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Compromis | cooperaci

en temps de canvis

No escapa a ningu que el 2011 ha estat un any complicat per diversos factors: per la important dismi-
nucio dels pressupostos sanitari i social, 'endarreriment en els pagaments de I'accié concertada i la
manca d’acords en el conveni col-lectiu de la sanitat. Durant aquest periode, ha resultat essencial poder
crear estat d’opinid i generar confiances, convenguts que per superar situacions dificils calen acords po-
litics i socials. Per aixo, els processos participatius i transversals de I'associacio han estat especialment
clau aquest any, aixi com la coheréncia en els posicionaments i el compromis en la defensa de les entitats
associades. En aquest sentit, també hem comptat amb les empreses pro-
veidores de béns i serveis del sector per avangar en la coresponsabilitat i
per concretar accions que ajudin a mantenir el sistema sanitari i d’atencio
a la dependéncia entre els més eficients i reconeguts.

Malgrat la impossibilitat d’arribar a un acord en el conveni col-lectiu de la
sanitat en la practica totalitat dels centres s’han signat acords per al 2011
i el 2012. Aquests pactes han estat fruit de la generositat i el sentit comu
de les parts, i tenen com a objectius la sostenibilitat del sistema sanitari i
el treball en favor de l'ocupacic.

Tot el conjunt del sector ha fet un important esfor¢ durant el 2011 per afa-
vorir la seva sostenibilitat i pensant en la ciutadania. S’ha de destacar el
rigor i el compromis dels agents dels sectors sanitarii social, ja que només
des de la interaccid constant i lleial, les empreses, les administracions i els
diversos actors socials podran treballar per mantenir el pressupost de la

Manel Jovells i Helena Ris, concertacio, consensuar el model de negociacio col-lectiva, buscar un mi-
president i directora general . . . .
de La Uni6. llor finangament i acordar propostes per tal de fer sostenible el sistema.

Els nous temps i els nous escenaris demanen iniciatives afavoridores del
retiment de comptes, del continuum assistencial, de les actuacions basades en el criteri clinic i de les
aliances estratégiques.

Aixi mateix, també hem creat estat d’opinid al voltant del fet que per repensar la sanitat catalana cal
un pacte consensuat amb tots els agents del sector que ajudi a superar el subfinancament historic i que
ajudi a situar-lo en millors condicions per tal de continuar creant riquesa.

Els esforcos fets constitueixen un primer pas, pero per tal d’avangar en l'eficiencia és necessari que els
representants politics consensuin amb rigor i racionalitat els eixos nuclears del sistema sanitari i social.
Més que mai els acords seran necessaris per tal de superar una situacio complexa i poder assegurar
que l'esfor¢ dels ajustaments ens permetran albirar un horitzd de recuperacid economica.

Malgrat els moments dificils que estem vivint, aquest resum de la nostra activitat com a entitat associa-
tiva mostra com s’han assolit de manera satisfactoria els objectius del Pla de Treball 2011 gracies a la
feina de la Junta Directiva, els organs col-legiats de La Unid i 'equip técnic. Es el moment, també, de re-
cordar la necessitat de seguir treballant al servei de 'associat a partir de les linies marcades al Pla Es-
trategic 2010-2015, perd adaptant-les a aquesta nova i complexa conjuntura.




'actuacio

lonal i serveis

Al'’Assemblea celebrada el 15 de desembre es va aprovar
la modificacio dels estatuts, que afecta el model de
governanca de l'associacio amb la introduccié de més
flexibilitat i més representatitivitat per poder fer front de
manera més efectiva al nou escenari derivat dels canvis
economics i estructurals en els sectors sanitari i social.

El Pla de Treball de 2011 es va desplegar d’acord amb
el Pla Estratégic 2010-2015 per tal que I'entitat pugui
mantenir la capacitat d’'influéncia al servei de I'associat.
Al Pla de Treball
s’hivan incorporar les aportacions de 'Enquesta anual als asso-
ciats, on es manifesten les principals preocupacions sobre els sec-
tors sanitari i social, I'actuacio patronal, el funcionament de I'entitat
i els serveis que presta. Una enquesta que és clau per identificar
processos de millora.

Increment de la preséncia publica Activitat destacada
als mitjans de comunicacié de la cartera de serveis

2011 140 30 m 26 projectes d’assessorament i
2010 1o 12 consultoria estratégica d'empresa

@T]I i de suport a la gestio
E J ® 49 assessoraments i auditories de

proteccio de dades

Internet = 15 noves entitats adherides al Codi Tipus
(que ja disposa d’una nova versio) fins
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Radio Televisi6 il ® 4 serveis de gestio de cobraments
® 9 grups de benchmarking
La preséncia publica de La Unid s’ha reforgat es- m 25 centres adscrits al Comite Etic
pecialment per destacar la posicic de I'entitat en d’Investigacio Clinica
relacio amb els ajustaments pressupostaris i la m 15 estudis

proposta de repensar el model sanitari.




Treballem

per un un sistema
sanitari i social
sostenible

Davant dels ajustaments d’entorn del 10% aprovats pel
Departament de Salut en el context de la reduccié dels
pressupostos de la Generalitat de Catalunya, La Uni6 va
manifestar la preocupacié pel fet que les mesures inci-
deixen en la contractacié d’activitat i en el preu de les
tarifes, fet que limita el marge de gestio6 de les organit-
zacions. Es va valorar, en canvi, de manera positiva que
es plantegin actuacions amb un horitzé

palés que les entitats no

poden assumir una dis-

minucio en el pressupost
superior al 5% sense que
afecti el model de presta-
cio de serveis i I'estructura de les organitzacions, amb
incidéncia especial en les plantilles.

Davant de les dificultats de tresoreria de la Generalitat
de Catalunya, que s’han agreujaten el 2011, La Uni¢ ha
exigit 'acompliment dels compromisos en els terminis
dels pagaments de I'accio concertada, fent especial
émfasi en el fet que s’atenguessin les situacions insal-
vables de tresoreria. D’altra banda, es va demanar a tra-
vés del Departament de Salut la condonacié del deute
de les entitats sanitaries amb la Seguretat Social, en el

marc de les actuacions relacionades amb el Pacte

de futur i que aixo es faciamb criteris de 7T o , ST
o . . — per la sostenibilitat del sistema sanitari i social
coheréncia amb el model assistencial. | _ o _ _
. . G signat per La Unio i altres entitats empresarials
es va demanar una politica més transpa- <N Pasarg 12008
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oblidi la repercussio assistencial en el
ciutada i que reconegui aquelles enti-
tats que es mostren més eficients.

La Unid defensa una actuacio amb visio de
futur, que vagi més enlla de la situacié conjun-
tural i que generi 'estabilitat necessaria en
favor del progrés del sistema. L'abordatge in-
tegral i la cerca del consens politic i social
entre tots els agents sdn essencials.

La Unid va constitutir I'Observatori de Seguiment de
les Mesures d’Ajustament amb la representacié de
gestors de diferents ambits assistencials i territorials
amb I'objectiu de monitoritzar com incideixen en els
centres, de minimitzar-ne I'impacte i ajudar a superar
les situacions dificils. Amb les dades facilitades per les
més de cent entitats associades, el 2011 es van fer dos
informes sobre 'afectacio en el personal i en la qualitat

Les assemblees d'associats van tenir lloc el 28 d’abril i el 15 de desembre.

En aquesta ultima, va ser reelegit per unanimitat com a president de La Uni¢
Manel Jovells i es va aprovar la modificaci¢ dels estatuts, que ha de contribuir
a millorar la governanca de I'associacio en una nova etapa d'importants canvis
organitzatius, estructurals i econdmics en els sectors sanitari i social.

La trobada del 7 de desembre amb el president de la Generalitat de Catalunya,
Artur Mas, i el conseller de Salut, Boi Ruiz, va permetre a La Uni6 i al Consorci
de Salut i Social plantejar-los la situacio dels sectors sanitari i social i les pers-

pectives de futur.

En I'ambit de la negociacio col-lectiva, en un
any extremadament complex, La Uni6 juntament
amb les altres dues patronals (Consorci de Salut i

Social de Catalunya i ACES) van interposar conflic-
tes davant del Tribunal Superior de Justicia de Ca-
talunya per tal de defensar el dret de decrementar
el 5% dels salaris com a consequeéncia de la reduccio
de tarifes i activitat que va afectar els centres con-
certats. Aquest litigi esta pendent de resoldre’s al Tri-
bunal Suprem.

Com a consequéncia de la disminucio
d’ingressos esmentada, i en el marc del
conveni col-lectiu que afecta uns 40.000
professionals i que es troba en situacio
d’ultraactivitat des de I'any 2008, en les
reunions convocades per la Direccié Ge-
neral de Relacions Laborals de la Genera-




litat de Catalunya, els sindicats van rebutjar els planteja-
ments oferts a nivell sectorial. Aquesta situacio va com-
portar que al 90% dels centres s'arribés a acords ad hoc
que finalitzen majoritariament el 2012.

En I'ambit social, cal destacar 'acord del V Conveni marc
estatal de dependencia i en I'ambit de les empreses d’a-
tencio domiciliaria de Catalunya, La Unid no va signar el
conveni.

Finalment, el Tribunal Suprem va desestimar els recursos
de La Uni6 al conflicte sobre la dedi-
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La Uni6 ha donat suport a les entitats en les seves po-
litiques de recursos humans en el marc de les mesures
d’ajustament. Entre altres serveis, I'entitat ha preparat i
facilitat eines de simulacié amb criteris técnics per valorar
elsimpactes. | en 'ambit dels consells de sector s’han fet
aportacions que han de contribuir a orientar el futur de
les diferents linies assistencials del sistema sanitarii social
per construir un escenari de futur sostenible.

La Il Jornada Associativa, celebrada el mateix dia que
I’Assemblea de desembre i en qué es va debatre el
document Repensant el model sanitari catala, es
va cloure amb una conferéncia de I'expresident de la
Generalitat de Catalunya Jordi Pujol, que va reiterar
la confianca en el model sanitari catala tot recordant
la seva contribucio a la cohesio social i I'aportacio a
I'activitat economica del pais, motius que han d’ani-
mar el sector a assegurar-ne la sostenibilitat a partir
de criteris de competitivitat i racionalitat.

Compartim
experiencies
i fomentem
la innovacio

La importancia de compartir experiéncies, crear coneixe-

| mentitransferir-lo ens va conduir a fer aportacions a I'a-
. vantprojecte de la LIei omnibus, en el sentit de clarificar
| les possibilitats de la col-laboracié publicoprivada.

\
| L'Observatori de la Cooperacié Publicoprivada en
| les politiques sanitaries i socials, inclos al programa
\ Partners d’ESADE, va obrir la tercera convocatoria de
| casosies van editar els relats sobre el projecte coope-
ratiu per a la construcci¢ i gestio del catering de I'Hos-
| pital de la Santa Creu i Sant Pau i el projecte
PREVIRENC per al disseny d’una plataforma de telereha-

bilitacié cognitiva.

El projecte Benchmarking Unio pretén convertir-se en
I'espai de reflexio i coneixement compartit per aprendre
dels millors resultats, i generar i divulgar bones practi-
ques entre les entitats associades, a partir de les iniciati-
ves dels consells de sector i els consells técnics
assessors. EI 2011 es van crear sis grups que s'afegeixen
als dos existents i s’ha posat en marxa la plataforma de
connectivitat web per a la recollida, visualitzacio i analisi
de les dades dels indicadors.

L'organitzacio de la Il Jornada Técnica Compartim el que
fem va impulsar el debat sobre les experiéncies innova-
dores en el sector d’atenci¢ a la dependéncia que porten
a terme les entitats que s’orienten a mantenir una oferta
de serveis assistencials de qualitat.
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En lall Jornada Técnica d’Infermeria de La Unio, més
de dos-cents professionals van compartir experiéncies in-
novadores en els ambits de la infermeria.

La primera Jornada de Comunicacio Estratégica va
convocar un centenar de directius i professionals d’a-
quest ambit que van generar debat al voltant de la comu-
nicacié com a eina estrategica de gestio.

El 29 d’abril, la Fundacié Unié Catalana d’Hospitals i
la Fundacio Universitaria del Bages (FUB) i van signar
un conveni per ampliar la col-laboracié. En I'ambit dels
estudis universitaris dels professionals del sector, es va
iniciar al novembre el programa del Postgrau en Direcci6
de Centres Sociosanitaris i d’Atencié a Persones amb
Dependeéncia. També en I'ambit de la formacio s’han de
destacar els programes de formacié continuada de
la UCT.
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En PEnquesta als associats de 2011, el benchmarking apareix
com una de les demandes que seran més sol-licitades pels as-
sociats en el futur.

El 2011 es van atorgar els guardons de la primera i la
segona edici¢ dels Premis a la Innovacio en Gestio.

Amb aquests premis reconeixem la introduccié d’inno-
vacions a les organitzacions sanitaries i socials, destacant

els aspectes tecnologic, professional i d’ambit ciutada.

La sessio Salut, desenvolupament sostenible i em-
presa, celebrada el 18 de gener i organitzada amb
Gesaworld i IESE, va presentar els resultats de la
primera enquesta que es fa a I'Estat sobre desenvo-
lupament sostenible. Els resultats demostren que els
hospitals catalans despleguen multiples iniciatives
en aquest sentit, tant en aspectes economics
(estalvi de costos), com socials (millora de la qualitat)
i ambientals (reduccid dels impactes en el medi).

Premiats 2011

amis La Unie
;1::“ Gestia 2011
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Benito Menni CASM, de les
& L Innovac

Germanes Hospitalaries del
Sagrat Cor de Jesus, en Poli-
tiques d’Eficiencia i Sosteni-
bilitat, pel seu projecte
“Innovacié en la gestio de
compres”; Althaia, Xarxa As-
sistencial de Manresa, en
Gestio de les Persones, amb I'experiéncia “Althadent. Clinica dental
privada: col-laboracié public-privat en atencié primaria”; i SAR Funda-
cio Privada, en Gestio Assistencial a les Persones pel projecte “Su-
portfam: formacid, recolzament emocional i accés a les noves
tecnologies per a familiars de persones ingressades en centres resi-
dencials de SARquavitae”.

Premiats 2010

Fundacié Puigvert-IUNA, en Politiques d’Eficiencia i Sostenibilitat pel
seu projecte “Codificacioé automatica: experiéncia en un hospital mo-
nografic”; Corporacio Sanitaria Parc Tauli, en Gesti6 de les Persones
amb I'experiencia “Definicié i implantacié d’un model de valoritzacié
del coneixement per a la millora de la salut i I'assisténcia”; i Consorci
Sanitari Integral, en Innovacié en Gestid Assistencial a les Persones,
pel projecte “Lean Healthcare: qualitat i sostenibilitat”.

El 12 de gener de 2011, en el lliurament dels Premis Ave-
dis Donabedian, la Fundacié Unié va patrocinar el Premi
a I’Excel-léncia en Qualitat en Atencio Sociosanitaria
i a les Persones amb Dependéncia, que es va concedir
a la Residencia de la Tercera Edat L'Onada (Tarragona).

La Uni6 va organitzar el 2011 més de 15 jornades i ses-
sions tecniques en les quals van participar més de mil pro-
fessionals. A més, es van celebrar 19 actes institucionals.




Repensem
el model sanitari

Al mes de novembre La Uni6 va presentar 'informe
Repensant el model sanitari catala, que reforca el
model actual i on es fan més de cent propostes per tal
de millorar-lo i desenvolupar-lo. L'informe posa en relleu
que, més enlla de I'actual conjuntura economica, és el
moment de refundar
el model i de recupe- Goon
rar i impulsar valors H
com lautonomia de  Repensarlasanidad ,
gestio, la col-laboraci6 .
publicoprivada o I'ava-
luacio de resultats, en
benefici dels ciutadans.
La decisi¢ sobre I'apli-
cacio de moltes de les
mesures que es proposen recau tant
en I'ambit de I’Administracié autondmica

com central, pero n’hi ha moltes

que ja es poden aplicar des del
propi sector. L'informe Repensant
el model sanitari catala ha tingut
ressO mediatic i ha contribuit al
debat public.

L'edicié del numero 10 de
Referent, Papers de la Fun-
dacid Unid es va dedicar als
nous escenaris del sec-

la dependencia, incidint
en el doble objectiu de la
publicacié: d’'una banda,
ser un espai obertiplural
de trobada perals direc- -
tius, académics, investiga- —
dors, etc.), i de l'altra, defensar un model sanitari i social
participat per la societat civil i articulat sobre la
defensa de I'autonomia de gestid, la col-la-
/ boracié publicoprivada, I'avaluacié de re-
sultats i el retiment de comptes.

Meés de 40 periodistes van seguir les propos-
tes de La Unio presentades en el document
Repensant el model sanitari catala i se’n van
fer resso.

La Uni6 ha concertat estratégies amb les altres patronals sanitaries per compartir
objectius en I'ambit laboral, tant des del punt de vista institucional (trobada ple-
naria de les patronals per preparar la Mesa sectorial de Salut del 18 de juny), com
en aspectes tecnics i juridics amb la reunié de gerents i directors de recursos
humans (6 de juliol de 2011).



La Unid ha representat 115 entitats sanitaries
i socials, titulars de prop de 400 centres
gue generen ocupacio a més de 58.000 professionals

Sectors d’activitat en qué operen
Rehabilitacio @ les entitats associades
(Entre paréntesis, les dades corresponents al 2010)

o (19)
Atencio primaria
o _ (1) EI 2011 s’han incorporat a La Unio
Serveis assistencials integrals ) .
les entitats seglents:
Serveis diagnostics, tﬁrgf’ne,gggg = Laser Oftalmolégico Corachan
(35) Associaci6 Centre Higiene Mental
Salut mental
Les Corts
Atencié especialitzada (XHUP) (39) Gaudi Salut
- Clinica d’Ara
Atenci¢ a la dependéncia
Atencio sociosanitaria “8)
Naturalesa juridica de les entitats associades El Forum d’Associats Col-laboradors fomenta
(Entre paréntests, les dades corresponents al 2010 el partenariat entre les entitats de I’Associacio

Associacions 6%
(5%)

i les empreses del sector

Entitats de dret public
Societats i participades 16%
mercantils 35% (17%)

o Accenture » Aramark « Bionexo « Carburos Metalicos

Arcasa ¢ Compass  Confide « Construccions Curto
Farmaegara « Ferroser » Gas Natural Serveis « Gesaworld
Fundosa Grupo « Interhospitalia 2 AIE « Messer « Nixa
Orange * Palex Medical * Pujada Tec * Puntex « Selmar-
Grup Derichebourg » Sodexo « Teyco * Unit4 « Willis S&C

Fundacions 32%

Ordes religiosos 8%
4 (32%)

(9%)

Mutualitats 3%
(3%)
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