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Un any més, tinc la satisfaccié de
presentar-vos la Memoria dactivi-
tats. Com bé sabeu, durant el 2010
hem finalitzat la implementacié del
projecte ARGOS als vuit hospitals
de I'ICS. Aquest model de treball
comu per a totes les arees d'activitat
ens ha permes disposar de la histo-
ria clinica electronica Unica per a
cada pacient, I'estandarditzacié dels
processos i la practica clinica, la
prescripcio electronica assistida, i el
diagnostic per la imatge accessible
des de qualsevol centre d’atencio
primaria o hospital.

Vull destacar el compromis i I'esforg¢
de tots els col-lectius professionals
implicats com a elements clau per
assolir I'exit d’aquest projecte tan
complex, que va néixer I'any 2006
amb l'objectiu de garantir la sosteni-
bilitat del sistema public de salut a
través de la millora de I'eficiénciaila
qualitat assistencial.

M’agradaria fer esment també a la
consolidacié del model d’autonomia
de gestio, que ja té 87 equips d’aten-
Ci6 primaria integrats, 77 dels quals
ho han fet durant el 2010. En
aquests mesos, I'ICS també ha fet un
pas molt important per consolidar-
se com una organitzacié comprome-
sa amb el desenvolupament sosteni-
ble a través de I'elaboracié del Pla
estratégic de responsabilitat social
corporativa 2010-2014.

Amb el repas de tota I'activitat por-
tada a terme durant l'any 2010
volem retre comptes a la ciutadania
i, alhora, deixar constancia de la
feina feta pels milers de professio-
nals compromesos, motivats i alta-
ment qualificats que cada dia treba-
llen per donar resposta a les neces-
sitats de salut de la ciutadania i per
garantir un sistema sanitari public
de la maxima qualitat.

Josep Casajuana Brunet
Gerent de ’Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat

L'any 2010 hem completat el cicle d’accions que amb el nom de Projec-
te XB i sota el lema “Treballem a gust” es van comencar a aplicar I'any
2008, amb l'objectiu de posar les bases per produir un canvi de cultura
en la nostra organitzacio per tal d’adaptar-nos als canvis que s’han anat
produint. Completar el cicle no vol dir oblidar-se’n, siné preparar-se per
fer un pas endavant.

S’han consolidat accions que se seguiran mantenint, des d’aspectes tan
tangibles com els espais recuperats gracies a I'eliminacié dels arxius de
paper, a d’altres més conceptuals com els ajuts a la recerca.

Perd també durant el 2010 s’han fet noves accions, com el desenvolu-
pament del programa de prevencié de l'esgotament professional
(APEP), amb menys participants dels previstos; o la campanya d'utilit-
zaci6 adequada dels serveis sanitaris, dirigida als usuaris i que posa
I'émfasi en aspectes com: en salut, més serveis no vol dir millor aten-
ci6; els riscos de la immediatesa; el valor del servei i dels professionals,
i I'és racional de I'atencié domiciliaria.

En I'ambit assistencial s’han desenvolupat accions concretes dirigides a
millorar la manera de treballar, com ara la implantacié de la recepta
electronica o la progressiva consolidacié de la participacié d’infermeria
en l'atenci6 a la patologia aguda, absolutament necessaria i coherent
en un marc en el qual es comenca a desenvolupar la prescripcio infer-
mera i 'especialitat d’infermeria familiar i comunitaria.

No podem perdre de vista que estem immersos en una situacid, enca-
ra mai no viscuda per nosaltres, de crisi econdmica molt important.
Hem tingut un pressupost molt ajustat que s’ha complert perqué s’ha
fet un esfor¢ important per part de tots, tot i veure reduides les nostres
nomines des del mes de juny. Pero, si bé la crisi econdmica és nova, el
cert és que el sistema de salut, i especialment I'atencié primaria, ja fa
algun temps que es diu que esta en crisi. Una crisi pot ser de professio-
nalisme, de baixa autoestima, de manca de lideratge...; en el fons, una
crisi de model que requereix un canvi de paradigma. Durant els darrers
anys s’ha treballat per comencar a capgirar la situacio, i la crisi econo-
mica, tot i les dificultats que implica, pot ser un catalitzador d’aquest
procés de canvi necessari.

Els professionals de I’Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat ens
hem dotat de manera participativa d'un codi de valors —el RICE: respec-
te, imaginacid, confianca i esfor¢c— que marca un compromis de con-
ducta de tots, especialment de I'estructura directiva, des de la geréncia
fins als responsables d’unitats. Aquest valors sén imprescindibles per
afrontar amb éxit els canvis que s’han de produir. Pero per aixo, hem de
creure que podem fer-ho i hem de voler que es faci. L'any 2011 sera clau.



LICS
a Barcelona Ciutat

SAP i hospitals de referéncia

[] SAP Dreta de Barcelona & sap Muntanya de Barcelona
O Hospital de Sant Pau O Hospital Vall d’Hebron

[] sAPEsquerrade Barcelona [I] SAP Litoral de Barcelona
O Hospital Clinic O Hospital del Mar

La Mina

Equips d’atencio primaria
gestionats per altres entitats

Les dades de totes les taules i grafics d’activitat assistencial (pagines 4 a 14) provenen de SIAP / SIAH - SAP.
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Poblacié assignada Freqiientaci6 per poblaci6 assignada i atesa*

10

De o a14 anys

87 9.° 8
Més de 65 anys 150.576 (12,2%) . P 78
241.440 (19,6%) 4
6
4
De 15 a 64 anys
841.079 (68,2%) 2
o

Poblacié assignada total: 1.233.095

SAP Dreta SAP Esquerra  SAP Muntanya  SAP Litoral Ambit
* Mitjana de visites de cada pacient que ha anat al metge/essa com a minim una vegada.

Visites
A la consulta 7.135.618
Domiciliaries 243.791
Especialistes 944120
Total 8.323.529

Atencié al ciutada (reclamacions)

Documentacié Altres
154 (5,7%) | |15 (0,6%)

Hoteleria i confort
76 (2,8%)

Assistencials
773 (28,8%)

Organitzacid i tramits

Tracte 334 (12,5%)
1.215 (45,3%)

Informacié
114 (4,3%)

Total: 2.681
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Visites de medicina de familia
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50.000

93.288
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162.981

SAP Dreta

SAP Esquerra  SAP Muntanya

Visites d’infermeria

800.000

700.000

600.000

500.000

400.000

300.000

200.000

100.000

o

374.002

543.915

669.947

I 548.958

SAP Dreta

SAP Esquerra

SAP Muntanya

SAP Litoral

SAP Litoral

4.089.940

I

Ambit

605.794

Ambit

2.169.532

Ambit

Carrega assistencial de medici

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

SAP Dreta SAP Esquerra  SAP Muntanya  SAP Litoral Ambit
* Promig de visites anuals ateses pels metges/esses de familia.

Carrega assistencial de

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

[¢]

SAP Dreta SAP Esquerra  SAP Muntanya  SAP Litoral Ambit
* Promig de visites anuals ateses pels pediatres.

Carrega assistencial d’infermeria*

2117

2.000

1.500

1.000

500

SAP Dreta SAP Esquerra  SAP Muntanya  SAP Litoral Ambit

* Promig de visites anuals ateses pels infermers/eres.

andard de qualitat assistencial (EQA)

800 794

74
709
700

600
487
500

400
300

200

100

SAP Dreta SAP Esquerra  SAP Muntanya  SAP Litoral Ambit
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Activitat assistencial al SAP Dreta de Barcelona

Poblacié assignada Freqiientaci6 per poblaci6 assignada i atesa*

oa14anys 83 838 85 8.4

Més de 65 anys 27.985 (11,1%) .
51.876 (20,5%)

15a 64 anys
Total: 252.962 173.101 (68,4%) o
2H 6A/6B  7A 7G 9A 9C 10F  10F == SAP Ambit
* Mitjana de visites de cada pacient que ha g %o
anat al metge/essa com a minim una vegada. &=

Visites de medicina de familia Carrega assistencial de medicina de familia*
8.000
150.000 144.232
129.257 6.745
120.000  115.939 6.000
103.400
. 741
90.000 4.615 4759 474
4.000
60.000
2.000
30.000
° o
2H 6A/6B 7A 7G 9A 9C 10E 10F 2H  6A/6B  7A 7G 9A 9C 10E 10F SAP  Ambit
N * Promig de visites anuals ateses pels metges/esses de familia.
SAP 798.418 Ambit 4.089.940
Visites de pediatria Carrega assistencial de pediatria*
50.000 5.000
40.647 4169 4110
40.000 000
4 3.679
3.425
3189 3.278
30.000 3.000 2.948
20.000 18.305 2.000
14.935
10.000 9566 9-835 l 1.000
o . .
2H 6A/6B 7A 9A Pediatria Maragall 2H 6A/6B 7A 9A Pediatria SAP Ambit
Maragall
SAP 93.288 Ambit 605.794 * Promig de visites anuals ateses pels pediatres. &
2H Passeig de Sant Joan 6B Vila de Gracia 7G Guinardé Baix 9C Congrés
6A Joanic 7A Sanllehy 9A La Sagrera 10E Encants

10F Camp de 'Arpa

Pediatria Maragall inclou els EAP 7G, 9C, 10E i 10F.
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Visites d’infermeria

80.000

70.000

63.657
60.000 58558
53.252

50.000

42.414 43258 42749

40.000 36.996

33.118
30.000
20.000

10.000

o

2H 6A/6B 7A 7G 9A 9C 10E 10F

Ambit 2.169.532

SAP 374.002

%
100

85,9

2H 6A 6B 7A 7G 9A 9C 10E 10F

Carles |
Pediatria
Maragall

Estandard de qualitat de la prescripcié farmacéutica

Carrega assistencial d’infermeria*

3.436

3.500

3.000

2.500

2.000

1584 1.614

1500

1.000

500

o

2H  6A/6B  7A 7G 9A 9C 10E 10F

* Promig de visites anuals ateses pels infermers/eres.

Estandard de qualitat assistencial (EQA)

800

SAP  Ambit

692 720 709

700

600

500

400

300

200

100

2H 6A 6B 7A 7G  9A 9oC 10E 10F SAP Ambit

Carles |
Pediatria
Maragall

Percentatge d’especialitats farmacéutiques genériques

2H 6A 6B 7A 7G 9A 9C 10E 10F

2H 6A 6B 7A 7G 9A 9C 10E 10F

Professionals

Medicina de familia 172 Llevadors/res 14
Pediatria 25 Auxiliars d’infermeria - técnics/iques especialistes FPII 49
Odontologia 8 Treball social 9
Facultatius/ives especialistes 63 Personal no assistencial 175
Diplomats/ades d’infermeria-ATS 217 Total 732
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Activitat assistencial al SAP Esquerra de Barcelona

Poblacié assignada

0a 14 anys
Més de 65 anys 41.318 (11,5%)

73.638 (20,5%)

15a 64 anys

Total: 358.922 243.966 (68,0%)

Visites de medicina de fa

Freqiientaci6 per poblaci6 assignada i atesa*

2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B s5A 5B SAPAmbit

* Mitjana de visites de cada pacient que ha anat al metge/essa com a minim una vegada.

150.000

143.974

120.000 113_614
90.000
70.620

60.000

30.000

2A 2B 2D 3B 3¢ 3D 3E 3G 3H 4A 4B s5A 5B

SAP 1.088.081 (inclou les visites de la Unitat d'Atencié Domiciliaria Geriatrica)

Ambit 4.089.940
Visites de pediatria
30.000 29963
26.966
25437
25.000
20.000
16.949 17345
15.000 14597
10.000
5.000

Carrega assistencial de medicina de familia*

7.000

5.770

6.000

5.164

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B sA 5B SAPAmbit

* Promig de visites anuals ateses pels metges/esses de familia.

Carrega assistencial de pediatria*

5.782

6.000  5.650

5.000

3,852 4.110

4.000 3.649 3.513

3.590
2.910
3.000

2.000

1.000

3D Pediatria Pediatria  Pediatria oo Pediatria 3D Pediatria Pediatria Pediatria © © Pediatria ~ SAP Ambit
Manso La Marina Adria =2 Montnegre Manso LaMarina Adria = § Montnegre
) 2 § * Promig de visites anuals ateses TE
SAP 130.957 Ambit 605.794 a 2 pels pediatres. o %
£ 2
3 3
2A Sant Antoni 3B Poble Sec 3D Bordeta Magoria-— 3G Numancia 5A Marc Aureli
2B Via Roma 3C Carles Ribas- Consell de Cent 3H La Marina 5B Sant Elies
2D Universitat Carrer del Foc 3E Sants 4A/B Montnegre

Pediatria Marina inclou els EAP 3C i 3H. Pediatria Adria, els EAP 5A i 5B. Pediatria Manso, els EAP 2A, 2B, 2D i 3B.
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Visites d’infermeria Carrega assistencial d’infermeria*

80.000

oE. 4.000 \%
o A
O ()
70.000 3500
60.000 3.000
50.000 2500
40.000 2.000
30.000 1500
20.000 1.000
10.000 500
o o
2A 2B 2D 3B 3C 3D 3k 3G 3H 4A 4B 5A 5B 2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B s5A 5B SAPAmbit
SAP 543.915 (inclou les visites de les Iinies pediatriques) * Promig de visites anuals ateses pels infermers/eres.
Ambit 2.169.532
ord de ges Estandard de qualitat assistencial (EQA)
% 1.000
100
847
75,2 78,7 79,1 800 782 793
709
634 653 644
600 61 588
512 497
464 430 497 487
400
283 275
231 197
200 147

ia
ia

2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B 5A 5B

&
5
3
&

Adria
Pediatria
La Marina
SAP
Ambit

2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B s5A 5B

9
2
Z
s

=

Pediatria
Manso
Pediatria

Adria

Pediatria

La Marina
Pediatria
Sants-Numancia
Pediatria
Montnegre

Pediatri
Pediatria
Sants-Numancia
Pediatria
Montnegre

Estandard de qualitat de la prescripcié farmacéutica Percentatge d’especialitats farmacéutiques genériques

100

8o

60

40

20

[}
2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B sSA 5B 2A 2B 2D 3B 3C 3D 3E 3G 3H 4A 4B A 5B
Medicina de familia 224 Llevadors/res 27
Pediatria 36 Auxiliars d'infermeria - técnics/iques especialistes FPII 62
Odontologia 12 Treball social 13
Facultatius/ives especialistes 78 Personal no assistencial 312
Diplomats/ades d’infermeria-ATS 333 Total 1.097
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Activitat assistencial al SAP Muntanya de Barcelona

Poblacié assignada

0aiganys
Més de 65 anys 45.076 (13,3%)

69.473 (20,4%)

15a 64 anys

Total: 339.898 225.349 (66,3%)

Freqiientaci6 per poblaci6 assignada i atesa*

5 14,4
12
11,0
9,7
19,2 93 )1
9 87 86353 8785 > 8.6 8784
7.5 7.8 7,6
70 6,8

6 54
3
o)

7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D 8E 8F 8G 8H 8l oF of oG 2L £L£8 & 2

7§32 %

* Mitjana de visites de cada pacient que ha anat
al metge/essa com a minim una vegada.

Carrega assistencial de medicina de familia*

Visites de medicina de familia

200.000 2
wn
Y
e
150.000
100.000
50.000
o
7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D 8E 8F 8G 8H 8 oF of oG
9D
SAP 1.233.956 Ambit 4.089.940
Visites de pediatri
35.000 5
A <)
A
30.000 %
25.000 o
~
™
o
20000 ~ & 5 "2 2 °
S O ] - 5
e = = 5 8 © 2 X
15.000 @ 9 3 o
~N g ) N ©
3 3 s 0
* in
10.000 o o
5.000

¢ 7D 78 7F 2¢ 2o B8 8G 84 8 oF of &3
5F RO 23
SAP 218.568 E E % E Z
Ambit 605.794 .-Z §
o
7C El Carmel 8A Turd
7D Lisboa 8B Rio de Janeiro
7E Annex Vall d’'Hebron 8C Turd
7F Lisboa 8D Rio de Janeiro
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10.000

8.954

8.000

6.000

4.000

2.000

7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D 8E 8F 8G 8H 8l
* Promig de visites anuals ateses pels metges/esses de familia.

9F oF 9G &
oD &

Ambit

Carrega assistencial de pediatria*

8.000

6.451
6.462

7.000

6.000

4.944
5.389
5.151
4.931
5.519
5.268
5.396
4.850
4.754
4.997

5.000

3.758
4.057
4110

4.000

3.000

2.000

1.000

o

7C 7D 7B 7F @po=o 8 8G 8H 8l ofF oF =3z % =
* Promig de visites anuals %" ° ;‘é % ‘Ei’ s E
ateses pels pediatres. L Ly 9
o c
o 3
o
8E Rio de Janeiro 8| Chafarinas
8F Guineueta 9E Bon Pastor
8G Roquetes 9F Via Barcino
8H Ciutat Meridiana 9G/D Sant Andreu



Visites d’infermeria

120.000

o0
-\
o
£
=

100.000

80.000

60.000

40.000

20.000

7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D S8E 8F 8G 8H 8 of oF oG

SAP 669.947 Ambit 2.169.532

Carrega assistencial d’infermeria*

8.000
7.000
6.000
5.000
4.000
3.000
2.000

1.000

o
7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D 8E 8F 8G 8H 8l 9E oF 9G
9D

SAP
Ambit

* Promig de visites anuals ateses pels infermers/eres.

Estandard de qualitat assistencial (EQA)

7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D S8E S8F 8G 8H 8l 9ofF of 9G

9D

Estandard de qualitat de la prescripcié farmacéutica

120

Pediatria

Rio de Janeiro
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ia
iro

Pediatria
Sant Andreu

NeR\e}
oo

Pediatri
SAP

Ambit

Rio de Janei

Percentatge d’especialitats farmacéutiques genériques

o
4 37 37 6 3
35
35 34 . 34 33 33
31 31 3 31
30 29 28
25
20
15
10
5
o
7C 7D 7E 7F 8A 8B 8C 8D 8E 8F 8G 8H 8l 9oF oF oG
9D

Professionals

Medicina de familia 238 Llevadors/res 28
Pediatria 43 Auxiliars d’infermeria - técnics/iques especialistes FPII 74
Odontologia 17 Treball social 17
Facultatius/ives especialistes 40 Personal administratiu 261
Diplomats/ades d’infermeria-ATS 325 Total 1.043
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Activitat assistencial al SAP Litoral de Barcelona

Poblacié assignada

0a14anys
Més de 74 anys 36.197 (12,9%)

46.453 (16,5%)

15a 64 anys

Total: 281.313 198.663 (70,6%)

Freqiientaci6 per poblaci6 assignada i atesa*

5

12,2

1B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 10G 10H 10l 10] La SAP Ambit
Mina
* Mitjana de visites de cada pacient que ha anat al metge/essa

com a minim una vegada.

Carrega assistenci

120.000

100000

80.000

60.000

40.000

20.000

1B 1C 1D 1E 0B 10C 10D 100G 10H 10l 10] LaMina

SAP 969.485 Ambit 4.089.940

21160

20.000 18.555

17.206 17.707
15.808
15.000

13.490 13.506

10.273
8.598

10.000 9-479 10.073

7125

5.000

1B 1C 1D 1E 0B 10C 100D 100G 10H 10l

10] LaMinz

SAP 162.981 Ambit 605.794

1B Casc Antic 1E Doctor Sayé-Raval Nord
1C Gotic 10B Ramon Turré
1D Raval Sud 10C Poblenou
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8.000

7.000

6.324

5.678
6.022

6.000

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

SAP Ambit

B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 10G 10H 10l 10] La
Mina
* Promig de visites anuals ateses pels metges/esses de familia.

Carrega assistencial de pediat
12.000 ®
N
o
e
10.000
8.000
A £
6 R y ]
.000 A =) N ~
) wn N
£ & 2 3 R ¢
RS A R R
4000 o A Py
5 R
N N
2.000

SAP Ambit

B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 10G 10H 10l 10] La
Mina
* Promig de visites anuals ateses pels pediatres.

10D Besods 10l La Pau

10G El Clot 10} Sant Marti

10H Sant Marti La Mina Sant Adria
de Besos 2



Visites d’infermeria
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75.810
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SAP 548.958 Ambit 2,169.532
Acord de gestio

%
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1B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 100G 10H 10l

10) La Mina

Estandard de qualitat de la prescripcié farmacéutica

Carrega assistencial d’infermeria*
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1.000

500

B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 10G 10H 10l 10 La SAP Ambit

Mina
* Promig de visites anuals ateses pels infermers/eres.

Estandard de qualitat assistencial (EQA)

1.000
826

800
600

400

200

B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 10G 10H 10l 10] La SAP Ambit
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10] La Mina

1B 1C 1D 1E 10B 10C 10D 100G 10H 10l

10] La Mina

Professionals

Medicina de familia 186 Llevadors/res 3
Pediatria 38 Auxiliars d’infermeria - técnics/iques especialistes FPII 46
Odontologia 13 Treball social 15
Facultatius/ives especialistes 43 Personal no assistencial 240
Diplomats/ades d’infermeria-ATS 249 Total 833
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SAP Suport al Diagnostic l Atenci6 Continuada
i al Tractament i Urgent

Drassanes 28.224 Activitat Visites
Manso 117191 CAC Sant Marti Centre 41.435
Numancia 60.716 Domicili o
Sant Andreu 60.048 CAC Bon Pastor Centre 6.643
Poblenou 61.768 Domicili o
Gracia-Horta 50.727 CUAP Manso Centre 105.133
Total 378.674 Domicili 2.201
PAC Carles Ribas Centre 173

Visites 7.914 PAC Numancia Centre 13.479
Domicili 1.466

A e e = 2444
- Domicili o
Visites 16.338 PAC Sant Andreu Centre 24.018
Domicili 9

PAC Via Barcino Centre 12030
Visites de medicina 13.061 Domicili o
Visites d’infermeria 14.768 PAC Bon Pastor Centre 1337
Total 27.829 Domicili 18
PAC Guineueta Centre 25.451

Visites de medicina 13.441 PAC Horta Centre 16379
Visites d’infermeria 12.661 Domicili 4
Total 26.102 PAC Ciutat Meridiana Centre 8.271
Domicili 1

Unitat de Medicina Tropical i Salut Internacional Drassanes Total SAC d'atenci6 urgent Centre SSEISS
Domicili 3.881

Atencié al viatger

Primeres visites 15.002

Vacunes 35.060
Patologia tropical

Primeres visites 2.026

Visites successives 3-995
Drassanes 24.868
Sant Andreu 36.586
Drassanes 2.768
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Farmacia

Despesa de la prescripcié farmacéutica Variaci6 de la despesa de la prescripcié farmacéutica 2010/2009

%

1,5

Atencioé Continuada .
i Urgent 0,2% | [SAP Suport al Diagnostic
i al Tractament 0,2%

SAP Litoral 19,3%
SAP Muntanya 30,2%

SAP Dreta 21,2%

SAP Esquerra 28,8%

Total despesa I'any 2010: 316.142.882,0 euros

El 96,6% de la despesa correspon al conjunt dels EAP 80 7
de '’Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat. .
60
a2 a2 47
40

SAPDreta SAP Esquerra SAP Litoral SAP Muntanya Ambit

ASSIR (atencié a la salut sexual i reproductiva)

SAP Esquerra SAP Muntanya SAP Dreta EAP La Mina Total
Dones de 15 a 69 anys* 235166 144.054 97358 4.800 481378
Visites 120.879** 119.234 53.326*** 8.269 301.708
Dones ateses 44.619** 41.039 17.568*** 2.428 105.654
Cobertura 18,97% 28,49% 18,04% 50,58% 21,95%
Nens/nenes de o anys* 4186 3.750 1.805 203 9.944
Gestants ateses 3.055** 2.786 1180*** 217 7.238
Cobertura 72,98% 74,29% 65,37% 99,01% 72,79%
Atencié als joves (nois i noies atesos <25 anys)
Atencio a la consulta de Tarda Jove 465** 421 267%** - 1147
Dones ateses <25 anys 4.923*%* 4.913 1.644*** 473 11.953
Assistents a activitats grupals d’educacié per a la salut 1.244 953 305 50 2.552
Grups d’educaci6 sanitaria (assistents)
Educacié maternal 954 981 607 12 2.554
Postpart 300 378 318 - 996
Visites de psicologia 2.032 2.715 1.064 - 5.811

* Dades extretes de I'RCA (desembre de 2009).
** Dades de I'activitat de 'ASSIR Esquerre sense el CAP Les Hortes, ja que es treballa amb Omi-AP i no hi ha explotacié de dades.
*** Dades de I'activitat de 'ASSIR Dreta sense el CAP Sagrada Familia, ja que es treballa amb Omi-AP i no hi ha explotacié de dades.
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Innovacio i millores assistencials

Atencio a la salut sexual
i reproductiva

Durant I'any 2010 s’ha desenvolupat
el Pla de naixement entre els diferents
territoris de Barcelona, amb la impli-
caci6 de professionals de I'atencié pri-
maria i hospitalaria, amb Il'objectiu
d’avancar en la millora de I'atencié al
part normal i en l'autonomia de les
dones i les seves parelles en la presa
de decisions.

Ha augmentat el percentatge de
dones que reben atencié puerperal els
15 dies posteriors al part, amb una
mitjana que se situa en un 83%. D’a-
questa manera es vol millorar I'aten-
cid i el seguiment de les dones durant
el puerperi, proporcionant I'atencié, la
prevencié i la promocié de la salut en
aquest periode de la vida de la dona.

En aquest sentit, els resultats del pro-
jecte de recerca liderat per la Universi-
tat de Barcelona, que es va dur a terme
a 'ASSIR Muntanya, van evidenciar la
importancia de generalitzar I'atencio
telematica al puerperi i que formi part
de la cartera de serveis. La implantacié
d’aquesta nova modalitat de consulta
virtual esta prevista per a I'any 2011.

El 2010 s’han millorat les llistes d’es-
pera per a l'atencié ginecologica en
les primeres visites i en la patologia
ginecologica, amb un esforg de gestié
de les agendes i 'adequacié dels tipus
de visita, i també s’ha reordenat l'a-
tencié urgent.

A I'ASSIR Esquerra s’ha posat en
marxa I'atencié al diagnostic i tracta-
ment de la patologia ginecologica per
histeroscopia i obstruccié tubarica.
L'avaluacio d’aquesta prova fa pensar
en la possibilitat de millorar la resolu-
ci6 d’aquest tipus de patologia en la
resta d’ASSIR de Barcelona.

Gestio de casos i enllag
I
Les infermeres gestores de casos
(IGQC) i les infermeres d'enllag (IE) ate-
nen pacients amb processos d’alta
complexitat i els seus cuidadors des
de 'atencié primaria de salut. El 2010
s’ha iniciat també I'atencié a la com-
plexitat a 'edat pediatrica i les seves
families. A '’Ambit Barcelona Ciutat
aquesta activitat assistencial s'orga-
nitza en quatre unitats territorials d’a-
tencié a la complexitat (UTAC), una
per a cada SAP, i la responsable és la
coordinadora de processos infermers
corresponent.

Durant I'any 2010 I'activitat assisten-
cial en la gesti6 de casos amb comple-
xitat de '’Ambit ha estat la segtient:

Usuaris atesos per les IGC i IE 1.892
Casos oberts i tancats durant I'any 1336
Mitjana de visites/procés tancat 4,48
Mitjana de visites domiciliaries/

procés tancat 2,42
Mitjana dies/procés tancat 75

Mitjana de contactes
telefonics/pacient 11,69
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Pel que fa a formacid, s’ha desenvolu-
pat un taller d’'infermeres gestores de
casos i d’enllag amb l'objectiu d’apro-
fundir en el treball de la gesti6 de
casos complexos, tenint en compte el
rol de la infermera i les seves interre-
lacions amb altres professionals, el
pacient, la seva familia i la comunitat.

Revisions als mestres

[
Des de I'any 2008, el conveni per a la
realitzacié dels examens de salut dels
professionals del Departament d’Edu-
cacié (docents i no docents) a la ciutat
de Barcelona esta centralitzada en un
Unic equip format per una metgessa
de familia, una infermera i un auxiliar
d’infermeria. L'examen de salut -que
inclou analitica basica, reconeixement
fisic mitjancant exploracid, i control
antropomeétric, de visié i tensio arte-
rial, entre d’altres- té com a finalitat
detectar possibles alteracions en la
salut, aixi com la promocié de la salut
i la prevencié de malaltia. Durant I'any
2010 s’han fet un total de 1.829 visites.

Revisi6 als aspirants
de Mossos d’Esquadra

El Departament d’Interior i Relacions
Institucionals i I'Institut Catala de la
Salut han establert un conveni mitjan-
cant el qual aquest desenvolupa la
revisié per detectar les causes d’exclu-
sio médica en el curs del procés de
seleccié per accedir al Cos de Mossos
d’Esquadra.

L'any 2010 s’ha fet la revisié de 2.425
aspirants, la qual inclou exploracié
d’'infermeria, médica, audiomeétrica i
optometrica, aixi com alguna deter-
minacié analitica, o alguna altra
exploracié complementaria, si escau.
El Departament d’Interior i Relacions
Institucionals ha expressat la seva
satisfaccié i reconeixement per la
qualitat del servei prestat.



Qualitat

Avaluacio sanitaria

L’Area d’Avaluacié Sanitaria és I'encar-
regada de lanalisi i avaluacié de la
practica assistencial sanitaria orienta-
da a facilitar la presa de decisions
directives, d’acord amb la informacié
disponible i I'evidencia clinica accep-
tada, per millorar els serveis sanitaris
que reben les persones ateses en les
diferents unitats de '’Ambit Barcelona
Ciutat.

Docéncia, formacio i recerca

La seva activitat gira al voltant de tres
linies d’'actuacié: avaluacié i millora
continua (avaluacié dels processos
assistencials, analisi de dades d'en-
questes i programes i disseny de fulls
de monitoratge de I'ECAP), sistemes
d'informacié (gestiéo de la base de
dades TECSA, obtencié de dades
sobre l'estat de salut de la poblacid i
desenvolupament d’aplicacions infor-
matiques a mida) i docéncia, formacié
i recerca (participacié en formacié de
residents i en projectes de recerca).

Es desenvolupa la figura del
referent de qualitat territorial
I
Al mes de abril es va iniciar el desen-
volupament de la figura del referent
de qualitat territorial de I’Ambit. Es
va fer un inventari de les activitats
dutes a terme a I'area de Qualitat a
Barcelona, aixi com dels projectes
que ja estaven en marxa i dels pre-
vistos.

Els EAP s’autoavaluen

Al llarg de I'any 2010 s’ha implantat el
sistema d’autoavaluacié “Criteris per
a l'assoliment d’un pla de qualitat de
I'ICS als EAP en autonomia de gestio”.
Els equips avaluats eren EAP La Mina,
EAP La Marina, EAP Bon Pastor, EAP
Encants, EAP Via Barcino, EAP Horta,
EAP Poble Nou i EAP Verdum. Els EAP
del SAP Muntanya també es van auto-
avaluar amb un patré basat en el
model europeu de qualitat (EFQM) i
que es troba alineat amb el procés d’a-
creditacié d’'EAP que esta desenvolu-
pant el Departament de Salut.

Unitat Docent

L'any 2010 la Unitat Docent de 'Ambit
d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat
tenia un total de 16 equips d’atencié
primaria (EAP) acreditats per a la for-
macié despecialistes en medicina
familiar i comunitaria i en pediatria i
per a la formacié de pregrau d'infer-
meria. D'aquests EAP 15 eren de 'lCS
(Dr. Carles Ribas, La Marina, Raval
Nord, Raval Sud, Gotic, Passeig de
Sant Joan, La Pau, La Mina, Chafarinas,
El Carmel, El Clot, Poblenou, Via Barci-
no, Bon Pastor i Montcada i Reixac), i1
(Larrard) estava gestionat per una
altra entitat proveidora. Durant
aquest any I'EAP Montcada i Reixac ha

passat a dependre de la Unitat Docent
de I'Ambit Metropolitana Nord.

En aquesta unitat docent participen
també cinc hospitals (Vall d’Hebron,
Mar, Sant Pau, Dos de Maig i Sagrat
Cor),amés del Programa d’Atencié a la
Salut Sexual i Reproductiva (PASSIR)
de I'ICS i de 'IMAS i dels centres de
salut mental de la ciutat pertanyents a
diverses entitats proveidores.

Docéncia de medicina familiar

i comunitaria

Han rebut formacié de postgrau de
I'especialitat de medicina familiar i
comunitaria un total 242 metges. D’a-
quests, 51 s’han incorporat durant
I'any com a residents de primer any,

46 van finalitzar la residéncia el mes
de maig i la resta (145) sén residents
de segon any (46), tercer any (48) i
quart any (s1). El nombre de tutors
acreditats ha estat de 9.

Docéncia d’infermeria

Tots els EAP de I’Ambit d’Atenci6 Pri-
maria Barcelona Ciutat ofereixen pla-
ces per a la formacié dels alumnes
pregrau de les escoles universitaries
de infermeria (EUI) Sant Joan de Déu,
Universitat de Barcelona, Vall d’'He-
bron, Mar, Santa Creu i Sant Pau,
Blanquerna i Gimbernat. Durant el
curs académic 2009-10 s’han format
en els EAP de ’Ambit 588 alumnes de
practiques de pregrau i hi han
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col-laborat 342 professionals. A partir
del curs academic 2010-2011 entra en
vigencia el nou document d’acredita-
cié/reacreditacié de pregrau i estan
acreditats 164 infermers/es.

Docéncia de pediatria
en atencié primaria

En l'actualitat hi ha 13 centres acredi-
tats per a la formacié pediatrica atesa
la reassignacié de I'ABS Montcada i
Reixac a ’Ambit Metropolitana Nord i
la fusié dels equips pediatrics de 'ABS
Dr. Carles Ribas i La Marina en una
Unica linia pediatrica. El nombre de
pediatres docents ha estat de 33 i han
rebut formacié de postgrau en l'espe-
cialitat de pediatria un total 16 MIR de
pediatria i 40 de medicina familiar i
comunitaria.

Unitat de Formacié
I
Durant I'any 2010 a '’Ambit d’Atencié
Primaria Barcelona Ciutat s’han rea-
litzat un total de 536 accions formati-
ves (123 pagades amb el fons de for-
macioé continua i 413 pagades amb els
fons propis de ’Ambit d’Atencié Pri-
maria Barcelona Ciutat de I'ICS). Han
participat en aquestes activitats for-
matives un total de 10.403 professio-
nals, i s’han concedit un total de 275
matricules i ajuts per a activitats for-
matives externes.

Unitat de Suport a la Recerca

N
L'any 2010 ha estat un any de creixe-
ment i consolidacié de la Unitat de
Suport a la Recerca (USR) de Barcelo-

na. S’ha treballant en la creacid i con-
solidacio de grups estables de recerca
i n’hi ha quatre d’acreditats (tubercu-
losi, Cardiocat, estils de vida i malal-
ties respiratories), dos pendents d’a-
creditacio (diabetis i cures en salut) i
daltres que estan treballant per acre-
ditar-se.

Els investigadors de la USR estan
involucrats no tan sols en projectes
propis i comuns amb altres USR de
Catalunya siné també en col-labora-
cions amb altres institucions de recer-
ca, tant a escala de Catalunya (Vall
d’Hebron, Hospital Clinic, Sant Pau,
Sant Joan de Déu i IMIM), com de la
resta d’Espanya (redIAPP).

Una de les estrategies ha estat poten-
ciar la preséncia de I'atencié primaria
de Barcelona i Catalunya a Europa, i
en aquest sentit, la USR col-labora
activament en xarxes de recerca euro-
pees com I'Euroohnet, grups de I'Eu-
ropean General Practice Research
Network i projectes candidats al seté
programa marc de la Unié Europea.

Aquest any s’han intensificat les acti-
vitats formatives en metodologia de
la recerca adrecades als professionals
del territori i s’ha augmentat l'oferta i
el nombre d’edicions dels cursos.
Aquesta activitat contribueix a donar
visibilitat a la USR, déna autonomia
als investigadors per comengar a res-
pondre preguntes i facilita I'intercanvi
d’idees i projectes.

S’han posat en marxa sessions men-
suals en les quals estan participant
tots els grups de recerca i els profes-
sionals de la USR, i que estan obertes
a tothom que hi estigui interessat.
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La USR ha continuat I'assessorament
de projectes provinents del territori i
I'avaluacié dels que es van presentar
a la convocatoria d’ajuts a la recerca
del Projecte XB. També va organitzar
la primera Jornada de presentacio
publica dels projectes XB atorgats
I'any anterior, que va ser un exit cien-
tific i de participacié. A més, la Uni-
tat va participar en I'organitzacié del
segon Congrés d’Atencié Primaria de
I'’Ambit d’Atencié Primaria Barcelona
Ciutat.

Quant a la col-laboracié amb la Uni-
tat Docent de Medicina Familiar i
Comunitaria de Barcelona, s’ha parti-
cipat en la formacié teorica dels resi-
dents, facilitant la seva rotacio per la
USR i coordinant el comité cientific
de les Jornades de Residents de Bar-
celona.

Pel que fa a les col-laboracions amb
les universitats, els professionals de
la USR s’han implicat en la docéncia
de medicina de familia i medicina
preventiva a la Universitat Autono-
ma de Barcelona i en diversos mas-
ters universitaris. Fruit d’aquesta
col-laboracié, des de la USR es tuto-
ritzen diverses tesines i tesis d’alum-
nes.

Des de la Unitat de Suport a la
Docéncia s’ha fomentat la presenta-
ci6 de projectes a convocatories
competitives de recerca, s’han gua-
nyat ajuts per a lalliberament de
professionals per a la recerca, i diver-
sos projectes de I'Institut de Salut
Carlos 111, alguns d’ells liderats des de
la USR i d’altres en col-laboracié amb
altres USR i instituts de recerca.



Projecte XB, treballem a gust

Durant l'any 2010 s’ha continuat la
linia iniciada el 2008 amb el Projecte
XB, el qual té com a objectiu que els
professionals d’atencié primaria vagin
a gust a treballar mitjangant la millora
organitzativa i de les condicions de
treball, el foment de la participacié i
de la comunicacid, la incentivacié de
la formacid i de la innovacio, el reco-
neixement del compromis i de
I'excel-léncia, i la creacié d’una cultura
compartida basada en uns valors
comuns que ajudin a mantenir la
motivacio i la il-lusié dels professio-
nals i dels equips de direcci¢: el res-
pecte, la imaginacid, la confianga i
l'esforc.

D’acord amb aquest objectiu, durant
lany 2010 s’ha donat continuitat a
diverses accions vinculades a les qua-
tre linies estratégiques del projecte.

Generar cultura compartida

I
Programa de formaci6 directiva

Com a continuacié del programa for-
matiu iniciat I'any 2008, durant el
2010 s’ha planificat una oferta d’acti-
vitats formatives adrecades als pro-
fessionals que desenvolupen tasques
directives a I'’Ambit d’Atencié Primaria
Barcelona Ciutat o bé que en poden
desenvolupar en un futur proper. El

programa, en qué van participar més
de 60 professionals, s’ha dissenyat
incloent formacié referent a lideratge,
orientacid al client i negociacié i reso-
lucié de conflictes.

Programa de formacié
a professionals i al conjunt
dels equips

Durant I'any 2010 s’ha dissenyat un
programa d’activitats formatives per a
professionals i per al conjunt de I'e-
quip adrecat a generar actituds positi-
ves en processos de canvi i en el qual
han participat un total de 466 profes-
sionals distribuits en 19 edicions.

Jornades de benchmarking
i d’intercanvi d’experiéncies

En el decurs de I'any 2010 s’han cele-
brat a I'’Ambit d’Atencié Primaria Bar-
celona Ciutat diverses jornades de
benchmarking i d'intercanvi d'expe-
riencies: Jornada de Benchmarking
(SAP Dreta); V Jornades del Pla de
Millora (SAP Esquerra); Primera Jorna-
da de I'EAP Besos; Il Jornada de Recer-
ca MIR; | Jornada de Recerca Projectes
XB; | Jornada de Treball Social de '’Am-
bit (enCAParraTS en la Innovacio); Jor-
nada de Prealt al SAP Muntanya-BCN
Nord; Primera Trobada sobre taba-
quisme al CAP Turd; Jornada de Tre-

ball per a directius d’'EAP/Unitats de
I’Ambit Barcelona Ciutat: coheréncia
RICE; Jornada MELSGUD de Recursos
Humans; lll Jornades de Medicina Tro-
pical i Salut Internacional; Il Jornades
de Treball de I’Area Econdomica i
Financera...

Identificacio, seleccié i definicié
dels valors de ’Ambit: RICE

L'any 2010 ha finalitzat el procés d'i-
dentificacid, seleccié i definicié dels
valors de '’Ambit d’Atencié Primaria
Barcelona Ciutat, procés que s’ha
basat en una estratégia participativa i
de consens entre tots els professio-
nals. Fruit del recull de totes les apor-
tacions i propostes rebudes del con-
junt de professionals, s’han prioritzat
com a propis els valors que han estat
anomenats RICE: respecte, imagina-
Cio, confianca i esforg.

Difusié i desenvolupament dels
valors RICE (respecte, imaginacié,
confianca i esforg)

Durant I'any 2010, una vegada realit-
zada la identificacio, seleccio i defini-
ci6 dels valors de I’Ambit, s’ha iniciat
la campanya de difusié adrecada a
tots els professionals amb l'objectiu
de desenvolupar-los i implementar-
los de manera coherent en termes
d’accions, comportament i actituds
especifiques en el dia a dia. D'una
banda s’ha dut a terme una campanya
grafica mitjancant I'edicié de posters i
cartells, i de I'altra s’ha editat un breu
manual de conducta on es concreten
les accions i les actituds del nostre dia
a dia que s6n coherents o incoherents
amb els nostres valors. Aquest breu
manual, fruit de la Jornada de Treball:
coheréncia RICE, amb professionals
metges, infermers i administratius
d’equips d’atencié primaria com a
representants de tots els equips d'a-
tencié primaria i d'unitats de I’Ambit
de Barcelona, constitueix un compro-
mis de comportament explicit que
tenen totes les persones amb alguna
responsabilitat directiva a I'’Ambit
amb la resta de professionals.
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Cicle de conferéncies del SAP Dreta

Continuant amb la iniciativa endega-
da durant l'any 2009, el SAP Dreta du
a terme periddicament un cicle de
conferencies adrecat a parlar de
temes poc tractats habitualment a I'a-
tencié primaria. Lobjectiu d’aquesta
iniciativa és poder convidar algun
expert en temes que d’altra manera
no es tindria I'oportunitat d'escoltar
en I'ambit professional habitual. La
conferéncia feta I'any 2010 va tractar
sobre demografia i envelliment de la
poblacio, i va anar a carrec del Sr. Julio
Pérez Diaz, demograf i investigador
del Centre Superior d’Investigacions
Cientifiques.

Cuidar les condicions

de treball
[
Compromis amb els equips

i les unitats

L'any 2010 s’ha dut a terme la segona
fase de les accions del compromis
establert amb cada un dels diferents
EAP i unitats per als anys 2009 i 2010
referents a millores en infraestructu-
res (trasllats d'arxius, alliberament
d’espais ocupats per arxius i aprofita-
ment com a espais assistencials).

Adequaci6 dels espais de les sales
de pediatria

En el decurs del 2010 ha continuat la
col-laboracié iniciada I'any 2009 amb
'empresa Fomentos y Contratas en

una iniciativa de caracter social adre-
cada a adequar, ambientar i dotar de
materials les sales de pediatria dels
centres d’atencié que es troben en els
barris més desfavorits de la ciutat.

Gestio de la demanda

Durant I'any 2010 s’han dinamitzat
diverses mesures i activitats adreca-
des a contribuir a la millora de les
condicions de treball relacionades
amb la demanda i la sobrecarrega
assistencial:

eConsulta: comoditat per a 'usuari
i per al professional

Entre els mesos de juny i desembre
s’ha fet la prova pilot de I'eConsulta,
un projecte que permet als usuaris
comunicar-se via web amb el seu
metge o infermera i que ha tingut com
a objectiu avaluar la possibilitat d'in-
troduir la consulta electronica com
una nova eina de treball per tal de dis-
minuir la pressio assistencial.

L'experieéncia de consulta virtual I'han
iniciat alguns metges i infermeres de
12 equips d’atencié primaria de Barce-
lona Ciutat i se n’han beneficiat més
de 15.000 usuaris.

Canvis en la gesti6 de I'agenda.
Experiéncia de les UBA3
de 'EAP Congrés

Des de I'EAP Congrés s’ha iniciat una
nova experiencia (UBA3) adrecada a
millorar la gestié de I'agenda i que es
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basa en la constitucié d'un equip
cohesionat format pel facultatiu, una
infermera i un administratiu de refe-
réncia, amb unes funcions especifi-
ques envers els pacients, de manera
que es puguin cobrir totes les necessi-
tats que tenen els usuaris del centre,
de manera coordinada i el més efi-
cient possible. El resultat ha estat I'ab-
séncia de llista d’espera, la generacié
gairebé inexistent de visites d’urgén-
cia i la satisfaccié dels pacients per no
haver de fer desplagaments indtils.

Millora organitzativa en un EAP

El document Manual d’intervencic per
a la millora organitzativa en un EAP
pretén servir d'ajuda per a aquella
persona o grup de persones que es
plantegin constituir-se en motor de
canvi en un EAP o que, per diverses
raons, vulguin dur a terme una analisi
sistematitzada i completa de la seva
organitzacio per objectivar i concretar
possibles Iinies de millora.

Model organitzatiu per atendre
la demanda assistencial
dels dissabtes de 9 a 17 hores

S’ha posat en marxa una nova organit-
zacio orientada a tractar I'atenci6 els
dissabtes com la que es desenvolupa
els diumenges i festius. En aquesta
nova organitzacié s’ha establert un
dispositiu especific per a I'atencié
domiciliaria i un altre per a I'atencié
als centres. Els EAP s’han incorporat a
aquest model de manera progressiva,



a mesura que la seva jornada s’ha ma comoditat i prestacions als usua- ~ Antonia Raya, Inés Falder, M. Antonia

compactat de dilluns a divendres, i ris. La creacié d’'un grup de treball va ~ Campo, José Luis del Val, Teresa
per tant s’ha considerat I'atencié ofer- permetre establir els criteris que cal Romero, Amparo Escudero i Rocio
tada en dissabtes com a atencié con-  tenir en compte en el disseny dels Casafias.

tinuada. Aix0 ha implicat el dret a 'e-  taulells. D’acord amb aquests criteris,

xempcié per a majors de 50 anys, la I'any 2010 s’ha continuat amb la linia ~ Convocatoria d’Ajuts XB

reduccié de punts o hores d’'atencié  iniciada I'any 2009 i s’han instal-lat

El mes de maig es va obrir la tercera
convocatoria d’Ajuts XB de I'’Ambit
d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat,
constituida per 20 moduls de recerca

ajustada a l'activitat assistencial de  taulells nous a diversos centres de
cada area, la remuneracié per guardia Barcelona (als equips del CAP Rio de
treballada i la diferenciacié entre Janeiro, a la Unitat de Malalties Tropi-

atencio al centre i al domicili. cals Importades del CAP Drassanes...). (amb una distribucié total de 2.400
) . . . L hores) i 30 moduls de reciclatge for-
Programa APEP (Ajuda Preventiva Incentivar lainnovaci6, matiu (fins a un maxim de 70 hores
en PEsgotament Professional) el compromis i I'excel-léncia per mddul). A la convocatoria es van
El Programa APEP és un instrument — presentar 23 sollicituds amb noves
d'ajuda adrecat inicialment a metges Il Congrés d’Atenci6 Primaria propostes de projectes de recerca i 42
de familia i pediatres i que es va obrir ~ de Barcelona Ciutat sol-licituds per fer estades formatives,
també a la participacié de professio-  E| mes d'octubre es va celebrar a 'Au-  tant en serveis o unitats de 'Ambit
nals d'infermeria i d'altres especiali-  ditori AXA el Il Congrés de 'Ambit ~ Barcelona Ciutat com en altres enti-
tats mediques que desenvolupessin  gAtencié Primaria Barcelona Ciutat,  tats.
assistencia clinica directa i se sentis-  en ¢| qual es van tractar aspectes de
sin desmotivats o percebessin que es  cajre assistencial i cientffic. Lainscrip- ~ Millorar la participacio,
trobaven en risc de patir aquestades-  (j¢ va ser gratuita i va tenir la partici-  la comunicacié i el tracte
motivacio. Les activitats van consistir  paci6 i I'assistencia de 420 professio-
en: formacié en eines concretes, . Edicié de I’XButlleti

tallers psicoeducatius de prevencid i
gestié del malestar laboral i sessions
de grup balint.

El comite cientific va lliurar el premia  Durant I'any 2010 s’ha continuat I'edi-
la millor comunicacié al treball “Eva- ci6 de I'’XButlleti, una publicacié de
luacion de la efectividad y eficiencia periodicitat bimensual nascuda I'any
de un Programa de enfermeria de 2009 i que té com a objectiu esdeve-
intervencién grupal psicoeducativa nir el canal de comunicacié formal i
en pacientes con trastorno depresivo directa entre la Geréncia i els profes-
Gracies a un estudi realitzat a partir  |eve desarrollado en los equipos de  sionals, facilitant que la informacié
dentrevistes a diferents professio-  atencién primaria de Barcelona Ciu-  arribi de manera homogenia a totes

nals, s’han detectat quatre arees o tat”, presentat per Eva M. Fernandez,  les persones de I’Ambit.
punts critics sobre els quals es pot

incidir amb l'objectiu de modelar i -
ajustar I'excés de la demanda al siste- N | . & @
ma de salut. Aquestes quatre arees ~n
de treball sén: la necessitat d'imme-

. . . - :
diatesa de l'usuari per accedir al sis- I-ASOI-UCI,O NO . )

Campanya d'utilitzacié racional
dels serveis sanitaris

» -
- .. . o mbw . A\= A
tema; la utilitzacié del sistema com SEMPRE Es A
un bé de consum i no com un servei; IMMEDIATA
. , - i
la inadequada demanda de I'atencio 75 e
domiciliaria i I'excessiva medicalitza- e e et o
ci6 dels problemes. De cada una de it i limelihorc
les linies de treball s’ha definit un e & iSisoiion —— Prw———
ALY Departament do Satut Ambit o Aencio Primiia Departament de Salut Ambit & Atentid Primaria

missatge per a la poblacié que s’ha
concretat en un conjunt de posters
per a sales d'espera i estances de
pacients.

ELS SERVEIS
DE SALUT NO
TENEN PREU
N’ous ta.tflellys pera les unitats pE RO #
d’atencié a l'usuari COSTEN

El taulell del centre és on es produeix
gran part de l'activitat del CAP i ha S
d'estar dissenyat per facilitar la feina : = Calvlorar o servis s s professionals

dels treballadors i permetre la maxi-

PER A UNA
BONA SALUT,

g:g?qm?m -
MILLOR Q@

Més visites o més proves no significa tenir millor salut,
Gonoraltat de Catakurya o Inutnut Cataih e i Sakst | Ganerattal ce Catshuryn 2 et g Caeald 00 1 Saha
il m -
Departament de Sakit Ambit ' Asencii Primiris | Departament de Salut Ambit & Aencis Primiria
‘Baresiona Ciutsd

Seguiu el criteri del vostre equip de salut.

de vegades pot ser al contrari.
Barcelns Clutal
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Professionals

Unitat Basica de Prevencié
I
La Unitat Basica de Prevencié (UBP)
ha treballat en el projecte d’incorpo-
raci6 de material de bioseguretat,
concretament el material d'extraccié
al buit per a I'Gis en I'activitat d’atencié
domiciliaria. El procés s’ha fet conjun-
tament amb les coordinadores d'infer-
meria dels SAP i amb la participacio
activa dels professionals de cadascun
dels equips com a formadors i refe-
rents per a la implantacié del material
en cadascun dels centres.

Seguint la metodologia d’avaluacié
dels riscos psicosocials, PSQCAT21,
s’ha constituit el grup de treball per a
la valoraci¢ dels resultats obtinguts
en ’Ambit d’Atencid Primaria Barcelo-
na Ciutat i I'elaboracié conjunta de les
propostes d’actuacié per millorar les
dimensions psicosocials que han sor-
tit més desfavorables.

Dins de l'activitat planificada, I'Area
Técnica de la UBP ha realitzat 554 visi-
tes de prevencié en els diferents cen-
tres on s’han implantat nous procedi-
ments, amb avaluacions de risc espe-

cifiques: higiéniques, ergonomiques,
de seguretat, implantacié i revisié
dels plans d’emergéncia, practica de
simulacres d’incendi, visites d'obra i
investigacié d'accidents. Amb l'objec-
tiu de millorar les condicions de tre-
ball s’ha dut a terme la formacio al
col-lectiu de técnics radiolegs per a la
minimitzacié dels riscos durant la
mobilitzacié de malalts, fet que ha
estat acompanyat de la valoracié dels
equips auxiliars de suport per a
aquests tipus de tasques.

En matéria de formacié s’han dut a
terme dues edicions del Curs basic
de prevencié de riscos laborals, tres
tallers de SASCAU i tres cursos prac-
tics contra incendis. El nombre de
treballadors que han rebut formacio
en materia de prevencié ha estat de
948. Durant el tercer trimestre s’ha
finalitzat el projecte de formacié en
linia de riscos especifics per lloc de
treball dirigit a tots els treballadors,
amb un total de 947 treballadors que
han finalitzat el curs.

A I'Area de Vigilancia de la Salut s’han
fet 305 examens de salut, amb un clar
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predomini dels de nova incorporacio, i
s’han fet un total de 282 consultes
médiques; les consultes de seguiment
de patologia laboral han estat les més
frequients (108).

Diferents membres de la UBP han par-
ticipat activament en els grups de tre-
ball generadors de procediments i en
el desenvolupament de les eines de
gestié en materia de prevencid, coor-
dinats per la Unitat Central de Pre-
vencié (UCP), que posteriorment
s'implanten a tot I'lCS.

Com a eines d’informacié i participa-
ci6 dels treballadors en la integracié
de la prevencié, s’han dut a terme
reunions amb el CSSL (Comité de
Seguretat i Salut), i amb el Comité
enfront Situacions de Violéncia i
puntualment amb el Comite de
Direccio.

Finalment, en I'analisi de I'accidentali-
tat, durant el 2010 s’han notificat un
total de 370 sinistres: situacions de
violéncia (42%), bioinoculacions (18%),
accidents en transit (15%), accidents
en misié (4%), altres tipologies (17%) i
incidents (4%).



Al

Gabinet de Comunicacié
Integral i Relacions Externes
I
Durant el 2010 'equip de Comunica-
cié Integral i Relacions Externes de
I’Ambit ha finalitzat diversos projec-
tes iniciats I'any anterior. Un d'ells és
auditoria de comunicacio, que ha
permés la instal-lacié i el funciona-
ment correcte de pantalles de televi-
si6 als centres, la renovacié de la reto-
lacié i la dotacié de material a 10 cen-
tres d'atencié primaria.

També s’ha presentat el Pla de comu-
nicacié per al periode 2011-2012, que
integra accions relatives a les estrate-
gies de motivacié i d’implicacié dels i
les professionals, de relacié amb la
ciutadania i de millora de la reputacié
externa. S’ha fet un esforg per difon-
dre al territori quins son els objectius
del Gabinet de Comunicacié i quins
serveis ofereix.

S’ha continuat la tasca de formacié en
imatge corporativa, en la qual s’han
obtingut bons resultats, ja que ha
crescut linterés per la imatge que
projecten els centres d’atencié prima-
ria, alhora que el Gabinet de Comuni-
cacié s’ha consolidat com a nexe entre
els professionals i la ciutadania. Per

primera vegada s’ha organitzat un
curs de portaveus davant els mitjans
de comunicacid, que ha dotat els pro-
fessionals d’eines per gestionar entre-
vistes, reportatges, conflictes de
diversa indole...

Plantilla per categories professionals

Facultatius/ives 1.487
Diplomats/ades d'infermeria - ATS 131
Treball social 57
Farmacia 5
Auxiliars d'infermeria 287
Altre personal sanitari 109
Personal de gestid i serveis
Personal administratiu 1.083
Personal de cuina i bugaderia 3
Personal de manteniment 28
Personal subaltern 187
Altre personal no sanitari 75
Residents 190
Total 4.821

Mitjana anual arrodonida de la plantilla equivalent
a jornada completa.

Unitat de Formacié Continuada

Accions formatives 536
Fons de formacié continua 123
Fons propis 413

Professionals formats 10.403

Ajuts per a activitats

formatives externes 275

Des del Gabinet s’han dut a terme tas-
ques d'organitzacié dels diversos
actes: un congrés, deu jornades, tres
inauguracions i tres visites de delega-
cions de diferents paisos.

Pla de Comunicaci

g
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Ciutadania

Programa Pacient Expert
Institut Catala de la Salut

Al llarg del 2010 han participat en el
Programa Pacient Expert ICS un total
de 12 d’equips d’atencio primaria de la
ciutat de Barcelona, vuit en tracta-
ment anticoagulant oral (TAO), dos en
malaltia pulmonar obstructiva cronica
(MPOC) i dos en diabetis mellitus 2.
S’han constituit un total de 14 grups,
10 de TAO, 2 de MPOC i 2 de diabetis
mellitus 2, i hi han participat 132
pacients, 10 dels quals han exercit de
pacients experts en els diferents
grups realitzats.

A diferéncia d'altres grups, aquests
estan conduits pel pacient expert, que
és una persona afectada per una
malaltia cronica que és capag de res-
ponsabilitzar-se de la seva malaltia i
autocuidar-se, identificant els simpto-
mes, responent davant dells i adqui-
rint eines per gestionar I'impacte fisic,
emocional i social de la malaltia. Les
sessions tenen com a finalitat pro-
moure canvis d’habits que millorin la
qualitat de vida dels pacients mitjan-
cant lintercanvi i la transferéncia de
coneixements i experiéncies entre el
pacient expert i la resta de pacients. El
professional sanitari actua com a
observador i només intervé en cas
que sigui necessari.

De I'analisi dels resultats es desprén
un alt grau de participacié i de satis-
faccié dels participants, alhora que

s'observen millores significatives en
coneixements, habits i estils de vida,
autocura i qualitat de vida, entre I'ini-
ci, el final i als sis mesos de finalitzar
la intervencid, en els participants dels
diferents grups que s’han posat en
marxa.

Grups psicoeducatius
I
El 2010 s’ha continuat amb les activi-
tats grupals dirigides a pacients amb
ansietat i depressio lleu, grups psico-
educatius dirigits per infermeres d’e-
quips d’atencié primaria. S’han orga-
nitzat 49 grups psicoeducatius per als
pacients amb aquests transtorns, i
també s’ha dut a terme un curs d’habi-
litats en la conduccié de grups psico-
educatius, adrecat a les infermeres
encarregades dels grups.

D’altra banda, en el Il Congrés d’Aten-
ci6 Primaria de ’Ambit es van presen-
tar els resultats del projecte de recer-
ca FIS “Avaluacié de l'efectivitat i efi-
ciéncia d’'un programa d'infermeria
d’'intervencié grupal psicoeducativa
en pacients amb transtorn depressiu
lleu en els EAP de Barcelona Ciutat”.
L'objectiu principal del treball és com-
parar I'efectivitat i el cost de fer una
intervencié grupal psicoeducativa i el
tractament convencional versus el
tractament individual convencional
en pacients amb simptomatologia
depressiva lleu/moderada en els EAP
de '’Ambit.

24 ICS - Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat 2010

Treball social
I
El 2010 ha estat un any de consolida-
ci6 dels projectes iniciats i de revisié
dels processos i circuits treballats
l'any anterior.

Pel que fa a I'activitat assistencial, els
53 treballadors socials de ’Ambit han
atés un total de 120.037 visites.

S’han treballat documents de consens
dins de ’Ambit mateix com E/ treball
social sanitari per persones amb demeén-
cia i el Full de continuum assistencial
entre Treball Social de I'Hospital Vall
d’Hebron i el SAP Muntanya i, en
col-laboracié amb la resta d’ambits
territorials de I'lCS, Recomanacions per
al dictamen social en situacions d’exclu-
si6 social, Recomanacions per a l'orga-
nitzacié de l'agenda de treball social i
Full de continuitat assistencial hospital-
primaria.

’Area de Treball Social manté un rol
actiu en el Circuit Barcelona contra la
Violéncia vers les Dones, en les comis-
sions interdisciplinaries mixtes socio-
sanitaries (CIMSS) i en els plans
comunitaris dels diferents barris de
Barcelona. En [l'activitat comunitaria
cal destacar el treball de |a treballado-
ra social Anna Roig, que en el context
de la Plataforma Carmel Amunt i de
I'EAP Carmel ha estat mereixedora del
VI Premi 25 de Novembre que atorga
I'Ajuntament de Barcelona amb motiu
del Dia Internacional per a I'Elimina-
cio de la Violéncia vers les Dones.



Durant I'any 2010 s’ha prioritzat la for-
macié dels treballadors socials en
mediacié familiar en I'ambit sociosa-
nitari, i en recerca; i des del centre
corporatiu s’ha promogut la formacié
en models d’intervencié teorics en
treball social. Els treballadors socials
de Barcelona han realitzat un total de
34 intervencions en congressos i jor-
nades: 10 comunicacions, 22 posters,
una ponéncia en una taula rodona i
una ponéncia marc. Aquesta partici-
pacié és molt significativa si sobserva
que el 64% dels professionals del tre-
ball social de I’Ambit han estat autors
o coautors dels treballs presentats.

Activitat fisica i salut
I

Des de I'Area d’Activitat Fisica i Salut
es desenvolupa el Programa comuni-
tari de Promocié d’Activitat Fisica
(PPAF) en els centres d’atencié prima-
ria (CAP) des de l'any 2006. Un total
de 35 EAP han dut a terme almenys
una edicié del PPAF, i s’han format un
total de 103 professionals de referen-
cia per desenvolupar el programa.
Durant I'any 2010, 33 EAP de Barcelona
han desenvolupat el PPAF, amb un
total de 599 participants (72,3% dones;
66,15 + 11,57 anys; 29,67 + 5,25 kg/m?).
Els resultats a mitja termini sobre I'ad-
heréncia a I'activitat fisica i la qualitat
de vida (salut fisica, salut mental i
estat general de salut) dels pacients
després de la participacio en el progra-
ma mostren una millora significativa
en tots dos parametres. Actualment
s'esta avaluant també la disminucié de
la freqlientacié (nombre de visites del
pacient al seu CAP els 12 mesos ante-

riors i posteriors al programa) i del
consum de farmacs, amb la col-labora-
cié dels técnics de salut de '’Ambit.

U'Area d'Activitat Fisica i Salut, junta-
ment amb el grup de recerca Cardio-
cat de I'IDIAP Jordi Gol i la Unitat de
Suport a la Recerca (USR) de I'’Ambit,
han portat a terme diferents estudis,
com l'assaig clinic Derivacié a un pro-
grama de promocié dactivitat fisica
(PPAF) des dels centres d'atencid prima-
ria: crea adheréncia a mitja i llarg termi-
ni? Assaig clinic aleatori controlat.

L’Area d’Activitat Fisica i Salut també
col-labora amb el disseny i I'assessora-
ment en activitat fisica per a diferents
protocols d'estudi relacionats amb
poblacié amb lumbalgia, obesitat i
patologia cronica, gent gran fragil,
fibromialgia i trastorn mental.

Paral-lelament, I'’Area forma part de
I'equip técnic del Pla Barcelona Activi-
tat Fisica i Salut, juntament amb el
Consorci Sanitari de Barcelona, I'Agén-
cia de Salut Publica de Barcelona i
I'Institut Barcelona Esports de I'Ajun-
tament de Barcelona. L'objectiu del pla
és promocionar 'activitat fisica a tra-
vés d'un treball en xarxa entre els cen-
tres de salut, els recursos esportius i el
mateix Districte, que doni continuitat
al programa comunitari PPAF. Durant
I'any 2010 s’ha treballat en la difusié
del Pla amb el lema Troba't B. | s’ha
presentat i format els professionals de
tots els centres de salut i les
instal-lacions esportives municipals de
la ciutat de Barcelona. Els professio-
nals sanitaris han recomanat la practi-
ca d’'esport a un total de 658 persones,
i els han derivat a alguna de les dife-

rents opcions que ofereix el Pla: con-
sell d’activitat fisica general (9 perso-
nes), assessorada (15 persones), super-
visada (20 persones) o grupal als
mateixos CAP (614 persones, 599 dels
quals han participat en el PPAF).

Activitats d’atenci6
comunitaria
I
En I'’Ambit s’han desenvolupat un
total de 31 activitats comunitaries
organitzades i realitzades pels profes-
sionals dels EAP: 16 de promocié de la
salut, 4 d'informacio a la comunitat, 3
de millora de coneixements, 3 d’exer-
cici, 2 de suport a la gent gran, 2 de
terapies alternatives i 1 de voluntariat.

Activitats d’atencié grupal

També s’han dut a terme 673 interven-
cions grupals: 78 d'educacié maternal,
69 grups relacionats amb estils de
vida saludable, 54 “Ser pares”, 49
grups psicoeducatius, 31 de tabaquis-
me, 14 tallers de memoria, 117 relacio-
nades amb els problemes de salut
més prevalents a l'atencié primaria
(MPOC, diabetis mellitus, obesitat),
entre d’altres.

Programa Salut i Escola
I
Al llarg del curs des dels serveis d’a-
tencié primaria (SAP) i els equips
directius dels equips i referents del
programa, s’ha fet seguiment de les
escoles amb poca o cap activitat a la
consulta oberta. S’han fet reunions
amb aquestes escoles a fi de trobar
estratégies de millora.

Des de I’Ambit, en col-laboracié amb
les coordinadores de processos infer-
mers dels quatre SAP, s’ha posat en
marxa una prova pilot d'utilitzacié
del correu electronic entre la infer-
mera referent del programa Salut i
Escola i els adolescents, com a estra-
tégia per millorar la comunicacié
amb els nois i noies. En aquest pilo-
tatge participen 11 escoles repartides
entre els quatre SAP mitjancant les
infermeres dels EAP que desenvolu-
pen el programa en aquestes escoles.
Al final del curs 2010-2011 se’n fara
l'avaluacié per valorar-ne la imple-
mentacié a totes les escoles.
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Responsabilitat social corporativa

Projectes de cooperaci6 sanitaria internacional

Nom Categoria Centre Projecte

M. Burgués Solé Diplomada d'infermeria CAP Montcada i Reixac Programa d’educacié6 sanitaria per a les dones de Guiba (Africa)

J. Amat Rico Metge d’EAP CAP Adria Programa d’ajuda amb Sierra Leone (Hospital Sant Joan de Déu)
(Africa)

). Gémez Prat Facultatiu especialista ~ CAP Drassanes Nucli d’estudis a ’'Amazonia de Catalunya (Brasil)

C. Martin Borras Fisioterapeuta SAP Suport al Diagnostic

i al Tractament

Mother’s Theresa’s House (india)

M. P. Lozano Esteban Metgessa d'EAP

CAP Passeig Maragall

Ayuda a comunidades andinas (Pert)

A. Espafiol Muniesa  Diplomada d’infermeria

CAP Passeig Maragall

Associacié Humanitaria de Solidaritat (Africa)

F. Ballester Mufioz ~ Metge d’EAP

CAP Consell de Cent

Asociacion Kentaja-Espana (Programa de Cooperacion
Internacional al Camerun) (Africa)

Respecte pel medi ambient

e Auditoria ISO 14001 i EMAS per
acreditar els nous centres (Clot, La
Marina i Adria) i renovacio dels que
ja 'havien implantat durant el 2009
(La Sagrera, Sanllehi, Ramén Turré i
Gotic).

« Control inicial per a I'obtencio de la
llicencia ambiental definitiva del
CAP Adria.

« Obtencid de la llicencia ambiental
del CAP Clot.

« Implantacié de sistemes de gestié
de residus i optimitzacié de recursos
a centres que es preveuen auditar
(per ISO 14001 i EMAS) al 20m
(Besos, Bordeta-Magoria).

o cTlama us wauL LOMUNIaria
Av. De (68 Drassanes 17-21 sot. 08001Barcelana

Tel: +34 93 441 29 97

B 5il: salutcomunitaria.ben.ics@gencat.net

I )

i
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Inversions i nous equipaments

Area d’Activitat de Gestié
d’Infraestructures i Serveis
Técnics

« Sistemes de seguretat i normatius:
increment del sistema de seguretat
davant incendis en un total de cinc
centres, nous aparells elevadors en
els CAP Sant Andreu, Manso i El Car-
mel, i adequacié a la normativa de
deu aparells elevadors.

« Supressié de barreres arquitectoni-
ques: instal-lacié de portes automa-
tiques d'entrada als CAP Ramon
Turrd, Numancia i Turd de la Peira, i
adaptacio de lavabos per a persones
discapacitades al CAP La Mina.

« Ergonomia i confort: substitucié de
quatre taulells a les zones de UAU
del CAP Rio de Janeiro i adequacid
del taulell de planta baixa del CAP
Pg. Maragall, filtres solars als CAP
Chafarinas i Roquetes, i adequacié
de finestres del CAP Drassanes.

- Sistema de climatitzacié i aigua
calenta sanitaria a 11 CAP.

« Patologies dels edificis: reparacié de
facanes, balconeres i cobertes de
cinc CAP.

« Comunicacions de telefonia i cable-
jat de veu i dades dels CAP Drassa-
nes i Numancia.

* Adequacié despais assistencials en
els CAP Sants, Drassanes, Dr. Lluis
Sayé, Horta i Roquetes, SDPI Pare
Claret i ASSIR Sant Andreu, i adequa-

ci6 d'espais per als equips dels CAP
La Mina, Manso, Horta, Via Barcino i
Sanllehy, SDPI Numancia, SDPI Sant
Andreu i ASSIR Pare Claret.

e Pintura dels centres Annex Gotic,
Drassanes, Sant Andreu i Casa Bloc, i
dels espais de Passeig Joan de Borbd.

Area d’Activitat de Gesti6
de Sistemes d’Informacié
i Comunicacio

Produccié i sistemes

« Renovacié del 35% dels equips obso-
lets, en total 120 nous ordinadors
(sense comptar les noves infraes-
tructures).

« Canvi del 95% dels monitors de con-
sulta sanitaria de 15 polzades a moni-
tors de 17 0 19 polzades.

« Implantacio del directori actiu per a
tot Barcelona, a excepcié de quatre

centres (Sant Andreu, La Marina,
Numancia i Sant Rafael).

« Implantacié de la mobilitat intercen-
tre dels professionals técnics (docén-
cia, farmacia, etc.).

e Instal-lacié i desplegament del
system center (eina per al desplega-
ment de software automatitzat, con-
trol remot, inventari de I'equipa-
ment informatic).

Aplicacions informatiques

« Connexio a I'ECAP de 36 espirome-
tres, el 9o% del paquet total, i con-
nexié de 20 ECG al 65% del parc.

« Desenvolupament del nou Progra-
ma de registres d'incidéncies infor-
matiques.

« Arrencada de la plataforma de pro-
gramacié integrada de visites del
RAE Esquerra (Clinica Platén, Hospi-
tal Clinic, etc.).

e Programa pilot de Dermatologia
amb I'Hospital del Mar (Telefénica)
amb Casc Antic = Col-labora.

« Implementacié de la infraestructura
i programari de la revisi6 medica
dels futurs mossos d’esquadra.

e Implantacio del sistema SAP Hospi-
talari al RAE Muntanya.

Infraestructures de comunicacié

» Posada en marxa dels dos nous cen-
tres (Montnegre i Sant Marti) i tras-
llat de les oficines de ’Ambit de Bar-
celona Ciutat.
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Gestio economica

Durant I'any 2010 la Direccié Economica i Financera de
I'’Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat ha continuat
amb els plans de transformacié iniciats I'any 2009. En
aquest any s’ha aconseguit finalitzar la reordenacié dels
serveis de 'area, i s’ha donat forma definitiva a les unitats
necessaries que han de permetre abordar una gestié per
processos.

Aquesta nova organitzacié actua com a facilitadora de la
transformacio dels serveis d’atencié primaria de I'’Ambit en
organitzacions amb un fort component sanitari, ja que per-
met el seu alliberament de la gestié diaria de les activitats
que no tinguin un caracter estrictament assistencial.

Aixi, I'’Area Econdmica queda definida per les segiients uni-
tats, que estan al servei dels principals processos de suport
a la gestio de les unitats productives:

» Contractacié i Administracié
* Logistica
« Facturacio a tercers

Aquestes unitats se sumen a les que es van desplegar ante-
riorment a escala d’ambit:

o Infraestructures
« Informatica

A més, es disposa ja de la Unitat de Control Pressupostari,
encarregada de vetllar per I'acompliment dels objectius
economics de I'’Ambit i, sobretot, responsable de donar
suport a l'organitzaci territorial, informant del seguiment i
el nivell d'acompliment dels acords de gesti6 en la seva ves-
sant econdmica, i donar suport als equips en autonomia de
gestié. Aquesta unitat interactua directament amb totes

les unitats productives de Barcelona pel que fa al segui-
ment pressupostari del capitol de personal variable.

I, finalment, el que és més important: des de juliol de 2010,
el Servei Telefonic Integral al Client (STIC) ja és totalment
operatiu a tot Barcelona. Des d'aquesta data, el servei rep
totes les incidéncies i demandes de les unitats productives
de Barcelona i s'encarrega de repartir-les entre les arees
funcionals de la direccié economica. El STIC rep al voltant
de 1.200 incidéncies mensuals, i es fa responsable directe
de resoldre totes les que impliquen manteniment d'equipa-
ments i instrumental sanitari. També coordina les actua-
cions de les empreses de manteniment integral externes i
controla el nivell de satisfaccio respecte als serveis rebuts.

Tots els canvis que s’han realitzat i consolidat durant el
2010 han permés fer front als reptes pressupostaris d’'una
manera més efectiva, eficac i eficient, de manera que els
resultats economics de la geréncia per a aquest any s’han
vist complerts satisfactoriament, tant pel que fa al pressu-
post de personal com al de béns i serveis.

La dedicacid i implicacio en la gestio del nostre personal i la
seva professionalitat sén, sens dubte, una garantia de futur
que ha de facilitar la millora en els resultats economics dels
exercicis propers i la consecucié dels nous objectius.

Execucio del pressupost

Ambit d’Atencié Primaria

Barcelona Ciutat 280.141.842,72 euros

Font: Direccié Econdmica i d’Organitzacié de I'lCS.
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El Ambito de Atencién Primaria Barcelona Ciutat del
Instituto Catalan de la Salud tiene una poblacion de
referencia de cerca de 1.300.000 personas y cuenta con
mds de 4.800 profesionales. Se organiza en cuatro
servicios de atencion primaria territoriales, SAP Dreta,
SAP Esquerra, SAP Muntanya y SAP Litoral, que agrupan
54 equipos de atencién primaria (EAP) y uno de apoyo, el
SAP Apoyo al Diagnéstico y al Tratamiento, y Atencién
Continuada y Urgente.

La diversidad de programas como los de Atencién a la
Salud Sexual y Reproductiva, Salud y Escuela, Promocién
de la Actividad Fisica, Salud Mental y Paciente Experto
Instituto Catalan de la Salud, entre otros, asi como un
conjunto de actividades comunitarias de promocién de
habitos saludables, completan la oferta asistencial del
Ambito.

Desde el Ambito también se garantiza la coordinacién de

los EAP con sus hospitales de referencia (Hospital de Sant
Pau, Hospital Clinic, Hospital Vall d’Hebron y Hospital del
Mar), siendo también el Hospital Vall d’'Hebron un centro

del Instituto Catalan de la Salud.

Desde el afio 2008, el Ambito de Atencién Primaria
Barcelona Ciutat desarrolla el Proyecto XB con el que se
pretende mejorar las condiciones de trabajo de los
profesionales, fomentar la participacion, incentivar la
formacién y la innovacion, asi como crear una cultura
compartida fundamentada en unos valores comunes:
respeto, imaginacion, confianza y esfuerzo.

En el campo de la docencia, el Ambito de Atencién
Primaria Barcelona Ciutat dispone de 16 EAP acreditados
para la formacion de especialistas en medicina familiar y
comunitaria y en pediatria, y también para la formacion
de pregrado de enfermeria. En investigacion destacan tres
grupos acreditados (tuberculosis, cardiologia y estilos de
vida) y otros en proceso de acreditacion (enfermeria,
respiratorio, cardiovascular, comunicacion,
multimorbilidad, envejecimiento, aparato locomotor,
pediatria e informatizacion), asi como las colaboraciones
con los hospitales de referencia de la ciudad y los
proyectos con las universidades de Barcelona, Politécnica
y Auténoma.

The Catalan Health Institute’s Barcelona City Primary
Healthcare Area caters for a reference population of
around 1.3 million people and has a staff of over 4,800
professionals. It is organised geographically into four
primary healthcare services (SAP): SAP Dreta, SAP
Esquerra, SAP Muntanya and SAP Litoral, which group
together 54 primary healthcare teams (EAPs) and a
support team, the SAP Support for Diagnosis and
Treatment and Continuous and Emergency Care.

A diverse range of programmes such as Sexual and
Reproductive Healthcare, Health and Schools, Promotion
of Physical Activity, Mental Health, and the Catalan
Health Institute Expert Patient Programme, among others,
as well as a set of community activities to promote
healthy lifestyles, complete the Area’s healthcare offering.

The Area also ensures coordination between EAPs and
their reference hospitals (Hospital de Sant Pau, Hospital
Clinic, Hospital Vall d’'Hebron and Hospital del Mar), of
which the Hospital Vall d’'Hebron is also a Catalan Health
Institute centre.

Since 2008, the Area has been working on the XB Project,
through which it aims to improve the working conditions
of healthcare professionals, promote participation,
encourage innovation and training and create a shared
culture based on common values: respect, imagination,
trust and effort.

In the field of teaching, the Barcelona City Primary
Healthcare Area has 16 EAPs accredited to train specialists
in family and community medicine and in pediatrics, and
also for undergraduate training in nursing. In research
three accredited groups are prominent (tuberculosis,
cardiology and lifestyles) and others are in the midst of
the accreditation process (nursing, respiratory,
cardiovascular, communication, multimorbidity, ageing,
musculoskeletal system, pediatrics and digitalisation),
while collaborations exist with the city’s main hospitals
and projects with the Barcelona, Polytechnic and
Autonomous Universities.

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

© Institut Catala de la Salut
Ambit d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat
Balmes, 22, 3r
08007 Barcelona

Tel. 93 554 26 36
gabinetcomunicacio.bcn.ics@gencat.cat

Coordinacié: Gabinet de Comunicacio Integral i Relacions Externes

Realitzacié: hores.com

Disseny grafic: www.victoroliva.com
Fotografies: Quim Roser i arxiu de 'Ambit
d’Atencié Primaria Barcelona Ciutat
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