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Catalunia proyecta
|a unificacion de dispositivos
de proveedores diferentes

El CatSalut esta desa-
rrollando una intensa
actividad de reordena-
cion de la oferta y de
unificacién de dispo-
sitivos sanitarios de

diferente titularidad
en varios territorios.
El objetivo es ganar en
eficiencia y evitar el
cierre de centros porla
crisis. P. 4



0.JD.:
E.GM.:

Tarifa:
Area

50858

No hay datos
1610€

387 cm2 - 50%

DIARIO MEDICO

Fecha:  26/03/2013
Seccién: GESTION
Paginas. 1,4

Cataluna unificara
dispositivos de
varios proveedores

La medida permite, por ahora, no tener que cerrar
centros a causa de la falta de recursos economicos

CARMEN FERNANDEZ
carmenfer@diariomedico.com

I BARCELONA

El Servicio Catalan dela Sa-
lud (CatSalut), segun ha in-
formado su director gene-
ral, Josep Maria Padrosa
(ver DM de ayer),no contem-
pla por ahora la posibilidad
de cerrar centros sanitarios
a causa de la grave crisis
de financiacién que sufre la
Generalitat y, por tanto,
también sus proveedores
asistenciales.

Pero eso no significa que
todo vaya a seguir igual: al
margen de las alianzas es-
tratégicas, acuerdos y con-
venios que ya llevan tiempo
suscribiendo los hospitales
para coordinarse y ganar en
eficiencia, el CatSalut esta
desarrollando una intensa
actividad de reordenacién
de la oferta asistencial y de
unificacion de dispositivos
en los diferentes territorios
de la comunidad auténoma.
En la zona del Bajo Llobre-
gat, donde hay dos hospi-
tales nuevos infrautilizados
-el Moisés Broggi de San
Juan Despi del Consorcio
Sanitario Integral (CSI) y el
Parque Sanitario de San Boi
de la Orden de San Juan de
Dios-, el CatSalut quiere de-
rivar a ellos parte de la acti-
vidad del Hospital General
de Hospitalet de Llobregat
(también del CSI).

Lo mismo promueve con
centros, igualmente de dife-
rente titularidad, en las zo-
nas de Granollers-Mollet-
San Celoni y de Vic-
Campdevanol-Olot.Y enTa-
rragona, donde la operaciéon
es algo mas compleja (tam-
bién politicamente), el
CatSalut persigue que el
Hospital Universitario Juan
XXIII del Instituto Catalan
de la Salud y el Hospital San
Pablo y otros centros de la
Red Sanitaria y Social San
Tecla (fundacién privada)
trabajen juntos y que se in-
corpore también a ellos el
Hospital San Juan de Reus
y otros centros de Sagessa,

En paralelo a los
proyectos de
integracion en varios
territorios se esta
ultimando un nuevo
sisterna de pago a
proveedores
asistenciales

del grupo Innova (empresa
municipal del Ayuntamien-
to de Reus).

TAMBIEN EN BARCELONA
El proyecto contempla
igualmente uniones en Bar-
celona ciudad, como la del
nuevo Hospital de San Pablo
(fundacién) y el Hospital
Dos de Mayo (del CSI), ubi-
cado casiallado.Conello se
evitara el cierre de éste ulti-
mo, que estaba previsto
para después de la apertura
del Moisés Broggi de San
Juan Despi pero que se sus-
pendidé temporalmente a
causa de la oposicion tan-

to de facultativos y otros co-
lectivos profesionales del
centro como de los vecinos
de la zona. Segun ha preci-
sado Padrosa a favor de esta
unién: "Hay procesos que
cuestan un 50 por ciento
menos realizarlos en el Dos
de Mayo que en el San Pa-
blo".

El CatSalut paga a sus
proveedores por alta pero
en paralelo a este proyecto
de unificacién de disposi-
tivos de proveedores dife-
rentes en cada territorio
estd ultimando un nuevo
sistema de pago que facili-
tard la integracion.

En lamisma linea se esta
expandiendo el modelo
asistencial vinculado al
Plan de atencion a enfermos
crénicos (ver DM de 5-XI-
2012) que obliga al trabajo
colaborativo de primaria,
hospitalaria, sociosanitaria,
domiciliaria, urgente y de
emergencias, psiquidtricay
de salud publica.

Los centros se preparan
para coordinarse
también en paliativos

C.F.

I BARCELONA
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La Unio6n Catalana de Hos-|

itales ha convocado a sus
asociados a una sesién
técnica el 19 de abril sobre
el Proyecto Necpal, de me-
jora de la atencion a enfer-
mos crénicos avanzados
y con necesidad de aten-
cién paliativa en los servi-
cios sanitarios y sociales.

El Necpal es una inicia-
tiva del Observatorio
Qualy, centro colaborador
de la Organizacién Mun-
dial de la Salud para Pro-
gramas Publicos de Cui-
dados Paliativos del Ins-
tituto Catalan de Oncolo-
gia. Para identificar ade-

cuadamente a los pacien-
tes crénicos avanzados se
ha desarrollado ya el ins-
trumento Necpal, que debe
permitir, por medio de la
identificacién de las nece-
sidades especificas de es-
tos enfermos, ofrecerles
una atencion integral a
través de la ubicacion ade-
cuada, la coordinacion y
continuidad de la asisten-
cia en los diversos dispo-
sitivos del sistema de sa-
lud, con visioén territorial y
comunitaria. El proyecto
se fundamenta en tres ejes
principales: investigacion,
docencia y propuesta de
programa de implementa-
cién de un nuevo modelo
de atencion paliativa.
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