiditat (Actiu corrent-Passiu corrent) 1,31 1,28
Total actiu 179.610.086 € 179.172.127 € Solvéncia . N 43.978.82) € 40.845.395 €
Patrimoni net 43.978.822€ | 40.845.325¢€ (Actiu-Passiu exigible)

Passiu no corrent 90.642.903 € 95.110.166 € Endeutament 75 50% 77 2%
Passiu corrent 44.988.360€ | 43.216.636 € (Exigible/Total passiu) : :

Total passiu 179.610.086 € 179.172.127 €

*Pendent d’informe d’auditoria.

11. Gestié economica

Resultat d’explotacio 3.018.670 € -211.322 € Drets reconeguts 250.339.787 € | 238.280.458 €

Resultat finances -277.174 € 211.322 € Obligacions reconegudes 251.785.382 € | 238.937.372 €

Resultat de I'exercici 2.741.496 € 0€ Saldo pressupostari de I'exercici -1.445.596 € -656.914 €
;er]is:ic;rﬁsnangats amb romanaments d’exercicis 560.195 € 1353 608 €
Desviacions de financament afectat 885.401 € -144.978 €
Superavit o déficit de finangament de I'exercici 0 551.715 €
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Gestio economica

11.2. Contractacio
I

Expedients de contractacié

98

62

Import economic licitat 18,40 milions € | 22,7 milions €
Import economic adjudicat 15,93 milions € | 13,4 milions €
Estalvi 3,81 % 1,89%

Encarrecs de gestio
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Hinb Tu, per Lo Teve salu ComunicaCié

El Consorci Sanitari Integral al 2019 va estrenar el butlleti electronic setmanal
ConneCSId, una nova eina de comunicacid interna que s’envia a tots els
professionals tots els divendres al seu correu professional amb les noticies més
destacades. A més, s’han ampliat les seccions de la Intranet, I'espai per publicar _
diariament noticies i d’activitats previstes als centres del Consorci i des d’on

s’accedeix a totes les plataformes de treball dels professionals. Nombre de pagines visualitzades 992.336 1.075.329
Usuaris 127.078 133.988
Sessions 229.311 255.577

A finals d’any es va iniciar una publicacié nova La revista de la Residéncia
Collblanc Companys Socials, dirigida als familiars i usuaris de la residencia, i
que esta elaborada per I'equip professional de la Residencia Collblanc Companys * Font: Google Analytics. Dades a 31.12.2019
Socials, amb l'assesorament del Departament de Comunicacio.

Al Consorci també es conceptualitzen i dissenyen campanyes de comunicacio,
actes institucionals i activitats dirigides als professionals i al public en general, 122
algunes d’elles per promoure la seva salut.

Daltra banda, el Consorci disposa d’altres canals per al public general: el web _

corporatiu www.csi.cat i el seu portal de transparéncia. A les xarxes socials, el Linkedin 5.249 6.690
Consorci té preséncia a Facebook, Linkedin, Twitter, Youtube i Vimeo. Twitter T 1.444 1.614
ha ampliat I'activitat amb la creacié de dos comptes corporatius nous: @COT _ .

CSli @Innovacié_CSl. Disposa també de gabinet de premsa i atén les peticions Twitter 1.672 2:567
de mitjans i productores. * Dades a 31.12.2019

La senyalitzacié de tots els centres i la millora de la navegabilitat i circuits

dels usuaris i acompanyants dins dels centres esta coordinada des del iy ;3 '
Departament de Comunicacio. Per aix0 es treballa estretament amb la Xarxa . !_
Catalana d’Hospitals i Centres Promotors de la Salut (HPH-Catalunya), on té N

una representant a la Comissié Permanent, maxim organ de govern de la Xarxa,
qgue a més coordina el grup de treball d’alfabetitzacio en salut (health literacy).
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Aquesta memoria fa servir una seleccié d’Estandards GRI 2016 per presentar informacié especifica.

Index d’indicadors GRI
e ——

GRI 102: Continguts generals, 2019
Perfil de l'organitzacié
102-1 Nom de 'organitzacié Consorci Sanitari Integral
102-2 Activitats, marques, productes i serveis 9
102-3 Ubicacié de | seu Av. Josep Molins, 29-41, I'Hospitalet
de Llobregat, Barcelona
102-4 Ubicacio de les operacions Espanya
102-5 Propietat i forma juridica 9
102-6 Mercats servits 9
9, 45-61, 71,

102-7 Volum de I'organitzacio 77,78, 119,

120
102-8 Informacié sobre empleats i altres treballadors 71
102-10 Canvis significatius en I'organitzacio 12 Nou organigrama

13, 33, 35,

102-12 Iniciatives externes 37,42, 67,

72
102-13 Afiliacid a associacions 13,41, 42
Estrategia
102-14 Declaracio d’alts executius responsables de la presa de decisions 7

13. index d'indicadors GRI



Index d’indicadors GRI
e ——

Etica i integritat

valors i estrategia

102-16 Valors, principis, estandards i normes de conducta 1511376,320’
102-17 Mecanismes d'assessorament i preocupacions etiques 42,43
Governanga
11, 12,78,
102-18 Estructura de govern 99, 100
Procgs de qlelegaqo d gutorltat en qt\Je.sho\ns economiques, https://www.csi.cat/media/upload/
102-19 medioambientals i socials des del maxim organ de govern cap als . .
. o arxius/consorci/Estatuts.pdf
carrecs executius i altres empleats
Responsabilitat de I'ambit executiu de temes economics, ambien- organlltzauo ha de5|gnat.(-:arrecs
102-20 o executius amb responsabilitat en te-
tals i socials . L .
mes economics, socials i ambientals
). L N 16, 18, 21,
102-21 Processos de consulta entre els grups d’interés i el maxim organ 59 40 63.
de govern en questions economiques, mediambientals i socials 65 68 73,75
102-22 Composicio del maxim organ de govern i dels seus comites 11 httpsz//www.c5|.cat/el—consoru/qU|—
som/index.html
102-23 President del maxim organ de govern 11 https://www.cy.cat/med|a/upload/
arxius/consorci/Estatuts.pdf
102-24 Nomenament i seleccié del maxim organ de govern 11 https://www.cy.cat/med|a/up|oad/
arxius/consorci/Estatuts.pdf
102-26 Funcio del maxim organ de govern en la seleccio d'objectius, 11,16 https://www.csi.cat/media/upload/

arxius/consorci/Estatuts.pdf
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Index d’indicadors GRI
e ——

Consell Rector fa un seguiment

102-29 Identificacio i gestio d’impactes economics, ambientals i socials pel periodic del Pla estrategic, arran
maxim organ de govern del qual s’incorporen les millores
proposades.

El Consell Rector fa un seguiment i
control de les decisions preses so-
102-30 Eficacia dels processos de gestio de risc bre l'efectivitat de la gestid de riscos
en els ambits econdmic, mediam-
biental i social.

El Consell Rector revisa els impac-
tes, riscos i oportunitats en els
102-31 Evaluacié de temes economics, ambientals i socials ambits economic, mediambiental
i social en les seves sessions or-
dinaries cada dos mesos.

Les preocupacions critiques es
comuniquen al Consell Rector en les

102-33 Comunicacié de preocupacions critiques . o
reunions planificades que es porten
a terme cada dos mesos.
Es recull al final de cada acta els
102-34 Naturalesa i nombre total de preocupacions critiques acords presos en relacié a aquests
temes.
102-35 Politiques de remuneracié per al maxim organ de govern i alts https://www.csi.cat/media/upload/
executius arxius/consorci/Estatuts.pdf
https://www.csi.cat/media/upload/
102-36 Processos per determinar la remuneracié del maxim organ de arxius/consorci/Estatuts.pdf
govern i alts executius http://transparencia.csi.cat/docu-

ment/196/detail/#
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Index d’indicadors GRI
e ——

Participacio dels grups d’interes
102-40 Llistat de grups d’interes 9,71,74,75
0,
102-41 Acords de negociacio col-lectiva 72,76 E1100% dels emplea.ts c??tan cobgrts
per acords de negociacio col-lectiva.
Practiques per a I'elaboracié d'informes
Continguts definits en funcio de
L . . . continguts GRI, principis del Pacte
102-46 Definicio dels continguts dels informes i les cobertures dels temes oo
Mundial i Objectius de Desenvolu-
pament Sostenible.
Memoria redefinida segons els
102-48 Reexpressio de la informacid !nd|§adgrs GRI, el Pacte Mundial
i Objectius de Desenvolupament
Sostenible.
102-50 Periode objecte de I'informe 2019
102-51 Data del darrer informe 2018
102-52 Cicle d'elaboracié d'informes Anual
102-53 Punt de contacte per a preguntes sobre l'informe comunicacio@csi.cat
., ., . . . Aquesta memoria fa servir una
102-54 eclaracié d’elaboracié de I'informe de conformitat amb els estan seleccié d’Estandars GRI 2016 per
dards GRI . -, e
presentar informacié especifica.
102-55 index de continguts GRI 123
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Index d’indicadors GRI
e ——

GRI 201: Acompliment economic, 2019

201-1 Valor economic directe generat i distribuit 119

201-3 Obligacions del pla de beneficis definits i altres plans de jubilacions No s’ofereixen.

GRI 205: Anticorrupcid, 2019

El 100% dels alts carrecs han signat

. iy Y . . . el Codi de bon govern i el 100% dels
Comunicacio i formacié sobre politiques i procediments antico- g °

205-2 S 41, 42 empleats reben informacio sobre
els codis de bona conducta i altres
guies de valors de I'entitat.

205-3 Casos confirmats de corrupcidé i mesures adoptades No s’han produit.

Temes materials ambientals

GRI 302: Energia, 2019

302-1 Consum d’energia dins l'organitzacio 102
GRI 303: Aigua, 2019

El consum d’aigua prové de la xarxa
publica de subministrament.

303-3 Aigua reciclada i reutilitzada No s’utilitza.

303-1 Consum d’aigua per fonts 102
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Index d’indicadors GRI
e ——

GRI 306: Abocaments i residus, 2019

Les aiglies residuals generades son
306-1 Abocament total d’aiglies residuals, segons naturalesa i desti abocades a la xarxa de clavegueram
i assimilables a domeéstiques.

306-2 Residus per tipus i métode d’eliminacid 104-106

306-3 Vessaments significatius NO.S han produit vessaments
accidentals.

306-4 Transport de residus perillosos No s’han produit importacions i ex-

portacions de residus perillosos.

No hi ha rellevancia de la inciden-
306-5 Cossos d'aigua afectats per vessants d’aigua i/o vessaments cia en la biodiversitat donat que es
treballa en un entorn urba.

GRI 307: Compliment normatiu, 2019

No s’han produit multes o sancions
judicials relacionades amb el
compliment de la legislacio i
normativa ambiental.

307-1 Incompliment de la legislacié i normativa ambiental

Temes materials socials
GRI 401: Ocupacio, 2017
Beneficis socials per als empleats amb jornada completa que no

401-2 s'ofereixen als empleats temporals o de mitja jornada, segons llocs
on desenvolupin operacions significatives

Tots els empleats tenen els mateixos
beneficis.
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Index d’indicadors GRI
e ——

GRI 402: Relacions treballador-empresa, 2019

Els terminis minims per avisar en
402-1 Terminis d’avis minims sobre canvis operacionals canvis operatius i Son els establerts
legalment per a cada cas.

GRI 403: Salut i seguretat en el treball, 2019

Representacio dels treballadors en comites formals treballa-

403-1 dor-empresa de salut i seguretat

83,84

Tipus d’accidents i taxes de freqlencia d’accidents, malalties pro-
403-2 fessionals, dies perduts, absentisme i nombre de morts per acci- 84
dent laboral o malaltia professional

Treballadors amb incidencia alta o risc alt de malalties relaciona-
403-3 . 84
des amb la seva activitat

Temes de salut i seguretat tractats en acords formals amb els

403-4 sindicats 84
GRI 405: Diversitat i igualtat d’'oportunitats, 2019
405-1 Diversitat dels organs de govern i la plantilla 71,77,78
Ratio del salari base i de la remuneracio de dones en front de Hgmes | dones psrceben la ma- .
405-2 teixa remuneracio segons convenis
homes
laborals
GRI 413: Comunitats locals, 2019
4131 Operacions amb implicacio de la comunitat local, avaluacions 62-66, 68,
d’impacte i programes de desenvolupament 69, 108-111
413-2 Operacions amb impactes negatius significatius possibles o reals No s’han produit

en les comunitats locals

13. index d'indicadors GRI




Index d’indicadors GRI
e ——

GRI 415: Politica publica, 2019
L . e . No s’han fet contribucions a partits
415-1 Contribucio a partits poitics i/o representants politics Y P
o representants politics.
GRI 416: Salut i seguretat dels clients, 2019
416-1 Avaluacié dels impactes en la salut i seguretat de les categories de 35.39
productes i serveis per promoure millores
GRI 417: Marqueting i etiquetatge, 2019
En els productes i serveis assisten-
. . s ) . cials, la informacid que s’ofereix
417-1 Requeriments per a la informacidé i I'etiquetatge productes i serveis . q
varia segons el cas i el protocol a
seguir
417-2 Casos d’incompliment relacionats amb la informacio i I'etiquetatge No s’han identificat incompliments
productes i serveis de les normatives o codis
GRI 418: Privacitat del client
Al 2019 no hem rebut cap recla-
macio per terceres parts ni tampoc
4181 Reclamacions fundamentades relatives a violacions de la privacitat d'autoritats reguladores. Tampoc
del client i perdua de dades del client s'ha identificat cap cas de filtracions,
robatoris o perdues de dades
de clients
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Index de continguts del Pacte Mundial
e

En aquesta memoria recollim les accions més destacades que ha dut a terme el Consorci Sanitari Integral durant el 2019 per donar suport als principis
del Pacte Mundial. Les accions estan relacionades amb la integracio en el Pacte Mundial i els seus principis en 'estratégia corporativa, en la cultura i
en les operacions diaries. El seglient index recull la pagina on es pot trobar la informacié relacionada amb el contingut de cada principi.

Drets humans

1. Les empreses han de donar suport i respectar la proteccio dels drets humans reconeguts
universalment. 7,13,21,22,41, 42, 43, 63, 64-66, 84, 90

2. Les empreses han d’assegurar-se de no ser complices en la vulneracié dels drets humans.

Normes laborals

3. Les empreses han de donar suport a la llibertat d’associacié i el reconeixement efectiu del
dret a la negociacié col-lectiva.

4. Les empreses han de donar suport a I'eliminacié de tota la forma de treball for¢ds o realitzat
sota coaccio. 25, 26, 30, 72-79, 90

5. Les empreses han de donar suport a I'eradicacio del treball infantil.

6. Les empreses han de donar suport a I'abolicié de les practiques de discriminacié en 'ocupa-
cio.
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index de continguts del Pacte Mundial
e

Medi ambient

7. Les empreses han de mantenir un enfocament preventiu davant els reptes ambientals.

8. Les empreses han de fomentar iniciatives que promoguin una major responsabilitat ambiental. 90, 99-106, 118

9. Les empreses han d’afavorir el desenvolupament i la difusié de tecnologies respectuoses amb
el medi ambient.

Anticorrupcio

10. Les empreses han de treballar contra la corrupcio en totes les seves formes, incloses I'extor-

L, 41-43
sid i el suborn.

14. index de continguts del Pacte Mundial
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Anb tu, per la feve salid I’ndex ODS
I

La memoria 2019 també recull les accions més destacades que ha dut a terme el Consorci Sanitari Integral relacionades amb el seu compromis amb
els Objectius de Desenvolupament Sostenible (ODS). L'index indica la pagina on es pot trobar la informacio relacionada amb cada objectiu.

Fi de la pobresa 67,97

Fam zero 97

Salut i benestar 13,17, 20, 21, 37, 67, 68, 80-84
Educacié de qualitat 17, 28, 88-92, 108-111
lgualtat de genere 71,77-79

Agua neta i sanejament 99-106

Energia neta i assequible 102, 103
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Treball digne i creixement economic 17, 25, 26, 29, 30, 72-76, 80-84, 85
IndUstria, innovacié i infraestructures 17, 23,27, 28, 33, 35, 36, 90, 93, 113-116
Reduccié de les desigualtats 30, 67, 68, 72-79, 80-84, 85, 97, 108-111
Ciutats i comunitats sostenibles 99

Consum i produccié responsables 17, 35, 36

Accié pel clima 99, 100-106

Vida submarina 99
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Awb tu, per la feva salid I'ndex ODS
I

Vida d'ecosistemes terrestres 99
Pau, justicia i institucions solides 11, 23, 24, 41-43
Aliances per aconseguir els objectius 17, 21, 30,90

15. index de continguts dels Objectius de Desenvolupament Sostenible (ODS)
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