MMN PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)
N, MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO : Salut

PROGRAMA PRESSUPOSTARI: 121. Direccié i administracié generals

Pla de Govern: 2.Per un pais de drets, d’igualtat d’oportunitats i de benestar, 3.Per un pais basat en una economia del coneixement, digital i
emprenedora

Pla Departamental: 1.Enfortir el sistema de salut public per a la cohesio social, reduir desigualtats i generar valor

Diagnostic de la situacio

Necessitat a la qual fa front el programa:

El model sanitari catala té una llarga tradicid, reconeguda en la Llei d'ordenaci6 sanitaria de Catalunya de1990. Consolidat per I'accié de la politica
sanitaria, es vol preservar com a model propi amb un alt potencial de donar resposta a les necessitats de la poblacié i garantir I'accés a I'atencio
sanitaria a tota la poblacio resident a Catalunya, com un sistema de Salut universal i equitatiu. Els canvis i transformacions que s’han produit els
darrers anys han fet evolucionar la societat generant nous contextos, necessitats i demandes. El sistema public de salut de Catalunya es troba davant
de reptes que obliguen a revisar i replantejar elements essencials del sistema.

L’estructura del Departament de Salut en I'alineacié i la coordinacié dels centres directius en el desplegament de les estratégies per abordar aquests
reptes és indiscutible.

Contribueix a reforgar el rendiment de comptes, la transparéncia i la confianga de la ciutadania en el sistema, a I'hora que promou la participacio dels i
les professionals i la ciutadania en exercici dels principis de transparéncia i bon govern.

Poblacié objectiu:
Atesa la seva vocacio de servei universal, el public objectiu és tota la poblacié de Catalunya.

Descripcio detallada de la necessitat:

La salut és una peca clau en I'assoliment dels Objectius per al Desenvolupament Sostenible (ODS) de I'’Agenda 2030 de les Nacions Unides,
especialment en I'assoliment de les fites relacionades amb els ODS 3, Benestar i Salut, i ODS 5, Igualtat de Genere.

El reptes del Sistema no sén nous ni exclusius ja que molts d’ells sobn compartits per altres sistemes sanitaris del nostre entorn.

Alguns d’aquests reptes es relacionen amb I'increment de la prevalenga de les malalties croniques o I'atencié a la dependéncia, I'abordatge de la major
incidéencia de patologies relacionades amb la salut mental, la sostenibilitat econdmica del sistema, el canvi de paradigma ciutadania/pacients,
I'abordatge de les desigualtats (edat, génere, classe social, territori,...), I'impacte de la globalitzacié (salut global), la manca de professionals
(determinats perfils i especialitats), la revisio i creacio de rols professionals, la revisio de les practiques cliniques per eliminar-ne les de poc valor i la
incorporaci6 de nova tecnologia i farmacs.

Abordar aquest conjunt de necessitats requereix un important aveng en les dotacions de recursos econdmics al sistema que ha d’anar acompanyat
d’un impuls a I'avaluaci6 de les mesures i prestacions que ens permetin millorar I'assignacié dels recursos, de mesures per millorar I'eficiéncia en la
gestio dels recursos humans i material i de la presa de decisions com la incorporacié de prestacions, farmacs o tecnologia basades en I'analisi del
cost-benefici. Pel que fa als professionals és necessari disposar d’instruments estructurals que determinin la gestio i planificacié dels recursos humans
en el sistema a mig i llarg termini que adaptin I'univers professional als requeriments de planificacié general del sistema.

D’altra banda, la transformacié del paper de la ciutadania en relacié amb el poders publics en els darrers anys també ha tingut el seu impacte en
I’ambit de la salut amb la incorporacié de nous drets com a ciutadans. El dret a una mort digna és un exemple rellevant. La ciutadania t¢ majors
expectatives en relacio al qué ha de fer el sistema sanitari. Les persones han adoptat un paper més actiu vers la seva salut i el sistema de salut en
general. Aquest paper de la ciutadania, requereix també d’estrategies de participacié i de comunicacid i difusié que permetin als ciutadans,
individualment i col-lectivament, coneixer els elements que configuren les politiques de salut, abast dels seus drets perd també els seus limits i la
necessitat de configurar un ambit d’autoresponsabilitat.

La necessitat d’aquest Programa es basa en que I'estructura i els centres directius departamentals son indispensables per definir i articular les
politiques del Departament per dur a terme les actuacions que abordin i donin resposta als reptes derivats de la transformacié del sistema de salut.

Marc regulador del programa:
Llei d’Ordenacié sanitaria de Catalunya. Llei de transparéncia, accés a la informacio publica i bon govern.
Pla de Salut.

Missié

Contribuir en la transformacioé i consolidacio d’'un Sistema de Salut que garanteixi la resposta a les noves necessitats de la ciutadania, superi les
desigualtats que puguin existir, especialment les de génere i territorials, i faci front als reptes que representen quiestions com l'increment de la
prevalenga de les malalties croniques i I'atencio a la dependéncia, I'impacte de les patologies relacionades amb la salut mental, la sostenibilitat
econdmica del sistema en un entorn de necessitats creixents, el canvi de paradigma que comporta incrementant la participacio de la ciutadania sota
els principis de transparéncia i bon govern.
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MMN PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)
N, MEMORIES DE PROGRAMES

Objectius estratégics i operatius del programa
- Consolidar el sistema de salut public com a instrument de cohesio social (OE1.1)

1. Desplegar mesures per a la recuperacio i la transformacié del sistema de salut public de Catalunya.
- Aprovar i desplegar el nou Pla de Salut 2021-2025 orientat a dos grans reptes: tenir una visié amplia de la salut i avangar en la transformacio del
sistema sanitari (OE1.2)

1. Fer el seguiment dels objectius del Pla de Salut 2021-2025.
- Abordar la problematica del suicidi analitzant-lo des de les seves multiples vessants, desplegant un Pla de prevencio del suicidi (OE1.3)

1. Iniciar el desplegament del Pla de prevencid del suicidi
- Desplegar un nou model d'atencié integrada social i sanitaria d'atencié a les persones contemplant la creacio de I'Agéncia d'atencid integrada social i
sanitaria (OE1.4)

1. Reforgar I'atencié comunitaria en I'entorn domiciliari i la comunitat.

2. Iniciar analisi per a la creacio de I'’Agéncia d’atenci6 integrada social i sanitaria
- Garantir el dret a sol-licitar i rebre I'ajuda necessaria per morir dignament, regulat per la Llei organica de regulacio de l'eutanasia (OE1.5)

1. Desplegar la Llei organica de regulacié de I'eutanasia
- Desenvolupar mesures per garantir I'abordatge de les desigualtats de génere en salut (OE1.6)

1. Creacio de la Comissio clinica salut i génere

. . . 2019 2020 2021 2022
Indicadors del programa Unitat Ob;. Real Real Previst Previst
1. Nombre de processos participatius endegats Nombre | OE1.1 5,00 6,00 7,00
2. Nombre dg .t.e‘rrllto.ns (arees bas'lqu.es d'e‘sc.ervels socials) amb Nombre | OE1.4 30,00
atencio domiciliaria integrada social i sanitaria
3. N_ombre de p_rf)fesspnals de I'ambit de la salut que han Nombre | OE1.6 4.000,00
realitzat formacié de génere
4. Aprovaci6 del Pla de Salut S'((B;"m OE1.2 1,00
5. Norqprg d accions prioritaries del Pla Nacional de Prevencio % OE1.3 33,00
del Suicidi iniciades
6. Desplegament del Pla de difusié del Model d'atenci6 a la Si(1)No
salut de les dones que viuen o han viscut situacions de ) OE1.6 1,00
\violencies masclistes
7. Pefc_entatge d gxpeglents re_solts en el termini establert a % OE15 90,00
proposit de la Llei de I'Eutanasia
Despeses per capitols del programa (EUR) Import consolidat
1 Remuneracions del personal 58.601.694,99
2 Despeses corrents de béns i serveis 94.512.630,62
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 1.570.064,98
6 Inversions reals 4.045.413,43
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variaci6 d'actius financers 94.008,68
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 158.823.812,70
Llocs de treball pressupostats del programa 1.120
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MMN PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)
N, MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : SA01. Gabinet i SG de Salut [Subsector: GC

Objectius estratégics i operatius del programa

Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst

1. Nombre de processos a implantar I'administracio electronica | Nombre | OE1.1 36,00 46,00 40,00

2. Examens de salut Nombre | OE1.1 188,00 1.343,00 1.430,00

3. Nc.)mb‘re.de projectes pera I'elaboracio d'obres Nombre | OE1.1 4,00 500 4.00

terminologiques de les ciéncies de la salut

4. Dies perduts per malaltia Nombre | OE1.1 13.047,00| 34.384,00 35.460,00

o0 NOOAWN

Principals béns/serveis i actuacions destacades

Representacio, direccié, organitzacié i control de les competéncies del Departament.
Relacions institucionals.
Planificacio, avaluacio i gestié economica. Implantar un sist. electronic de seguiment de I'execucié del pressupost amb indicadors.

Contractacié adm. i subvencions. Implantar sist. electronic de seguiment de la gestié6 amb cronograma previs i real amb indicadors.

Taxes i altres ingressos. Implantacié d'un sistema electronic de seguiment i control de les autodeclaracions de taxes
Gestio de recursos humans.

Gesti6 de recursos materials.

Vigilancia de la salut i prevencio dels riscos laborals i de les emergéncies.

Foment i promoci6 del coneixement i la utilitzacié de la llengua catalana en I'ambit competencial del Departament.
Desburocratitzacio i simplificacié de la gestié administrativa i implantacié de la tramitacié electronica.

Posada a disposici6 dels professionals de salut de serveis i recursos bibliografics, i eines per a la gesti6 del coneixement.

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal

2 Despeses corrents de béns i serveis
3 Despeses financeres

4 Transferencies corrents

6 Inversions reals

7 Transferéncies de capital

8 Variacié d'actius financers

9 Variacié de passius financers

21.539.656,32
7.844.566,59

0,00

80.000,00
2.949.608,13

0,00

10.000,00

0,00

Total despeses

32.423.831,04

Llocs de treball pressupostats del gestor

472
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AT PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)

\JJ) MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : SA13. Secr. d'Atencié Sanitaria i Participacio

[Subsector: GC

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. I22(:e1: IZR(LZa(: Pig\f:st Pfgsizst
;. Af:tuamons realitzades per iniciativa del Consell Consultiu de Nombre | OE1.1 10,00 3.00 15,00
acients

2. Nombre d'entitats adherides al Consell Consultiu de Pacients | Nombre | OE1.1 0,00 0,00 0,00
3. Referents de participacioé de les Regions Sanitaries Nombre | OE1.1 75,00 89,90 100,00
4. Consells de Salut de les Regions sanitaries amb reglament o OE1.1 0.00 0.00 50.00
de régim intern ° : ' ' '

5. Mapatge de les iniciatives de participacié ciutadana en relacio| o

amb el sistema de salut a les Regions Sanitaries 4 OE1.1 0,00 0,00 25,00

Principals béns/serveis i actuacions destacades

Desplegar un pla de formacid i sensibilitzacié en PCS.
Desplegar un pla de comunicacié de la Participacié Ciutadana en Salut (PCS).

©COoONOOR~WN

Avaluar la implantacié i 'impacte de la Participacié Ciutadana en Salut (PCS).

Recollir i difondre les bones practiques de Participacié Ciutadana en Salut (PCS) existents.

1. Realitzar una recerca qualitativa a nivell internacional en relacié a la promocié d’'una participacié ciutadana de major qualitat.
Disseny Marc permeti, promogui incorporacié veu i sensibilitats diferents col-lectius professionals en la presa decisions del SNS.
Donar suport actiu entitats, voluntariat perqué tinguin visibilitat, reconeixement i ampliar-ne participacio, col-laboracié en salut.
Contribuir a donar resposta a les necessitats relacionades amb la salut de la ciutadania i I'atencié sanitaria.

Configurar espais estables participacié com a plataformes agils vehiculin participacié Dpt amb més diversitat de participants.

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 0,00
2 Despeses corrents de béns i serveis 103.000,00
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 0,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacio6 d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 103.000,00
Llocs de treball pressupostats del gestor 0
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AT PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)

\JJ) MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : SA20. DG Estratégia, Difusié i Comun. de Salut

[Subsector: GC

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst

1. Nombre de campanyes de comunicacié Nombre | OE1.1 2,00

2. Actualitzacié i harmonitzacié dels webs departamentals Si(1)/No OE1.1 100

(Departament de Salut, Canal Salut) (0) ’ ’

3. Incrgment de Ies.lnteracmons amb la ciutadania mitjangant % OE1.1 10,00

canals i xarxes socials

4. Nombre d'accions realitzades per promoure la incorporacio

de perspectiva de génere en I'ambit de comunicacio entre els Nombre | OE1.6 5,00

diferents agents del sistema de salut implicats

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Promocié de campanyes de comunicacié. Lligades al pla de Govern.

Desplegament de la marca /Salut.
Jornada de comunicacié SISCAT de transformacié comunicativa del sistema.

Creacio d'una sala de produccid i edicié de material audiovisual.

©CONOORWN

Actualitzacié i harmonitzacié dels webs departamentals (Departament de Salut, Canal Salut).
Harmonitzacié canals xarxes socials i increment de les interaccions amb la ciutadania.

Remodelacioé de la sala d’actes per adaptar-la en espai més adequat de rodes de premsa.
Incorporar la perspectiva de génere a tota la politica comunicativa del Dpt i conscienciar tot el sistema i els agents de salut.

Apoderament dels professionals a nivell digital a través de capsules formatives. Prova pilot. Comandaments DS/ICS.

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 0,00
2 Despeses corrents de béns i serveis 1.081.070,90
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 0,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacio6 d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 1.081.070,90
Llocs de treball pressupostats del gestor 0
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MMN PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)
N, MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :
PROGRAMA PRESSUPOSTARI:
GESTOR DE PROGRAMA : 5100. Servei Catala de la Salut (CatSalut) Subsector: I(E::tgélut

Objectius estratégics i operatius del programa
- Consolidar el sistema de salut public com a instrument de cohesié social (OE1.1)
1. Desplegar mesures per a la recuperacio i la transformacié del sistema de salut public de Catalunya.
- Aprovar i desplegar el nou Pla de Salut 2021-2025 orientat a dos grans reptes: tenir una visié amplia de la salut i avangar en la transformacié del
sistema sanitari (OE1.2)
1. Fer el seguiment dels objectius del Pla de Salut 2021-2025.
- Abordar la problematica del suicidi analitzant-lo des de les seves multiples vessants, desplegant un Pla de prevencié del suicidi (OE1.3)

1. Iniciar el desplegament del Pla de prevencio del suicidi
- Garantir el dret a sol-licitar i rebre I'ajuda necessaria per morir dignament, regulat per la Llei organica de regulacioé de l'eutanasia (OE1.5)
1. Desplegar la Llei organica de regulacio de I'eutanasia
- Desenvolupar mesures per garantir I'abordatge de les desigualtats de géenere en salut (OE1.6)
1. Creacio de la Comissio clinica salut i génere
Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst
1. Nombre de portafolis i projectes del Pla director de sistemes
dlinformacié del SISCAT iniciats en el conjunt del SISCAT Nombre | OE1.1 20,00
2. Norjr.ﬂ?r(.a d'accions iniciades en el marc del Pla de prevencié Nombre | OE1.3 3,00
del suicidi.
3. Nombre d'accessos a La Meva Salut (LMS) Nombre | OE1.1 15000'00006
4. Nombre de cites programades per motius Nombre | OE1.1 3'200'200‘8
5. Disposar del Pla d'lgualtat actualitzat S'((B;NO OE1.6 1,00
6. Percentatge de dones respecte d'homes segons tipologia de % OE16 60,00
comandament

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Campanyes per a apoderar als usuaris.

2. Noves prestacions a la LMS: programacié per motius, TSI digital, gestié de tramits; millores en accés a tutors/es; etc.

3. Pla de millora de la relacié amb els usuaris i accés al sistema.

4. Desplegar nova arquitectura dels S| com a repositori técnic i funcional compartit pel conjunt de les entitats proveidores del SSC.

5. Garantir el correcte funcionament de la Plataforma Digital de Salut.

6. PLAENSA i Barometre sanitari.

7. Formacié i capacitacié professionals.

8. Mirada de génere a tot el treball comunicatiu i sensible a totes les expressions de violéncia masclista.

9. Formacié per aplicar els elements clau per construir comunicacié no sexista.
Despeses per capitols del gestor (EUR) Import sense consolidar
1 Remuneracions del personal 28.912.000,00
2 Despeses corrents de béns i serveis 76.400.860,33
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 6.386.914,91
6 Inversions reals 945.805,30
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacio6 d'actius financers 69.008,68
9 Variaci6 de passius financers 0,00
Total despeses 112.714.589,22
Llocs de treball pressupostats del gestor 490
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AT PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)

\JJ) MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : 5200. Institut Catala de la Salut (ICS)

[Subsector: EDP

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst

1. Nomb|.'e de documents publicats a HC3, Historia Clinica ‘E.n OE1.1 16,90 17.10 25,00

ICompartida de Catalunya, en 1 any milions

2. Nombre de prgjectes i /o campanyes dissenyades amb Nombre | OE1.6 1,00 5.00

perspectiva de genere

3. Percentatge d'assoliment del Pla d'lgualtat % OE1.6 0,00 60,00

4: Percentatge d:assoliment del Pla de Desenvolupament del % OE16 0.00 100,00

Lideratge femeni

5'. Nomt?r(_a d'edicions de formacié als professionals de la Llei Nombre | OE1.5 5.00

d'eutanasia

6; Nomprg d'edicions de formacié als residents de la Llei Nombre | OE1.5 2,00

d'eutanasia

Principals béns/serveis i actuacions destacades
Pla d’inversions Infraestructures 2022-2024
Pla renovacié tecnologica d’equips 2022-2024

Atencio integrada social i sanitaria
Posada en marxa del Il Pla d’lgualtat de I'lCS

XN WD =

Recuperacio dels valors de prepandémia de I'activitat assistencial.
Transformacié atencié primaria. Incorporacié de noves tipologies de professionals

Programes del lideratge en femeni per a comandaments assistencials

Llei d’eutanasia: Desplegament dels referents assistencials a nivell de tot el territori i centres de I'lCS.

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal

2 Despeses corrents de béns i serveis
3 Despeses financeres

4 Transferencies corrents

6 Inversions reals

7 Transferéncies de capital

8 Variacié d'actius financers

9 Variacié de passius financers

3.499.823,99
9.550.000,00
0,00
14.000,00
150.000,00
0,00

0,00

0,00

Total despeses

13.213.823,99

Llocs de treball pressupostats del gestor

79
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AT PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)

\JJ) MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA

: 6970. Consorci Sanitari de Barcelona

[Subsector: CONS.

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst
1. Memoria sobre les estratégies operatives realitzades en la Si(1)/No OE1.1 100
lluita contra la COVID (0) ’ ’
2. Informe sobre les accions realitzades en el Pla d'Enfortiment i| Si(1)/No
” \ o a OE1.4 1,00
transformacio de I'Atencié Primaria (0)
3. Informe sobre els resultats de I'avaluacié de CUAPS Sl((10);No OE1.1 1,00
4. Nombre d'equips GUIA implementats a Barcelona Nombre | OE1.1 2,00
5. Informe de presentacio dels resultats de I'avaluacio dels Si(1)/No
S . OE1.1 1,00
objectius del pla director locomotor (0)
6. Informe sobre la implementacié de la cartera de serveis de Si(1)/No
salut mental en I'atencié primaria i la incorporacié dels agents ©0) OE1.1 1,00
de benestar emocional i salut comunitaria

Principals béns/serveis i actuacions destacades

Desplegar el pla social i sanitari a la ciutat de Barcelona

arON~

Desplegament de les estratégies necessaries per la lluita contra la Covid
Definicié de les accions prioritaries en el nou Pla de Salut 2021-2026
Desenvolupament del model d'atenci6 integrada al pacient cronic complex de salut mental

Incorporacié de les eines de salut digital com e-consulta i La Meva Salut en els processos assistencials

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 4.650.214,68
2 Despeses corrents de béns i serveis 531.638,87
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 0,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variaci6 d'actius financers 15.000,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 5.196.853,55
Llocs de treball pressupostats del gestor 79
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MMN PRESSUPOSTOS DE LA GENERALITAT DE CATALUNYA PER AL 2022 (PROJECTE)
N, MEMORIES DE PROGRAMES

AGRUPACIO : Salut

PROGRAMA PRESSUPOSTARI: 411. Atencié primaria de salut

Pla de Govern: 2.Per un pais de drets, d’igualtat d’oportunitats i de benestar, 5.Per un pais feminista fonamentat en la garantia dels drets humans

Pla Departamental: 5.Enfortir I'atencié primaria i comunitaria, posant el focus en la salut mental de la poblacid, per aconseguir una atencié més
accessible, comunitaria, proactiva, propera i resolutiva.

Diagnostic de la situacio

Necessitat a la qual fa front el programa:

El model sanitari catala té una llarga tradicid, reconeguda en la Llei d'ordenacio sanitaria de Catalunya promulgada pel Parlament el 1990. Consolidat
per l'accié de la politica sanitaria, es vol preservar com a model propi amb un alt potencial de donar resposta a les necessitats de la poblacio, alhora
que molt valorada com a factor de cohesio per la ciutadania. Tanmateix, I'evolucié de la societat, amb recursos limitats, perd amb poblacié envellida
per l'increment de I'esperanga de vida i amb prevalenga elevada de malalties croniques, entre altres elements que fan créixer la demanda, ens obliga a
plantejar com gestionar la demanda de forma que puguem orientar la prestacié de serveis sanitaris cap a I'aportacié de valor. Amb I'esclat de la
pandémia, aquesta necessitat s’ha fet encara més palesa i ha reforgat la necessitat que I’AP sigui el maxim de resolutiva possible, i arribi a ambits als
que fins ara no havia arribat plenament com, per exemple, les residéncies de gent gran i persones amb discapacitat. A més, s’ha fet més necessari que
mai disposar d’un gran desplegament tecnologic per donar resposta a les necessitats de visites no presencials i gestio de la informacié del ciutada a
través de plataformes digitals.

Poblacié objectiu:
Conjunt de la poblacio resident a Catalunya, d’acord a la Llei 9/2017, del 27 de juny, d'universalitzacié de I'assisténcia sanitaria amb carrec a fons
publics per mitja del Servei Catala de la Salut.

Descripci6 detallada de la necessitat:

Des de la perspectiva de la ciutadania, I'atencié primaria té com a objectiu prestar una atencié sanitaria de primer nivell, centrada en la persona i amb
una perspectiva biopsicosocial.

Des de la perspectiva poblacional, I'atencioé primaria ha de ser I'eix vertebrador de tot el sistema de salut, a través del qual podrem garantir la maxima
equitat del sistema amb els millors resultats en salut de la poblacié de forma eficient. Aixo vol dir que, llevat de casos d’emergéncia, suposara el primer
contacte que té la persona amb el sistema sanitari i sobre el qual pivotara tota I'atencio sanitaria. Les seves caracteristiques fonamentals han de ser la
proximitat, la resolucié de problemes prevalents i el treball en equip, de forma coordinada entre professionals de tots els nivells assistencials, per tal
d’avancar en I'atencié integrada, que és la manera d’assolir els millors resultats en salut possibles amb uns costos assumibles. Igualment, cal avancar
en apoderar als pacients i les seves families per tal de poder garantir les decisions compartides segons les seves preferencies, aixi com el foment de
'autocura en les accions de prevencié i promocié de la salut.

L’atencié comunitaria és un altre eix fonamental de I'atencié primaria, la dimensié de la qual cal anar definint a partir de I'experiencia i els resultats
assolits. El seu objectiu, a través de programes especifics, és ajudar a proposar la comunitat com a un element de suport clau en determinades etapes
de la vida i per als casos de vulnerabilitat per causa social, cultural o de genere. Totes les propostes s’han de fer des d’'una perspectiva d’avaluacioé
dels resultats en salut i de valoracié dels ciutadans, com a mesura de retiment de comptes amb la societat, perd també com a indicador del valor dels
serveis prestats, a partir del qual evoluciona el sistema amb incorporacié de nous serveis, alhora que caldra replantejar la continuitat d’altres serveis,
I'avaluacioé dels quals evidencii una manca clara de benefici o aportacié de valor per a la persona.

Aquesta avaluacio ha d’incloure, igualment, I'analisi cost-efectivitat.

Marc regulador del programa:
Llei d’ordenacio sanitaria de Catalunya. Llei de Salut Publica de Catalunya.

Missié

Garantir a la ciutadania resident a Catalunya una atencié de salut de qualitat, equitativa, accessible, resolutiva i integral per part dels serveis d'atencio
primaria i en col-laboraci6 i suport amb I'atenci6 especialitzada hospitalaria, per tal de donar resposta a les necessitats de salut de la poblacio i millorar
el seu estat de salut, amb la maxima eficiéncia possible.
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Objectius estratégics i operatius del programa
- Destinar el 25% del pressupost a I'atencié primaria de salut, contemplant un increment en el pressupost de la xarxa de salut mental a AP i la
incorporacié de nous professionals als equips d'atencié primaria amb major necessitats socials (OE5.1)

1. Desenvolupar i implementar la gesti6 infermera de la demanda
- Integrar I'atencié sanitaria de les persones que viuen en residéncies als equips d'atencié primaria (OE5.2)
1. Continuar I'accés a 'ECAP a les residéncies (gent gran i persones amb discapacitat)

- Millorar el benestar emocional i la salut comunitaria de la poblacié des de I'Atencié Primaria amb la posada en marxa del Programa de benestar
emocional i salut comunitaria. (OE5.3)

1. Desplegar la figura del referent comunitari de benestar emocional en els Equips d’Atencié Primaria (EAP)

- Transformar I'atencié de la salut mental en infants i joves per una major proximitat, proactivitat, accessibilitat (OE5.4)
1. Desplegar Equips interdisciplinaris d’intervencié en crisi a domicili que donin cobertura a tot el territori.
2. Desplegar Equips Comunitaris d’Atencio Intensiva a la Complexitat per adolescents i joves

- Desplegar el Pla d'inversions sanitaries en infraestructures i equipaments i el Pla d'inversions en tecnologies i sistemes d'informaci6 a I'atencié
primaria per tal de millorar les condicions de treball dels professionals i I'atencioé a la ciutadania (OE5.5)

1. Desenvolupar el Programa de programacio per motius

2. Avangcar en la utilitzacioé de la e-consulta i completar el desplegament de les consultes virtuals per a tot el territori, per tal de fomentar

I'atencié no presencial amb els pacients i la comunicacio virtual entre els professionals

3. Iniciar I'elaboracié d'eines virtuals acreditades per tal de facilitar I'apoderament de pacients i/o el control de les malalties croniques
- Promoure un model de prestacio farmacéutica que fomenti un Us segur, racional, adequat als medicaments i productes sanitaris en I'ambit de I'atencié
primaria (OE5.6)

1. Garantir la informacié i la formacié sobre medicament a professionals i ciutadans per optimitzar el seu Us racional

2. Revisar el procés d'harmonitzacié de la farmacoterapia en I'ambit de I'atencié primaria

3. Implantar el Pla de qualitat i sostenibilitat de la prestacié farmaceutica
- Impulsar una Atencié Primaria Publica de Qualitat (OE5.7)

1. Avangcar en I'organitzacio interna de cada centre per al treball en equip interdisciplinari(metge, infermera, treballadora social, gestor

administratiu)
2. Desplegar plans territorials per tal d'assolir models d'atencié domiciliaria integrada entre atencié primaria , atencié hospitalaria i atencio final
de vida

3. Iniciar el desplegament dels indicadors de resultats en salut i experiéncia del pacient per a incorporar-los en I'e-CAP.

4. Iniciar el desplegament dels indicadors necessaris per avaluar els processos des de la perspectiva de cost-efectivitat.

. . . 2019 2020 2021 2022
Indicadors del programa Unitat Obj. Real Real Previst Previst
1.' Nombrg d eg'tudls i revisions dg medicaments, i pautes Nombre | OE5.6 35,00 35.00
d'harmonitzacié farmacoterapéutiques
2. Equips d_’AtenC|o P_rlmarla que utilitzen el programa de % OE5.7 50,00 100,00
programacioé per motius
3. Equips que tenen instaurat el model de Gestié Infermera de % OE5.7 60,00 60,00
la Demanda
4. Centres d'Atencio Primaria en els quals els professionals de o
ISMIA utilitzen I'e-CAP (garantint I'atencié integrada) L OE5.4 15,00 50,00
5. Equ§ d'Atencié Prlmarlz_ﬂ que tinguin constituit el grup motor % OE5.3 80,00 90,00
del procés de Salut Comunitaria
6. Equips d'Atencié Primaria que han iniciat accions per o
desplegar la nova Cartera de Serveis d'APiC en la totalitat % OE5.1 20,00
7. Percentatge de residéncies de gent gran amb accés a 'ECAP % OE5.2 75,00
8. Nombre d_ EAPgmp el programa de benestar emocional i Nombre | OE5.3 300,00
salut comunitaria iniciat
9. Nombre d'equips comunlta)r‘ls d'atencié intensiva a la Nombre | OE5.4 10,00
complexitat per adolescents i joves creats
10. qubre'g equips |nt<'er.d.|SC|pI|.nar|s d'intervencio6 en crisi a Nombre | OE5.4 53.00
domicili de I'ambit infantil i juvenil creats
Despeses per capitols del programa (EUR) Import consolidat
1 Remuneracions del personal 1.344.190.334,41
2 Despeses corrents de béns i serveis 431.774.294,77
3 Despeses financeres 14.948,81
4 Transferencies corrents 1.156.836.771,23
6 Inversions reals 41.204.965,22
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacio6 d'actius financers 0,00
9 Variaci6 de passius financers 71.083,80
Total despeses 2.974.092.398,24
Llocs de treball pressupostats del programa 25.647
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AGRUPACIO :
PROGRAMA PRESSUPOSTARI:
GESTOR DE PROGRAMA  : 5100. Servei Catala de la Salut (CatSalut) Subsector: E:é;lut

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. g:::: f??a(: Pfgzjst Pfgz'zst
vi vi

1. Percentatge d'actuacions finalitzades del Pla d'inversions en o

Salut (PAIS 2021-24) a 'ambit de I'at. primaria % | OE55 40,00

2. Percentatge de persones amb Pla de cures per I'atencio o

primaria i comunitaria que viuen a residencies % OE5.2 95,00

3. Percentatge d'equips d'atencié primaria (EAP) que han o

incorporat referents de benestar emocional comunitari /° OE5.3 75,00

_4. Nomt_Jre d equips d'intervencié en situacioé de crisi en I'ambit Nombre | OE5.4 10,00

infanto-juvenil que es posen en marxa

5. Taxa poblacional de protocols valorats per cada 1000 o

persones de poblacié atesa assignada % OE5.7 20,00

6. Npmbre d |r)d'|caFjors d'us racional de medicaments amb Nombre | OE5.6 2,00

parametres clinics implementats

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Model de gesti6 de casos (GCAS) a I'atencio primaria.
Programacié de consultes externes de forma directa des de I'atencio primaria.
3. Derivacions des de I'APiC a I'atenci6 intermédia.
4. Gestio de la demanda infermera i implantar la programacioé per motius.
5. Ingressos a Hospital de dia per part de I'APiC.
6. Ingressos directes de pacients a |'atencié intermedia per part de I'APIC.
7. Historia clinica d'atenci6 sanitaria i social integrada.
8. Contractacio de 53 equips d'atencié domiciliaria alternatius a la hospitalitzacié convencional.
9.  Millorar coord. nivells ass. en la conciliacié i revisié dels plans de medicacié que integrin prescripcions de dif. ambits.
10. Implementar proj.d'integracié de I'at.farmaceutica entre nivells ass.,incloent proj.dispensacié MHDA en proximitat i circuit PRAM.
11.  Modificar I''QF per incloure-hi al menys 2 indicadors que incorporin parametres clinics, en diabetis i en fractures.
12.  Implementar un circuit de desburocratitzacié de la provisié de medicacié estrangera per motiu de desproveiment.
13. Desenv.integracié ambits:programar CCEE des d'at.primaria;facilitar derivacions i millorar trans.postalta hosp.a at.primaria.
14. Implantar la gestié de la demanda d'infermeria i implantar la programacié per motius amb la finalitat de millorar l'accessibilitat.
15. Implementar el model d'atencié sanitaria integrada a les persones que viuen en centres residencials.
Per tal de completar la informacié d’aquesta memoria es pot consultar la memoaria d’encarrec del programa 411 de I'agrupacié d’Economia i

hisenda

Despeses per capitols del gestor (EUR) Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 0,00
2 Despeses corrents de béns i serveis 339.674.719,50
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 1.156.456.771,23
6 Inversions reals 33.574.513,71
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacié d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 1.529.706.004,44
Llocs de treball pressupostats del gestor 0
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AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : 5200. Institut Catala de la Salut (ICS) [Subsector: EDP

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. IZR(::: IZR(LZaCI‘ sz\f:st Pfgsizst
1. % Visites no presencials sobre el total de visites realitzades a o

'Atencié Primaria %o OE5.5 17,40 54,00 25,00
2. Nompre de prolblemes de salut aguts amb guia terapéutica Nombre | OE5.5 169,00 168,00 170,00
informatitzada a I'eCAP

3. % D'Equips d'Atencié Primaria amb implantacié de programa o OE5.2 100.00 100.00 100.00
de valoracié de pacients cronics complexes ° ' ’ ’ ’

4. % D'Equips d'Atenci6 Primaria amb programa de qualitat i o

seguretat del pacient incorporat % OE5.6 100,00 100,00 100,00
5.,Nom'bre de programes de'salut |ncorpor.a.t§ a ’Ia.hlstorla Nombre | OE5.5 55,00 55,00 70,00
clinica informatitzada amb ajudes a la decisio clinica

6. % Assoliment de I'estandard de qualitat assistencial (EQA) en o

els Equips d'Atencié Primaria (EAP) % | OES57 90,00 70,00

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Alinear el pla d’acci6 de I'lCS amb les linies estrategiques del Departament de Salut.
2. Inclusio en I'acord de gestioé dels EAP dels objectius prioritzats
3. Implementar la Gestié Infermera de la Demanda (GID) a tot el territori i fer-ne un seguiment acurat
4. Implementar I'assignacié a un administratiu de referencia per a tota la poblacid i treball en equip entre MF/PED-INF-ADM
5. Posada en marxa de I'aplicatiu de programacié dels pacients cronics per fer més eficient les visites a la pob. amb aq. patologies
6. Posar en marxa el Programa de benestar emocional i salut comunitaria als EAP de I'lCS que en disposin.
7. Desplegar el model d’atencio residencial del Departament de Salut
8. Desplegar el Pla d’'inversions en infraestructures i tecnologies per a I'AP per a millorar la resolucié als EAP
9. Promoure el bon Us de les consultes virtuals perque poden ser una molt bona eina de comunicacié entre professionals i poblacio
10. Establir indicadors de seleccié de farmacs inclosos dins dels estandards de qualitat de prescripcié farmacoterapéutica
11. Incloure objectius d’harmonitzacié de la farmacoterapia en els contractes de gestié dels EAPs
12. Garantir la informacié i formacié sobre medicament a professionals per optimitzar el seu Us racional
13. Desplegament i acompanyament del procés d’eutanasia al llarg de tots els EAP i treballar un pla d’atencié al final de vida
14. Incorporar indicadors d’experiencia de pacient entre els indicadors de I'AP de I'ICS, aixi com de decisions compartides

Despeses per capitols del gestor (EUR) Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 1.316.277.505,06
2 Despeses corrents de béns i serveis 178.000.000,00
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 380.000,00
6 Inversions reals 7.025.000,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacié d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 1.501.682.505,06
Llocs de treball pressupostats del gestor 25.110
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AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA

: 7030. Consorci del Laboratori Intercomarcal de I'Alt Penedés, I'Anoia i el Garraf |Subsector: CONS.

Objectius estratégics i operatius del programa

Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst
1. Temps de resposta global proves urgents Minuts | OE5.7 50,00 49,50 40,00
2. Temps de resposta global proves rutina Hores OE5.7 20,00 16,88 19,00
3. Pressupost de formacio EUR OE5.7 25.947,00( 19.479,78 39.000,00
4. Percentatge de proves externes % OE5.7 0,64 0,74 65,00

PN WN

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1.

Millorar el temps de resposta de proves urgents i de rutina
Ampliar la capacitat productiva

Ampliar la cartera de serveis

Incrementar la internalitzacié de proves externes

Millorar 'automatitzacié de proves i els seus costos

Convertir CLILAB Diagnostics en un laboratori intel-ligent
Incrementar la capacitat i 'expertesa dels nostres professionals
Assolir I'equilibri pressupostari

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 9.069.823,29
2 Despeses corrents de béns i serveis 10.458.987,96
3 Despeses financeres 14.948,81
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 240.451,51
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacio6 d'actius financers 0,00
9 Variaci6 de passius financers 71.083,80
Total despeses 19.855.295,37
Llocs de treball pressupostats del gestor 178
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AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : 7540. Consorci de Castelldefels Agents de Salut [Subsector: CONS.

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

o [ on | 28 [ | o [ o
1. Assoliment de I'estandard de qualitat assistencial EQA o

(bateria d'indicadors) % | OES.7 100,00 32,74 70,00
2. Assoliment de I'estandard de qualitat en la prescripciod % OE5.6 88.00 69.00 20.00

farmacéutica EQPF

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Incorporacié aparell gestor de cues (amb I'ajut del programa de millora del Catsalut)que hauria de ser el mateix que a EAP ICS-TSEO
2. Redissenyament dels punts d’atencié a l'usuari
3. Redissenyament de tasques amb especial atencié a cronicitat, atencio usuari, gesti6 demanda infermera

Despeses per capitols del gestor (EUR) Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 5.125.367,86
2 Despeses corrents de béns i serveis 1.400.000,00
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 75.000,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacié d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 6.600.367,86
Llocs de treball pressupostats del gestor 98
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AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : 7920. Consorci d'Atencié Primaria de Salut Barcelona Esquerra (CAPSBE) |Subsector: CONS.

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst
1. Assolir un determinat % de cribatge del peu diabétic % OE5.7 30,00
2. Assolir un determinat % de control de hemoglobina glicada
en persones >14 anys i < 80 anys amb diagnostic de diabetis % OE5.7 52,00
mellitus tipus 2 (DM'2)
. e - .
3. Assc_)llr un dete_rmlngt_ ‘A: d_e control tEie_Ia tensio arterial (TA) % OE5.7 50,00
len pacients amb insuficiéncia renal cronica (IRC)
4. Assolir un determinat % de control del colesterol-LDL en o
cardiopatia isquemica /accident vascular cerebral) (CI/AVC) % OE5.7 44,00
; e o :
5. Assolir un determinat % de revisié de fons d'ull en els darrers % OE5.7 60,00
dos anys en DM2
: S o - .
6. Ass_ollr un determinat % de longitudianalitat amb el metge % OE5.7 56,00
majoritari

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Recuperar I'activitat no-COVID mentre continuem atenent a la patologia COVID
Consolidar un equip d’atencié a residéncies geriatriques
Liderar el programa de suport a I'atencié primaria en Salut Mental (PSP)
Desenvolupar els projectes d’autonomia professional
Reforgar la innovacio, la docencia i la recerca
Liderar la Comissié Permanent de I'Area Integral de Salut (AlS) BCN Esquerra
Incorporar nous perfils professionals
Reforgar les competéncies d’infermeria i del personal administratiu
Continuar millorant infraestructures i equipaments
Buscar un nou emplagament pel CAP Casanova

SOEXNOUOAWN

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 13.717.638,20
2 Despeses corrents de béns i serveis 3.545.861,76
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 0,00
6 Inversions reals 290.000,00
7 Transferéncies de capital 0,00
8 Variacié d'actius financers 0,00
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 17.553.499,96
Llocs de treball pressupostats del gestor 261
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AGRUPACIO : Salut

PROGRAMA PRESSUPOSTARI: 412. Atencio especialitzada de salut

Pla de Govern: 2.Per un pais de drets, d’igualtat d’oportunitats i de benestar, 5.Per un pais feminista fonamentat en la garantia dels drets humans

Pla Departamental: 6.Enfortir I'atencié especialitzada, posant el focus en la salut mental de la poblacio, per aconseguir una atencié més accessible,
resolutiva i transversal

Diagnostic de la situacio

Necessitat a la qual fa front el programa:

L'atencié especialitzada de salut és aquella a la qual s'accedeix basicament per referéncia de I'atencié primaria de salut, per tal de continuar I'atencié i
resoldre o orientar els casos que requereixen un abordatge des d'una especialitat determinada o bé un dispositiu especific. Aixi doncs, el programa
respon a la necessitat d'atencio en aquest ambit assistencial, el qual és complementari de I'atencié primaria de salut i, juntament amb els serveis de
salut publica, salut mental i sociosanitari, configuren el sistema integral de salut per atendre, de forma global, les necessitats de salut dels pacients i
poblacié en general.

L'atencié especialitzada es troba en canvi permanent, per I'evolucié del coneixement cientific, els avangos tecnologics i la innovacié organitzativa que
permet explorar alternatives assistencials més adequades i eficients. Per tant, I'orientacié del programa abasta tant la cobertura de la demanda
d'atenci6 especialitzada com les linies de progrés per guanyar en resolucio, qualitat i coordinacié amb I'atencié primaria de salut, d'acord amb les linies
d'actuacié del Pla de salut vigent de Catalunya 2016-2020.

Aixi mateix, la revisié del model de contractacié de serveis afavorira una millor assignacio dels recursos disponibles per orientar el sistema en aquesta
direccio.

Poblacié objectiu:
Conjunt de la poblaci6 resident a Catalunya, d'acord a la Llei 9/2017, del 27 de juny, d'universalitzacié de I'assisténcia sanitaria amb carrec a fons
publics per mitja del Servei Catala de la Salut.

Descripci6 detallada de la necessitat:

Els serveis d'atencié especialitzada atenen el conjunt de la poblacié a través dels recursos d'internament i a la comunitat del Sistema sanitari integral
d'utilitzacié publica (SISCAT).

Cada any es produeixen més de 823.502 contactes d'hospitalitzacié d'aguts, quasi 11 milions de visites a especialistes, 3 milions d'urgéncies i prop de
910.000 sessions en hospital de dia en els hospitals d'aguts. En I'atencié sociosanitaria es produeixen anualment 75.698 episodis d'atencié amb
internament, uns 5.000 en hospital de dia i més de 59.000 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'avangar en la integracié assistencial per afavorir la continuitat assistencial com també
I'adaptacio a les noves necessitats i demandes de la poblacié porten a reformular el model assistencial d'atencié a les persones que orienti la
reordenaci6 de la cartera de serveis en els ambits amb més oportunitats de millora en qualitat i eficiencia.

Les llistes d'espera a la sanitat publica catalana van experimentar una reduccié del temps d'espera, del volum de pacients i dels temps d'accés al
quirofan, a una prova diagnostica o a una consulta externa, durant el periode de vigencia del Pla integral per a la millora de les llistes d'espera
desplegat a Catalunya.

Marc regulador del programa:
Llei d'ordenacio sanitaria de Catalunya. Llei de Salut Publica de Catalunya.

Missié

Garantir a la ciutadania resident a Catalunya una atenci6 de salut de qualitat, equitativa, accessible, resolutiva i integrada per part dels serveis
d'atencié especialitzada i en col-laboracié i suport amb I'atencié primaria de salut, per tal de donar resposta a les necessitats de salut de la poblacio i
millorar el seu estat de salut, amb la maxima eficiencia possible.
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Objectius estratégics i operatius del programa
- Transformar el model d'atencié sociosanitaria a atencio intermédia (OE6.1)

1. Desplegar el nou model i sistema de pagament d’atencié intermeédia (atencié sociosanitaria) i de I'atencié a la salut mental i addiccions de
Catalunya
2. Desplegar el Pla estratégic d’atencioé especialitzada geriatrica i pal-liativa

- Potenciar les Xarxes d'unitats d'expertesa clinica en malalties minoritaries, els Centres, Serveis i Unitats de Referéncia (CSUR) i la integracié en les
diferents European Reference Networks (ERN) (OE6.2)

1. Increment del percentatge de CSUR localitzat a Catalunya
- Incrementar el pressupost de la xarxa de salut mental a AE (OE6.3)
1. Reduir el temps d’accés als serveis de la xarxa de salut mental

- Desplegar el Pla d'inversions sanitaries en infraestructures i equipaments sanitaris i tecnologics a I'atencié especialitzada, per tal de millorar les
condicions de treball dels professionals i I'atencié a la ciutadania (OE6.4)

1. Creacio i ampliacié de nous centres d’atencioé intermedia al SISCAT
- Promoure un model de prestacié farmacéutica que fomenti un Us segur, racional, adequat als medicaments i productes sanitaris en I'ambit de I'atencié
especialitzada (OE6.5)

1. Reforcar la gestio i la compra eficients del medicament mitjangant el desenvolupament de proves pilot

2. Reforgar la gestio i la compra eficients del medicament mitjangant el desenvolupament de proves pilot

3. Crear la guia farmacoterapeutica en I'ambit de residéncies geriatriques
- Impulsar una Atencié Especialitzada Publica de Qualitat (OE6.6)

1. Ordenar l'alta complexitat per fer-la més competitiva i eficient.

2. Potenciar els recursos alternatius a I'hospitalitzacié convencional d'atencié intermédia, atencié a I'entorn domiciliari i salut mental
comunitaria.

3. Potenciar els serveis orientats a I'atenci6 a la complexitat i malaltia cronica avangada en I'ambit hospitalari d’aguts, sociosanitaria

4, Enfortir I'orientacié comunitaria i proactiva dels serveis de salut mental per aconseguir la recuperacio i la insercié social de les persones amb

trastorns mentals greus

Indicadors del programa Unitat Obj. ZR(::agl Izioe‘i(: Pfg\zl:st Pfg\z:izst
1. Percentatge d'hospitalitzacions evitables % OE6.6 16,00
ﬁ;ggl.:c‘ig%de les hospitalitzacions urgents relacionades amb % OE6.6 4,00
3. Urgencies hospitalaries ingressades % OE6.6 10,00
4. Aprqvar i desplegar el pla est'r’atlégic d"atc'encic') geriatrica i Si(1)/No OE6.1 1.00
pal-liativa especialitzada (Atencio intermédia) (0) ’
5. I?fes_env_olupa_r Ig nova ca_rte_ra de serveis_ fj‘? I'ateqcié Si(1)/No OE6.1 1.00
geriatrica i pal-liativa especialitzada (Atencié intermedia) (0) ’
g. Percentatge de CSURS a Catalunya acreditats a tota % OE6.2 33,00

spanya

Despeses per capitols del programa (EUR) Import consolidat

1 Remuneracions del personal 3.497.567.729,40
2 Despeses corrents de béns i serveis 3.097.980.418,18
3 Despeses financeres 22.532.674,97
4 Transferencies corrents 13.862.070,00
6 Inversions reals 480.614.281,07
7 Transferéncies de capital 53.365.267,66
8 Variacio6 d'actius financers 978.996,00
9 Variacié de passius financers 37.847.259,17
Total despeses 7.204.748.696,45
Llocs de treball pressupostats del programa 69.006
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AGRUPACIO :
PROGRAMA PRESSUPOSTARI:
GESTOR DE PROGRAMA  : 5100. Servei Catala de la Salut (CatSalut) Subsector: E:é;lut

Objectius estratégics i operatius del programa
Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Ob;j. IZR(::: IZR(LZaCI‘ sz\f:st Pfgsizst
é;hz\lﬁg:re d'informes de resultats en salut del programa Nombre | OE6.5 9,00 8,00 5.00
2. Percentatge d'actuacions finalitzades del Pla d'inversions en o
Salut (PAIS 2021-24) a 'ambit de I'at. especialitzada % | OE64 40,00
3. 2a convocatoria del Programa especific de renovacié Si(1)/No OE6.4 100
tecnologica (PeRT) (0) ’ ’

4. Nombre de convocatodries de Xarxes d'unitats d'expertesa

clinica (XUEC) en malalties minoritaries obertes Nombre | OE6.2 2,00
5. Percentatge d'infants i adolescents atesos per la xarxa o

d'atencio pal-liativa pediatrica integral (XAPPI) % | OE6.3 50,00
6. Percentatge de panells NGS (Next Generation Sequencing)

realitzats segons tipus de tumor i segons la seva utilitat % OE6.6 10,00
(diagnostica, pronostica o preventiva).

Principals béns/serveis i actuacions destacades
1. Desplegament progressiu model d'atencio a les persones trans, atencié a I'endometriosi, IVEs.
Quadre de comandament sobre accessiblitat i urgéncies (integrat); seguiment registre; protocol pla de millora.
3. Definicié de prestacio i nivell de qualitat a partir de I'avaluacié de serveis de rehabilitacio i clinica del dolor.
4. Desplegar i avaluar lI'oncologia de precisié a Catalunya d'acord parametres del CatSalut.
5. Fomentar la reconstruccié mamaria post mastectomia oncolodgica en un uUnic temps quirurgic.
6. Cartera de serveis de les unitats del dolor i ordenacié en casos complexes.
7. Definir i concretar la Cartera de serveis at.intermedia,at.hospitalaria,SM i addicions,at.urgent i uts.dolor i ord.casos complexes.
8. Desplegar el model d'hospitals comarcals i aillats i adequar la cartera de serveis.
9. Augmentar el nombre de TAVIS realitzats a Catalunya.
10. Implantar i avaluar el model de rehabilitacié cardiaca comunitaria.
11. Incrementar l'activitat en determinats procediments quirdrgics amb llista d'espera (cirurgia bariatrica i de raquis).
12.  Augmentar el nombre d'estimuladors medul-lars que es col-loquen a Catalunya, d'acord criteris d'ordenacio.
13. Consolidar la integracié 'analisi a I'RPT dins el procés d'avaluacié i harmonitzacié de la farmacoterapia.
14. Millorar i aug. el nombre d'indicadors inclosos en l'indicador compost IQF-MHDA. Increment coresponsabilitz.despesa MHDA.
15. Procediment per a la gestié dels medicaments en situacions especials.
Per tal de completar la informacié d’aquesta memoria es pot consultar la memoaria d’encarrec del programa 412 de I'agrupacié d’Economia i

hisenda

Despeses per capitols del gestor (EUR) Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal 0,00
2 Despeses corrents de béns i serveis 4.683.856.263,01
3 Despeses financeres 0,00
4 Transferencies corrents 44.155.300,93
6 Inversions reals 344.035.757,63
7 Transferéncies de capital 53.365.267,66
8 Variaci6 d'actius financers 58.847.117,88
9 Variacié de passius financers 0,00
Total despeses 5.184.259.707,11
Llocs de treball pressupostats del gestor 0
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AGRUPACIO :

PROGRAMA PRESSUPOSTARI:

GESTOR DE PROGRAMA : 5200. Institut Catala de la Salut (ICS)

[Subsector: EDP

Objectius estratégics i operatius del programa

Tots els objectius del programa

Indicadors del gestor Unitat Obj. 2019 2020 202_1 202_2
Real Real Previst Previst

1. Nombre d'intervencions de cirurgia robotica mlizlgrs OE6.4 1.897,00 3.000,00
2. Nombre d'urgéncies mlizlgrs OE®6.6 617,00 720,00
3. Temps demora neoplasia (TD45 d i TD 60) percentatge Dies OE6.6 97,00 97,00
garantia

4. Nombre d'altes hospitalaries totals mlizlgrs OE6.6 233,00 188,24 218,00
5. Temps d'estada mitjana Dies OE6.6 6,73 7,11 7,00
6. Nombre d'intervencions en cirurgia major mlizlgrs OE6.4 119,42 98,15 118,00

OCONOORAWON =

10.
1.

Principals béns/serveis i actuacions destacades

Recuperar 'activitat quirargica major

Incorporar noves eines per a una gestio optima de la llista d’espera i el compliment de les garanties

Reduir els temps de demora dels diferents procediments garantits pel CatSalut

Ampliar i sistematitzar I'oferta de cirurgia robotica amb criteris d’eficiencia
Ampliar/ desplegar aliances territorials necessaries per garantir I'accessibilitat assistencial en determinats territoris
Mantenir el dialeg amb les coordinacions quirdrgiques i promoure una estratégia de recuperacio intensificada en diferents cirurgies
Contribuir de manera decisiva en el desplegament del model de medicina personalitzada

Desplegar la xarxa d’UCI pediatriques

Finalitzar el desplegament del model corporatiu de digitalitzacié de I'anatomia patologica
Iniciar la transformacié digital del procés del part des d’'una perspectiva corporativa

Validar el mapa de fragilitat i protocol-litzar les actuacions

Revisar I'adequacié/compliment de les recomanacions “do not do” sobre les practiques de poc valor

Despeses per capitols del gestor (EUR)

Import sense consolidar

1 Remuneracions del personal

2 Despeses corrents de béns i serveis
3 Despeses financeres

4 Transferencies corrents

6 Inversions reals

7 Transferéncies de capital

8 Variacié d'actius financers

9 Variacié de passius financers

1.266.531.195,69
663.080.209,67
0,00
1.462.630,40
15.850.000,00
0,00

0,00

0,00

Total despeses

1.946.924.035,76

Llocs de treball pressupostats del gestor

26.879

643




