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AGRUPACIO                                : Salut 
PROGRAMA PRESSUPOSTARI: 412. Atenció especialitzada de salut 
 
Pla de Govern:  2.Cohesió social i els serveis d'interès públic 
Pla Departamental: 3.Promoure un model assistencial sostenible i d'excel·lència a l'Atenció Especialitzada 

 

Diagnòstic de la situació 
Necessitat a la qual fa front el programa:
L'atenció especialitzada de salut és aquella a la qual s'accedeix bàsicament per referència de l'atenció primària de salut, per tal de continuar l'atenció i 
resoldre o orientar els casos que requereixen un abordatge des d'una especialitat determinada (traumatologia, oftalmologia, dermatologia...) o bé un 
dispositiu específic (hospital, centre sociosanitari, centre de salut mental...). Així doncs, el programa respon a la necessitat d'atenció en aquest àmbit 
assistencial, el qual és complementari de l'atenció primària de salut i juntament amb el serveis de salut pública configuren el sistema integral de salut, 
per atendre de forma global les necessitats de salut dels pacients i de la població en general. 
L'atenció especialitzada es troba en canvi permanent, per l'evolució del coneixement científic, els avanços tecnològics i la innovació organitzativa que 
permet explorar alternatives assistencials més adequades i eficients. Per tant, l'orientació del programa abasta tant la cobertura de la demanda 
d'atenció especialitzada com les línies de progrés per guanyar en resolució, qualitat i coordinació amb l'atenció primària de salut, d'acord amb les línies 
d'actuació del Pla de salut de Catalunya 2011-2015. 
Així mateix, els canvis en el model de contractació de serveis afavoriran una millor assignació dels recursos disponibles per orientar el sistema en 
aquesta direcció. 
 

Població objectiu: 
Conjunt de la població de Catalunya 

Descripció detallada de la necessitat: 
Els serveis d'atenció especialitzada atenen el conjunt de la població a través dels recursos d'internament i a la comunitat del Sistema sanitari integral 
d'utilització pública (SISCAT). 
Cada any es produeixen més de 700.000 contactes d'hospitalització d'aguts, quasi 11 milions de visites a especialistes, 3 milions d'urgències i prop de 
900.000 sessions en hospital de dia en els hospitals d'aguts. En l'atenció sociosanitària es produeixen anualment 54.000 episodis d'atenció amb 
internament, vora 8.000 en hospital de dia i més de 15.000 per equips de suport a domicili. Els centres de salut mental atenen prop de 220.000 
pacients a l'any que generen 1,4 milions de visites. La necessitat d'avançar en la integració assistencial per afavorir la continuïtat assistencial com 
també l'adaptació a les noves necessitats i demandes de la població porten a reformular el model assistencial d'atenció a les persones que orienti la 
reordenació de la cartera de serveis en els àmbits amb més oportunitats de millora en qualitat i eficiència. 
El Pla de salut de Catalunya 2011- 2015 identifica tres línies d'actuació clau per guiar la transformació del model assistencial per donar resposta a les 
necessitats de la població i adaptar-lo al context de la realitat actual. La prevenció i atenció a la cronicitat, la millora de la resolució, i  l'ordenació de 
l'alta complexitat esdevenen  línies d'actuació clau d'un nou model d'atenció, i tenen un impacte rellevant en els serveis d'atenció especialitzada i la 
seva dinàmica de relació amb la resta de la xarxa en el marc de la configuració d'un sistema integral de salut.  

Marc regulador del programa: 
Llei d'Ordenació Sanitària de Catalunya. Pla de Salut de Catalunya 2011-2015 + Pla directors + Mapa sanitari. Llei de Salut Pública de Catalunya. 
Decret del sistema sanitari integral d'utilització pública de Catalunya (SISCAT). 
 

Missió 
Garantir als ciutadans de Catalunya una atenció de salut de qualitat, resolutiva, accessible, per part dels serveis d'atenció especialitzada i en 
col·laboració i suport amb l'atenció primària de salut, per tal de donar resposta a les necessitats de salut de la població i millorar el seu estat de salut, 
amb la màxima eficiència possible. 
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Objectius estratègics i operatius del programa 
· Garantir l'abordatge integral de la cronicitat (OE3.1) 

 1. Desplegar a totes les regions les alternatives a l'hospitalització convencional en l'atenció a la cronicitat prioritzades d'acord amb el Pla de 
salut de Catalunya (subaguts, postaguts, hospital de dia, hospitalització a domicili...) 

 2. Reduir les hospitalitzacions urgents relacionades amb malaltia pulmonar obstructiva crònica (MPOC) i insuficiència cardíaca (ICC) 

 3. Definir un model d'atenció sanitària i de prestació farmacèutica a les residències assistides que asseguri als residents unes condicions 
d'equitat respecte a les persones que viuen al seu domicili 

· Adequar l'activitat hospitalària a les noves demandes (OE3.2) 

 1. Estendre  als hospitals del SISCAT els acords entre atenció primària i atenció especialitzada per a la millora de la resolució en els àmbits 
prioritzats pel Pla de salut. 

 2. Garantir un temps d'atenció adequat als pacients oncològics a través de circuits de diagnòstic ràpid 
 3. Millorar l'accessibilitat als serveis i recursos de l' atenció especialitzada (intervencions quirúrgiques i proves diagnòstiques) 
· Implementar un nou model d'urgències a l'Atenció Especialitzada (OE3.3) 
 1. Reduir les urgències de baixa complexitat ateses als hospitals. 
· Reordenar el terciarisme (OE3.4) 
 1. Executar els projectes de reordenació dels processos d'alta especialització 
· Adequar la llarga estada (OE3.5) 
 1. Reordenar els recursos de llarga estada 
· Impulsar un model de prestació farmacèutica basat en el cost/efectivitat (OE3.6) 
 1. Elaborar estudis de revisió de medicaments per a l'harmonització farmacoterapètucia en l'àmbit de l'atenció especialitzada 
 2. Estendre la recepta electrònica en l' àmbit de l'atenció especialitzada 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 

 Indicadors del programa Unitat Obj. 2012 2013 2014 2015 2016 
CompromísReal Real Previst Previst 

1. Reducció de les hospitalitzacions urgents relacionades amb 
MPOC i ICC % OE3.1 5,01 5,00 4,00

2. Temps mitjà des de la inclusió en els circuïts de diagnòstic 
ràpid de càncer i l'inici de tractament Dies OE3.2 30,00 30,00 30,00

3. Projectes d'ordenació del terciarisme executats per àrees 
temàtiques Nombre OE3.4 8,00 6,00 7,00

4. Recursos de llarga estada (llits) transferits al Departament de 
Benestar i Família, a través de centres seleccionats Nombre OE3.5 200,00 200,00 200,00

5. Estudis i revisions de tractaments, àmbit Prog. Harmonitz. 
MHDA i Prog. Aval. i Finançam. Tractaments Alta Complexitat Nombre OE3.6 26,00 10,00 15,00

     

     

     

     

     

     

     
 

Despeses per capítols del programa (EUR) Import consolidat 
1 Remuneracions del personal 2.151.459.598,25
2 Despeses corrents de béns i serveis 3.304.481.155,37
3 Despeses financeres 40.917.794,49
4 Transferències corrents 6.248.213,44
6 Inversions reals 99.576.743,26
7 Transferències de capital 36.108.334,73
8 Variació d'actius financers 22.228.833,71
9 Variació de passius financers 33.738.948,32
Total despeses 5.694.759.621,57

 

Llocs de treball pressupostats del programa 48.745
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AGRUPACIÓ                                : Salut 
PROGRAMA PRESSUPOSTARI: 412. Atenció especialitzada de salut 
GESTOR DE PROGRAMA          : 6960. Consorci Sanitari de Terrassa Subsector: CONS 
 

Objectius estratègics i operatius del programa 
 Tots els objectius del programa 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 

 Indicadors del gestor Unitat Obj. 2012 2013 2014 2015  
Real Real Previst Previst 

1. Assoliment de l'equilibri pressupostari Sí(1)/No
(0) OE3.2 1,00 1,00 1,00 1,00

2. Mantenir i millorar l'estructura física i els equipaments Sí(1)/No
(0) OE3.2 1,00 1,00 1,00

3. Ambulatorització dels processos quirúrgics Nombre OE3.2   17.000,00

4. Posada en funcionament de l'accelerador de Radioteràpia Nombre OE3.2   1,00

5. Consolidació de la Unitat de Continuitat Assistencial (UCA) Sí(1)/No
(0) OE3.2   1,00

     
 

Principals béns/serveis i actuacions destacades 
1. Avançar en la definició i implementació del model d'atenció integral (OSI) 
2. Millorar operativitat del model d'organització assistencial, per a uns millors resultats en Salut. 
3. Consolidar la R+D+I 
4. Millorar la organització Interna; la eficiència, estructures, instruments de gestió 
5. Aliances estratègiques i col·laboracions (internes i externes) 
6. Fomentar política de qualitat i seguretat al pacient 
7. Implementar una cultura d'avaluació 
8. Potenciar la projecció externa focalitzada en aquells elements que ens identifiquen i diferencien 
9. Incrementar recursos fonts de ingressos privats i facturació a tercers. 

10. Desenvolupar tecnologies i SSII per adaptar al pla de Salut 
  
  
  
  
  

 

Despeses per capítols del gestor (EUR) Import sense consolidar 
1 Remuneracions del personal 87.438.851,46
2 Despeses corrents de béns i serveis 44.596.165,25
3 Despeses financeres 1.923.870,07
4 Transferències corrents 0,00
6 Inversions reals 1.589.000,00
7 Transferències de capital 0,00
8 Variació d'actius financers 0,00
9 Variació de passius financers 1.455.373,22
Total despeses 137.003.260,00

 

Llocs de treball pressupostats del gestor 2.077




