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Consell de Direccio del CatSalut 23 de marc¢ de 2015



Proposta d’increment de tarifes 2015

Nou Decret 118/2014, de 5 d’agost, sobre contractacié i prestacioé de
serveis sanitaris amb carrec al Servei Catala de la Salut

[J L'1 de gener de 2015 va entrar en funcionament el Decret 118/2014,
de 5 d’agost, sobre la contractacid i prestacio de serveis sanitaris
amb carrec al Servei Catala de la Salut.

[0 El decret contempla els segiients aspectes:

Determina la cartera de serveis a contractar a carrec del CatSalut.

Determina el SISCAT com la xarxa de provisio, amb qui el CatSalut
estableix els corresponents encarrecs de gestio o contractes, per la
prestacio dels diferents serveis sanitaris que es recullen en la cartera
de serveis.

Regula el procediment i els sistemes de contractacid de les entitats
proveidores de serveis sanitaris.

Regula el sistema de contraprestacio (pagament) tant de les diferents
linies de servei, com la contraprestacio en base poblacional.



Proposta d’increment de tarifes 2015

Nou Decret 118/2014, de 5 d’agost, sobre contractacio i prestacio de
serveis sanitaris amb carrec al Servei Catala de la Salut

[0 El sistema de contraprestacido que recull el Decret, per I'any
2015 incorpora:

Una nova definicié de parametres i criteris per definir I'assignacio
de I'Atencid Primaria.

Una nova definicié de parametres i criteris per definir I'assignacio
de I'Atencio Especialitzada d’Aguts.

’atencié sociosanitaria consolida el model de pagament per alta
de la mitja estada, en concret en la linia de subaguts. Al llarg de
'any 2015, s’anira ampliant aquest model de contractacio de la
mitja estada a la linia de post aguts i de convalescencia.

Es manté el model d’assignacio de Salut Mental. El Decret preveu,
en la disposicio final tercera, que en el termini de nou mesos a
partir de la posta en marxa del Decret es presenti un nou model de
contractacio de Salut Mental.

[0 En aquelles linies en les que el 2015 s’implanta un nou model
de contractacio no es podra fer la comparacio de parametres
entre tots dos anys.



Proposta d’increment de tarifes 2015

[0 Per I'any 2015, i per tal de donar compliment al que estableix el Decret
118/2014, de 5 d’agost, pel que fa a les linees d’atencié primaria |
atencio hospitalaria i especialitzada, s’estableixen els preus unitaris
gue seran d’aplicacié des de I'l de gener de 2015, | es proposa un
increment dels mateixos del 3,6% amb efectes des de I'l de maig de
2015.

[0 Per la resta de linees, es proposa un increment dels preus unitaris
vigents durant 'any 2014, del 3,6% amb efectes 1 de maig de 2015.

[0 Excepcions:

= Rehabilitacié: 'any 2013 estava afectada per I'aplicacié del concurs i no es
van rebaixar les tarifes.

= Docencia: I'any 2013 no es va afectar I'import del Programa.
= MUTUAM: 'any 2013 estava afectada pel Pla de reordenacio de I'entitat.

= Transport sanitari urgent i programat: en l'actualitat esta immers en un
procés de licitacio.



Proposta d’increment de tarifes 2015

Atencio especialitzada familiar i comunitaria i de salut publica en
I’ambit de I’Atencio Primaria (AP)

[0 Aquesta és la primera vegada que aquest Consell de Direccio aprova els parametres
per la contractacio de I'Atencié Primaria de la Salut. Fins a data d’avui el model de
contractacio de I’AP era estructural en base a un pressupost.

[0 El Decret 118/2014, pel que fa a la contractacio de l'atencié primaria, defineix els
seglents parametres:

=  Part fixa.

= Contraprestacio per resultats, que es determina d’acord amb les directrius del
Pla de Salut, en base els objectius territorials transversals i especifics definits
en el contracte.

[0 La partfixa es determina a partir de:

= La poblacido de cada ABS assignada a I'Equip d’Atencié Primaria: s’estableix
d’acord amb el Registre Central de Persones Assegurades (RCA). Aprovada pel
Consell de Direccio del CatSalut del 9 de febrer de 2015.

= La Capita mitjana establerta per I'atencié especialitzada familiar i comunitaria i
de salut publica en I'ambit de l'atencié primaria. Per 'any 2015, s’estableix
'import de la capita mitjana que sera d’aplicacio des de I'1 de gener de 2015, i
I'increment equivalent al 3,6% proposat per aquest import amb efectes des de
'l de maig de 2015.

» De I'l de gener al 30 d’abril: 127,22 €
» De I'l de maig al 31 de desembre: 131,80

Dins d’aquest capita s’inclouen tots els conceptes lligats a I'ambit de I'AP,
excepte: els programes especifics (I'atencié continuada, els ASSIR, els 5
reforcos d’estiu) i la docencia.




Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio especialitzada familiar i comunitaria i de salut publica en
I’ambit de I’Atencioé Primaria

= Factors de ponderacio definits a partir de la morbiditat i de les caracteristiques
propies de cada territori. El pes que s’assigna a cada factor és el seguent:

— Factor Morbiditat: 20%
— Factor territorial: 80%

— Factor Morbiditat: es determina a partir de I'estratificacié de la poblacié en 9
grups i 18 categories d’acord amb I'estat de salut de la poblacié assignada i
els diagnostics i la severitat de la malaltia.

A cada categoria li correspon un pes especific. Aixo ens permet obtenir
un factor de morbiditat especific per a cada equip d’atencié primaria.

— Factor territorial: es determina a partir de les seguents variables en relacio a
la poblaci6 assignada a cada equip d’atencio primaria:

— Estructura d’edat: 54,64%

— Nivell socioeconomic: 27,61%

— Dispersio: 17,75%

S’obté un factor territorial per a cada EAP, d’acord amb el valor obtingut
de cada variable.

[0 Contraprestacié per resultats: per l'any 2015 té un import maxim de
12.916.236,23 euros 6



Proposta d’increment de tarifes 2015

Atencio especialitzada familiar i comunitaria i de salut publica en
I’ambit de I’Atencié Primaria

[0 Es determinen una serie de serveis, dispositius i programes especifics
de reconeguda necessitat.

= Atenci6 especialitzada

= Atencio continuada

= Programa d’atencio a la salut sexual i reproductiva
= Reforgos d’estiu

= Programa de coordinacio entre linees assistencials

[0 Tal i com es determina en el Decret 118/2014, de 5 d'agost | s’ha
recollit en la politica de contractacido pel 2015, esta previst iniciar

I'assignacio del pressupost per la gesti6 de la consulta externa
d’atencié especialitzada vinculada a I'atencio primaria.

Implica, en la fase d’inici, a tres regions sanitaries i un total de 39
EAPs.



Proposta d’increment de tarifes 2015

Atencio especialitzada familiar i comunitaria i de salut publica en
I’ambit de I’Atencié Primaria

Regid Sanitaria Gestio Nom UP
Lleida ICS EAP ALCARRAS
ICS EAP LES BORGES BLANQUES
ICS EAP LA GRANADELLA
ICS EAP LLEIDA 3 (Eixample)
ICS EAP LLEIDA 4 (Balafia-Pardinyes)
ICS EAP LLEIDA 5 (Cappont)
ICS EAP LLEIDA 6 (Bordeta-Magraners)
ICS EAP SEROS
ICS EAP LLEIDA RURAL 2 SUD
ICS EAP ALMACELLES
ICS EAP LLEIDA 1 (Centre de Salut-Rambla de Ferran)
ICS EAP LLEIDA 2 (Ronda-Mariola)
ICS EAP AGRAMUNT
ICS EAP ALFARRAS/ALMENAR
ICS EAP ARTESA DE SEGRE
ICS EAP BALAGUER
ICS EAP BELLPUIG
ICS EAP PLA D'URGELL (Mollerussa)
ICS EAP PONTS
ICS EAP TARREGA
Gestié Serweis Sanitaris EAP LLEIDA RURAL 1 NORD
Girona ICS EAP ST. FELIU DE GUIXOLS
CABE EAP LA BISBAL DEMPORDA
CABE EAP PALAFRUGELL
CABE EAP PALAMOS
CABE EAP TORROELLA DE MONTGRI
Consorci Sanitari Integral EAP L'HOSPITALET 3 (Collblanc)
Barcelona Consorci Sanitari Integral EAP L'HOSPITALET 4 (Rambla Torrassa)
Consorci Sanitari Integral EAP BARCELONA 2K (Corsega)
Consorci Sanitari Integral EAP BARCELONA 2| (Valéncia)
PAMEM EAP BARCELONA 1A (Barceloneta)
PAMEM EAP BARCELONA 10A (Vila Olimpica)
PAMEM EAP BARCELONA 6C (Torrent Flors)
PAMEM EAP BARCELONA 6E (Larrad-Lesseps)
EAP Sarria, SL (EBA) EAP BARCELONA 5C (Bonaplata)
EAP Vallplasa atenci6é primaria, SL (EBA) |EAP BARCELONA 5D (Vallvidrera-Les Planes)
EAP Vallcarca, SL EAP BARCELONA 5E (St. Gervasi)
EAP Vallcarca, SL EAP BARCELONA 6D (Vallcarca)
EAP BRCELONA SERDENYA SLP EAP BARCELONA 7B (Sardenya)




Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

O

Per 'any 2015, i com a consequencia de 'aplicacié del Decret 118/2014, en primer
lloc cal tarifar a partir de I'l de gener els nous parametres que es defineixen, i
aplicar un increment als diferents preus unitaris del 3,6% a partir de I'1 de maig de

2015.

El model de contraprestacid de I'atencié especialitzada que es recull en el Decret
118/2014, de 5 d’agost contempla:

= Els parametres de calcul de I'assignacidé vinculats al procés d’hospitalitzacié.

= Sistema de contraprestacio de [lactivitat no vinculada al procés
d’hospitalitzacio, que inclou:

Les consultes externes.
Les urgencies hospitalaries.

Les tecniques, tractaments | procediments especifics exclosa l'alta
complexitat

Les técniques, tractaments | procediments especifics d’alta complexitat
Els serveis, dispositius i programes especifics de reconeguda necessitat.
Les protesis.

La Medicacio Hospitalaria de dispensacio Ambulatoria (MHDA).

= Contraprestacio per resultats.



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

il

Parametres vinculats al procés d’hospitalitzacio: el parametre

aplicable a les prestacions i els serveis vinculats al procés
d'internament ja sigui al centre o al domicili, és I'alta. Aquesta alta es
defineix a partir de dos parametres: casuistica atesa 1 nivell
d’estructura.

= La casuistica atesa:

— Tipologies d’alta: pel que fa a la casuistica atesa s’estableixen
tipologies d’altes mediques, quirdrgiques, obstetriques
(mediques i quirargiques) i de reingrés.

— Intensitat Relativa de Recursos (IRR): es determina un index
de complexitat (IRR) per a cada hospital | per a cada tipologia
d’alta en base al pes mig dels GRD de les altes no terciaries.

— Factor de ponderacido per a cada tipologia d’alta: s’aplica el
factor 1 a les altes mediques i obstetriques, i de 1,02 a les altes
quirargiques. A les altes de reingres (reingres urgent pel mateix
diagnostic en un periode igual o inferior a 30 dies) s’aplica un
factor de ponderaci6 de 0,4.

El preu unitari corresponent a la casuistica atesa, es de:
» De I'1 de gener al 30 d'abril: 815,00 euros
» De I'1 de maig al 31 de desembre: 844,35 euros

10



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencié Hospitalaria i Especialitzada

= El nivell d’estructura de I’hospital. es classifiquen els hospitals
en funcio d’'una serie de variables objectivables:

— numero de llits
— numero de quirofans
— numero de llits d’'UCI

— disposar de serveis medics i/o quirdrgics que defineixen la
seva complexitat:

— cirurgia toracica
— cirurgia pediatrica
— cirurgia cardiaca
— neurocirurgia)
— consideracio de docent.

Tal com recull el decret, en funcid d’aquestes variables es
defineixen sis nivells d’hospitals, a més d’'un seté que es correspon
els centres monografics (pediatrics, traumatologics, urologics i
oncologics).

11



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencid Hospitalaria i Especialitzada

[1 S'assigna un preu d’'alta a cada un dels set nivells.

Tarifes 2015 Tarifes 2015
gener - abril |maig - desembre
Nivell 1: hospital complementari 760,00 € 787,35 €
Nivell 2: hospital general basic tipus A 880,00 € 911,65 €
Nivell 3: hospital general basic tipus B 950,00 € 984,20 €
Nivell 4: hospital de referencia tipus A 1.170,00 € 1.212,10€
Nivell 5: hospital de referencia tipus B 1.595,00 € 1.652,40 €
Nivell 6: hospital d'alta complexitat 2.010,00 € 2.082,35 €
Nivell 7: hospital monografic
Traumatologia i rehabilitacio 2.010,00 € 2.082,35€
Urologia 2.010,00 € 2.082,35€
Oncologia 2.010,00 € 2.082,35€
Pediatria 2.010,00 € 2.082,35€

12



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

2. Parametres no vinculats al procés d’hospitalitzacio:

» Consulta externa: es defineix a partir d’'un import assignat en funcio del
nombre d’especialitats i nivell assistencial de cada hospital, ja sigui per
activitat presencial o mitjangant d’altres modalitats (441.721.102,98 €).

= Urgéncies hospitalaries: d’acord al contingut del Decret, tota urgéncia es
defineix a partir de dos parametres:

— Visita de triatge: 15,00 € de I'1 gener a 30 d’abril; i 15,54€ de I'1 de
maig al 31 de desembre

— Urgeéencia atesa: definida pel grau de complexitat:

— Que es defineix a partir de la informacio del CMBD d’urgencies,
gue en base a un agrupador especific per urgencies similar al
DRG de les altes, ens determina un Index Relatiu d’'Urgéncies
(IRV).

— Preu unitari: 85,00 € de I'1 gener a 30 d’abril; i 88,05 € de I'1 de
maig al 31 de desembre

— Es manté la contraprestacid economica dels hospitals aillats o amb
poca poblacio de referencia: 1.853.252,52 € anuals

= Tecniques, tractaments i procediments especifics: aquest grup, toti la
implantacié del nou model, no té variacions respecte d’anys anterior. Inclou:
I'hospital de dia, la cirurgia menor ambulatoria, les técniques i tractament

, : 13
exclosos I'alta complexitat.



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

Técniques, tractaments i procediments especifics d’alta complexitat:
d’acord amb el mandat del Pla de Salut de Catalunya 2011-2015, s’ha
seguit amb la linia ja iniciada 'any 2012 d’identificar i tarifar les tecniques
d’alta complexitat. Per aquest any 2015 s’incorporen:

Procediments d’arteria carotide i altres precerebrals (cirurgia oberta o
endovascular).

Procediments en aneurismes d'aorta abdominal (cirurgia oberta o
endovascular)

Procediment d'insercio de dispositius d’accés vascular implantable
totalment (porth a cat).

Procediments clinica del dolor.
Tractament de la carcinomatosis peritoneal.

Les tarifes proposades comprenen tota la despesa que es genera des de
I'ingrés del pacient fins el moment de l'alta hospitalaria, i inclouen la
tecnica, tractament, ingrés (si s’escau), aixi com les proves
diagnostiques, les exploracions complementaries, el implants fixes, la
medicacio i el material necessari per realitzar el procediment.



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

» Per aquest any 2015 s’han revisat les tarifes de les técniques
seguents:
= Tractament quirurgic per al control voluntari de la miccid i 'evacuacio

= Tractament quirurgic per al control de I'espasticitat severa d’origen cerebral
i/o medul-lar

El motiu de la revisié d’aquestes tarifes ve donat pel fet de fer un tractament
homogeni amb el resta de tecniques d’alta complexitat, i incorporar al preu
el conjunt del procés

També es fa un canvi en la definicié i I'import de I'extraccid organs, amb
I'objectiu de donar un impuls a la politica de donacio.
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Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencid Hospitalaria i Especialitzada

[0 Com a fets més rellevants de mencionar en l'apartat de Serveis,
Dispositius i Programes especifics de reconeguda necessitat,
destacar que tal i com es recull en el Decret 118/2014, de 5 d’agost,
sobre la contractacio i prestacio dels serveis sanitaris amb carrec al
Servei Catala de la Salut, en les disposicions addicionals quarta i
cinquena, s’han articulat els programes a que fa referencia el Decret
per tal d’establir el financament per:

Els hospitals transfronterers als quals s’ha d’establir un pressupost
d’acord els convenis que regulin el regim de cofinancament.

Centre monografic per al tractament integral dels pacients amb
patologies neurologiques, neuroquirdrgiques |
musculoesquelétiques, Institut Guttmann. La seva contractacid ha
d’estar orientada als resultats i ser consequéencia de les diferents
tecniques, I tractaments aplicats. En base aixo, el Decret preveu que
la seva contraprestacio s’ha de basar en la implantacio i posterior
avaluacio de diferents programes especifics orientats a resultats
adients a les patologies tractades.

16



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Hospitalaria i Especialitzada

[0 Programes de nova creacio:

Programa d’Assisténcia Sanitaria AECT Hospital de la Cerdanya

Programa d’atencio especialitzada, intensiva i integral a la discapacitat
d’origen neurologic

Programa de prevencio de complicacions especifiques de la discapacitat
d’origen neurologic

Programa de tractament integral ambulatori de la discapacitat d’origen
neurologic

Programa d’equip d’assessorament i suport especialitzat en
neurorehabilitacio

Programa de coordinacio entre linees assistencials
Programa especific d’aliances territorials
Programa de medicina i terapia fetal d’alta complexitat

Programa d’unitat de referencia de malalties importades d’alta
transmissibilitat

Programa de tipificacido HLA

Programa de microcirurgia reconstructiva postneoplasica
Programa de tumors ossis i parts toves (sarcomes)
Programa de donants en asistolia

Programa de dessensibilitzacio de farmacs citostatics i no citostatics



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencid Hospitalaria i Especialitzada

3. Contraprestacio per resultats: que es determina d’acord amb les
directrius del Pla de Salut de Catalunya, i es basa tant en
objectius territorials transversals com objectius especifics per
linea assistencial o per unitat proveidora.

Per I'any 2015 el pressupost maxim assignat es de:
116.566.715,35 euros
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Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Sociosanitaria

[0 L'any 2015 el projecte de tarifes que es presenten tenen un increment
d'un 3,6% a partir de I'1 de maig de 2015, respecte dels mateixos
parametres del 2014.

[0 El sistema de pagament consolida la linia ja iniciada de contractacio
per alta de I'activitat de subaguts.

[ Alllarg de I'any s’evolucionara el model de la mitja estada postaguts i
convalescencia per fer possible el pagament per alta d’aquesta linia.

[0 L’increment de tarifes proposat per I'any 2015 s’aplica a les linies:
= Llarga estada sociosanitaria
= Mitja estada: convalescencia, cures pal-liatives, mitja estada polivalent
= Atencio a Subaguts
= SIDA
= Hospital de dia
= EAIA
= PADES
= UFISS

= Programes assistencials 19



Proposta d’increment de tarifes 2015
Atencio Psiquiatrica i Salut Mental

0 L’any 2015 el projecte de tarifes que es presenten tenen un increment
d'un 3,6% a partir de I'1 de maig de 2015 respecte dels mateixos
parametres del 2014.

[0 L’increment de tarifes proposades per I'any 2015 afecten a les linies:

» Unitats d’hospitalitzacié d’aguts, subaguts i patologia dual

» Unitats d’estada mitjana i llarga

» Unitats d’hospitalitzacié parcial

= Serveis de rehabilitacié d’adults i infantil i juvenil

» Serveis d’atencio primaria especialitzada d’adults i infantil i juvenil
= Serveis d’atencio i seguiment a les drogodependéncies

= Programes especials
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Proposta d’increment de tarifes 2015
Linia d’atencid extrahospitalaria

[0 L'any 2015 el projecte de tarifes que es presenten tenen un increment
d'un 3,6% a partir de I'l de maig de 2015 respecte dels mateixos
parametres del 2014 dels seguents serveis:

= Medicina nuclear: tractament de patologia tiroidal, sinoviortesis, policitemia
vera, tumors neuroendocrins i dolor ossi metastasic.

= Terapies respiratories domiciliaries.
= Unitat de referéncia d’atencio integral a 'acondroplasia, altres displasies |
altres trastorns del creixement.

= Hemodialisi ambulatoria: excepte el lot Baix Llobregat Nord a partir de I'1
d’octubre.

= Litotripsia extracorporia.
= MUTUAM: serveis de cirurgia menor ambulatoria

[0 No es modifiquen tarifes respecte del 2014 dels seglients serveis:
= Rehabilitacié ambulatoria, domiciliaria i logopéedia
= Transport sanitari no urgent
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Proposta d’increment de tarifes 2015
Linia d’atencié extrahospitalaria

[0 Montepio Textil de Malalties (MUTUAM):

= Serveis d'assistencia primaria: es segueix amb el procés de reordenacio de
I'activitat d’atencidé primaria de l'entitat. Per 'any 2015 es proposa reduir
I'aportacié economica per aquest concepte en un 28% respecte del 2014.

Es preveu que aquest any 2015 finalitzi el procés de reordenacié de
I'activitat d’atencio primaria de I'entitat.

[0 SEM: per I'any 2015 es preveu un increment del 1,00% de I'import total
del contracte respecte del 2014. Aquest increment global és el resultat
d'aplicar un increment del 3,6% a partir de I'L de maig de 2015,
excepte en l'import corresponent als dispositius de transport sanitari
urgent, que es troben afectats per un proces de licitacio en fase
d’adjudicacio.
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