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Malgrat tot, un servei de
qualitat

Jaume Portus. President
del Consorci Hospitalari de Vic

Ara fa poc més d’un any que vaig assumir la presi-
dencia del Consorci Hospitalari de Vic en un context
de crisi econdmica molt important que també afecta
als pressupostos que les administracions publiques
destinen a la sanitat. En aquest periode, malgrat les
mesures d’ajust pressupostari, a la nostra institucio
s’ha pogut mantenir la qualitat en el servei i atendre

a la poblacié amb els parametres propis d’un sistema
de salut public que ha estat reconegut per la seva
eficiencia. Es cert que en les intervencions quirurgi-
gues no urgents hi ha hagut un increment de les llistes
d’espera, perd aquesta és una situacié que tots espe-
rem que sigui reversible.

La nostra institucié amb 25 anys de vida conviu amb
la situacidé econdmica i social més complexa de la
seva historia, la qual cosa ens obliga a tots a donar

el maxim de nosaltres i a posar de manifest que les
professions associades a I'activitat assistencial tenen
un clar caracter vocacional. Per aix0, em sento amb

la necessitat d’agrair els professionals del Consorci
Hospitalari de Vic pels seus valors humans. Més enlla
dels ajustaments, les persones que treballen a la nostra
organitzacio saben que tenen un deure étic professio-
nal d’atendre els malalts .

En aquesta publicacid, entre d’altres temes, podreu
aprofundir en els serveis que presta el CHV en els
serveis hospitalaris domiciliaris, molt ben valorats pels
usuaris gue comproven que la millor convalescéncia
és la que es fa a casa amb el suport dels professionals
assistencials que diariament en fan el seguiment.

EDITORIAL

Una organitzacio
plenament responsable

Antoni Anglada. Director general del
Consorci Hospitalari de Vic

L’exercici d’escriure aquest article convida a reflexionar
sobre I'evolucié del CHV en el decurs dels darrers mesos
que s’han caracteritzat per la convulsié economica que
ha comportat que les administracions hagin aplicat dife-
rents mesures d’austeritat per contenir el déficit public.
Al Consorci Hospitalari de Vic, on al llarg del 2011 varem
fer un esforc d’ajust molt important, continuem aplicant
els mateixos criteris de rigor economic. L’actitud res-
ponsable dels professionals de la nostra organitzacio ha
de servir perquée durant aquest any 2012 també siguem
capacos de complir les previsions pressupostaries. No
podem abaixar la guardia i hem d’assolir els objectius
de sostenibilitat economica que ens hem fixat.

La responsabilitat de tots els que formem el CHV
sempre és indispensable per tirar endavant, perd en-
cara més quan el pais es troba en una situacio de crisi
economica molt greu, dificilment comparable amb qual-
sevol altre. Gracies a aquesta responsabilitat el nostre
Consorci, no Unicament ha assolit els objectius que ens
marcaven, sind que hem estat capacos de donar uns
serveis assistencials d’alta qualitat i hem avancat en els
processos de coordinacié amb els hospitals de Campde-
vanol i d’Olot.

Aquesta mateixa revista que teniu a les mans és la cons-
tatacio que la nostra organitzacid és viva i dinamica,
capac d’adaptar-nos a uns temps molt complexes i que
ens obliguen a establir unes noves dinamiques en les
quals el rigor econdmic és molt important.
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L’atencio a
domicili

després d’una
operacio

REPORTATGE

= Els pacients milloren rapid quan son a casa

Vocacio de servei
tambeé al domicili
dels malalts

| Gracies

per no fumar ]

Preparant el material assistencial, sortint de I’hospital amb la bossa i al domicili d’una usuaria

El mes de febrer del 2011 comencava
al Consorci Hospitalari de Vic el nou
servei d’Hospitalitzacié Domiciliaria
Quirdrgica (HDQ) que va en la linia
de les tendéncies sanitaries més
avancades. Els hospitals que estan
més al dia, i els que depenen del CHV
no en sén una excepciod, aposten cada
vegada més per I'atencié ambulatoria
i pels serveis més enlla de les parets
dels centres assistencials.
L’Hospitalitzacié Domiciliaria Qui-
rurgica, que del febrer al desembre
del 2011 va atendre un total de 248
persones, ha posat de manifest el
gran nivell de satisfaccio dels malalts

gue, una vegada operats i passats

els primers dies, poden continuar la
recuperacié en un entorn tan agrada-
ble com és el familiar i amb el suport
diari de professionals del CHV que fan
les cures i el seguiment que reque-
reix cada pacient. Entre les interven-
cions quirdrgiques més susceptibles
d’acollir-se a aquest servei hi ha les
relacionades amb les protesii la
prostata.

El nou servei HDQ té el precedent al
mateix Consorci Hospitalari de Vic de
I’'Hospitalitzacié Domiciliaria de Medi-
cina, un servei que s’ofereix de forma
coordinada amb I'Hospital de la Santa

Creu i que té un perfil de malalts amb
una mitjana d’edat alta, amb més de
80 anys, sovint amb pluripatologies,
gue necessiten reingressos i molta
medicacio.

“Fem alternatives a I’hospitalitzacid
convencional. ’'HDQ ha comencat el
servei amb molta prudencia, mica a
mica, i assegurant la maxima qualitat
assistencial i la satisfaccié de l'usuari”,
afirma el Dr. Francesc Sala, director
de ’Ambit d’Aguts del CHV. Afegeix
que “la nostra funcié és apropar les
cures als usuaris que han estat inter-
vinguts quirdrgicament. Aixo satisfa
als malalts que se senten satisfets de

P03



p04

CONSORCI HOSPITALARI DE VIC

INFOCOM

trobar-se en un entorn familiar on
allo més habitual és que hi hagi una
persona que exerceix les funcions

de cuidadora principal. En definitiva,
sempre s’acaba formant un equip
entre els professionals sanitaris i les
families”.

La infermera que coordina aquest
servei, Silvia Carbonell, recorda la
tranquil¢litat que dona als malalts i

a les seves families el fet que se’ls
doni un teléfon de contacte en cas de
qualsevol problema o dubte. A més

a més, al llarg del dia, si cal es fa més
d’un desplacament a casa d’un malalt
per fer-ne les cures necessaries. Afe-
geix que “les enquestes de satisfaccié
ens diuen que la resposta dels usuaris
és molt bona”.

El Dr. Francesc Sala afirma que és
important que la ciutadania sapiga
que sempre la part més aguda de

la recuperacid es porta a terme a
’hospital i, una vegada es detecta una
recuperacio positiva, que pot ser al
tercer dia, el pacient té 'oportunitat
de passar al seu domicili. Afegeix que
“s’identifiquen les persones ingres-
sades candidates i ho valorem entre
els professionals implicats. Sempre
ens assegurem que a casa hi hagi un
cuidador principal”.

Tothom coincideix que quan es fa la
recuperacio a casa, a la persona inter-

Reunio dels responsables dels dos equips de treball d’atencico domiciliaria

vinguda li disminuneix o desapareix
la sensacié d’estar malalt. L’entorn
familiar aporta també un valor afegit

relacionat amb la reduccid de les

infeccions propies dels equipaments

hospitalaris.

Com a minim es fa una visita al dia
al domicili del malalt

DISTRIBUCIO PER SEXES

B Dones

® Homes

S’atenen més homes que dones

A I'Hospitalitzacié Domiliaria Quirdr-
gica, del total de les estades queda
distribuit per sexes tal com indica

la grafica esquerra, amb un 33,78%
de dones i un 66,26% d’homes. Les
dades confirmen I’ hipotesis que es
varen plantejar al inici del programa,
i és el fet que el nombre d’homes

en el programa seria major al de les
dones. Es considera que aix0 passa
a consequéncia del rol historic de
cuidadora de la dona.

La mitjana d’edat dels usuaris del
servei és molt homogénia, amb un
63,50% en les dones i un 63,79% en
els homes. La franja d’edat d’usuaris
del servei és molt gran entre els ho-
mes, ja que va des dels 11 anys fins els
94 anys. En les dones la franja d’edat
s’estreny una mica i se situa entre va
els 28 fins els 88 anys .




L’atencid a
domicili després

de la fase aguda
d’una malaltia

L’atencié Hospitalaria Domiciliaria
Quirurgica té el precedent al Con-
sorci Hospitalari de Vic d’un servei
de caracteristigues molt similars:
’'Hospitalitzacié Domiciliaria de
Medicina que aten usuaris amb un
perfil que es caracteritza per la
cronicitat i pergue sovint es tracta
de persones grans afectades per
diferents patologies. El responsa-
ble d’aquest servei, que es porta

a terme de forma coordinada amb
’'Hospital de la Santa Creu és el Dr.
Joan Espaulella, el qual considera
gue amb I’'experiencia assolida des
del 2008, amb més de 1.200 usuaris
atesos, es pot afirmar que és un
servei adequat per a persones,

no intervengudes quirurgicament,
gue passen per una fase aguda de
la malaltia. “El fet que els malalts
vulguin repetir és la millor evidéncia
que 'atencidé a domicili és una bona
alternativa a I’hospitalaria”.

La voluntat del CHV és aconseguir
gue aquests malalts estiguin el
millor possible i s’estalviin I'ingrés
hospitalari. En aquest sentit, ja s’ha
aconseguit que usuaris d’'urgencies
puguin ser derivats directament al
seu domicili sense haver de passar
per cap habitacio.

Le infermera responsable de
’'Hospitalitzacié Domiciliaria de Me-
dicina, Silvia Casas, explica que dins
les funcions d’infermeria es contem-
pla I'educacié del malalt i la persona
cuidadora.

Entre els avantatges que aporten
aquests serveis per a la perso-

nes grans és que s’eviten episodis
de confusid, segons comenta la
Directora de Cures del CHV, Mireia
Subirana.

INFORME

“Els malalts volen
repetir”

na i a baix, les persones que treballen en els ambits quirdrgics

L’Hospital a Domicili de Medicina

va entrar en servei I'any 2008
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Boi Ruiz

Conseller de Salut de la Generalitat de Catalunya

“Estem treballant per reduir les llistes d’espera
aguest 2012: gestionarem millor les llistes,
prioritzarem i atendrem millor els malalts cronics”

Boi Ruiz Garcia va
néixer el 1954 a
Barcelona. Es doctor
en Medicina i Cirurgia
per la Universitat de
Barcelona. Acumula
experiéncia tant en
els ambits de la
practica clinica
(cirurgia ortopedi-

ca i traumatologia)
com en el de la gestio
hospitalaria. Ha estat
president de la Unid
Catalana d’Hospitals.

“Poques
coses son

avui
estatiques”

El mes de febrer, el Govern va apro-
var el Pla de Salut que sera vigent
fins ’any 2015. Quins elements creu
que soén clau per a la poblacié?

El nou Pla de Salut articula la refor-
ma del sistema sanitari per donar
resposta a les noves necessitats
sanitaries i socials. Aix0 es tra-
dueix en diferents linies d’actuacioé
que son clau per a la poblacid. Per
exemple: una atencié més proxima i
individualitzada als malalts cronics,
una major capacitat resolutiva de
I’atencid primaria, una prioritzacié
dels circuits de diagnostic rapid,
una potenciacié de la plataforma
Sanitat Respon i de les tecnologies
de la informacio...

Vosté en més d’una ocasioé ha vol-
gut posar de relleu l’alian¢a entre
els hospitals d’Olot, Campdevanol

i Vic. Creu que acords de treball en
comu com aquest sé6n un precedent
a seguir arreu del territori?

No sols sén un precedent, sind un
molt bon precedent al meu enten-
dre. Ben segur que els resultats
avalaran aquest convenciment. El
que és essencial, és que siguem
capacos, administracio i proveidors,
d’adaptar-nos a les noves necessi-
tats de la poblacid i a les exigén-
cies del moment. Les comarques
d’Osona, el Ripollés i la Garrotxa sén
avui meés “properes” que fa uns anys.
Les TIC ens donen unes possibilitats
extraordinaries. Les necessitats dels
professionals per desenvolupar la
seva tasca son creixents, tant en
coneixement com en tecnologia. Si
hi afegim la necessitat irrenunciable
que el sistema ha de ser eficient i

sostenible, probablement no troba-
rem, avui per avui, millors opcions
que les que passen per escenaris
d’aliances i acords entre proveidors
de diferents ambits territorials.

Un dels aspectes més polémics
associats amb la situacié economi-
ca que estem vivint és I’increment
de les llistes d’espera. Pensa que
aquesta situacio es podra revertir a
curt termini?

Han crescut les llistes d’espera per
a intervencions quirurgiques no
urgents i per a casos gue tenen
possibilitat d’esperar. Aixd ho vam
dir des del principi i és fruit de
’esfor¢c econdmic que hem hagut
de fer per assegurar el manteniment
del nostre sistema de salut. Estem
treballant perqué les llistes d’espera
es redueixin aquest 2012: gestiona-
rem millor les llistes, prioritzarem
millor als malalts i atendrem millor
els malalts cronics, de forma que
tinguin menys necessitat d’ingressar
als hospitals i aquests puguin fer
més intervencions quirdrgiques.

El Consorci Hospitalari de Vic
celebra el seu 25& aniversari. Quin
paper creu que tindran els consor-
cis en el futur?

Segurament tindran un paper des-
tacat, com I’han tingut des de la
seva creacio fins a dia d’avui. Fa 25
anys amb la promulgacio dels esta-
tuts del Consorci Hospitalari de Vic,
apareixia en I'escenari del Sistema
Sanitari Catala una nova féormula de
gestid que després d’aquest periode
de 25 anys podem dir que ha estat
del tot pertinent i de gran utilitat .



La diversitat de formules de gestid
en I'ambit de la provisid és una sin-
gularitat molt positiva del Sistema
Sanitari del nostre pais. La formula
“consorcial” n’és un exemple més.
No obstant, poques coses sén avui
dia estatiques, i tampoc la férmula
consorcial s‘escapa de la necessitat
d’adaptar-se a les caracteristiques i
necessitats del moment. Caldra es-
tar amatents per adaptar els instru-
ments a les necessitats actuals per
tal que segueixin sent tant o més
utils del que ho han estat fins avui.
Caldra fer esforcos i actuacions per
preservar 'autonomia de gestié
d’aquest tipus d’institucions, ente-
nent que aguest va ser un tret basic
i fonamental de la seva rad de ser.
Autonomia evidentment respon-
sable, tant pel que fa a la presa de
decisions en 'ambit de la gover-
nanca com en Ilassumpcié dels seus
resultats.

Vosté ha hagut de prendre moltes i
importants decisions en els darrers
mesos. Quines han estat les que
més li han costat de prendre?
Sabia que el moment economic
implicaria prendre decisions com-
plicades. M’ha costat especialment
demanar sacrificis economics als
professionals de la salut, que ja
n’havien fet els ultims anys. Els
agraeixo I'esforc i tinc el compro-
mis de revertir la situacié quan els
escenaris economics ho permetin.
També tinc el ferm convenciment
gue les mesures que s’han fet han
estat fonamentals per assegurar la
pervivéncia del nostre sistema.

Queé diria a aquells que diuen que
ens trobem en un procés de priva-
titzacio del sistema de salut public?
Que no es confonguin ni es deixin
confondre. Jo he estat tota la meva
vida professional vinculat al sis-
tema public de salut i tinc el ferm
compromis, com el té el conjunt

del Govern, de treballar perqué el
nostre sistema sanitari public pugui
mantenir-se amb uns alts nivells de
qualitat per a les generacions futu-
res. No hem d’oblidar que el sistema
sanitari public es financa amb els
impostos que paguen els ciutadans.
Per tant, hem de ser molt curosos
en la gestid dels recursos. Introduir

“Sabia que el moment econdomic impli-
caria prendre decisions complicades”

formules de gestio més eficients,
desburocratizar o racionalitzar no
vol dir privatitzar; vol dir assegurar
un bon us dels recursos i fer pos-
sible que el sistema sanitari public
duri molts anys.

Com valora el paper i la feina que
porten a terme organitzacions as-
sistencials com el Consorci Hospi-
talari de Vic?

Personalment valoro molt positi-
vament la feina duta a terme pel
Consorci Hospitalari de Vic en els
seus 25 anys de recorregut. Perd
aquesta valoracié no és important,
pergue aixi ho pensi el conseller.
Aquesta valoracio és important
pergue aixi ho avalen els resultats
globals (assistencials, de satisfaccio,
economics i de tota mena) obtin-
guts durant d’aquest periode.

ENTREVISTA

Pero els resultats mai sén producte
de 'atzar. Segurament sén molts

els elements que han contribuit a
aquesta “bona feina” pero cal des-
tacar i posar en valor la part amb
meés pes especific que ha contribuit
a aquests resultats, que sén sens
dubte, les persones. Persones evi-
dentment, de tots els ambits (pro-
fessionals assistencials i no assisten-
cials, gestors, i organs de govern).
També val a dir, que segur ha con-
tribuit al destacat i valorat paper del
CHV un entorn determinat. A Osona
es donen unes circumstancies i unes
bondats en els diferents ambits as-
sistencials (atencid primaria, hospi-
talaria, socio sanitari i salut mental),
universitat, administracions locals

i la propia societat, que segur han
contribuit positivament al destacat
paper d’aquests 25 anys d’historia.
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= Més de deu professionals tecnoldgics treballen perquée
tot rutlli al Servei de Sistemes i Tecnologies de la Infor-
macio i les Comunicacions (SITIC) del CHV

=> El servei compta amb moduls de treball propis i d’altres
de comprats i integrats al sistema, per facilitar la gestié
d’arxius, processos i dades

El SITIC gestiona 700
ordinadors i dona servei a
meés de 1.000 usuaris

En una organitzacié del volum del Con-
sorci Hospitalari de Vic, disposar d’un
servei informatic solid i fiable és clau
per garantir que els processos es po-
den dur a terme de forma correcta. Per
aixo, el servei de Sistemes i Tecnologies
de la Informacid i les Comunicacions
(SIiTIC) del Consorci és un dels puntals
del treball diari, un servei del qual es

fa Us des de tots els departaments i
que ha d’estar disponible i preparat
constantment per resoldre qualsevol
incidéncia de forma rapida i efectiva.

El SiTIC té com a missid proporcionar
una estructura tecnologica estable, ro-
busta i flexible, que gestiona diferents
serveis associats, i que dona resposta a
les necessitats del marc estrategic del
CHV, amb una disponibilitat continua.
Per a qué ens fem una idea de la mag-
nitud del servei, cal destacar que ges-
tiona uns 25 servidors i uns 700 ordina-
dors, que donen servei a 1.000 usuaris,
amb sistemes de treball diferents.

A més, el departament estableix un
protocol de guardies que garanteix la
resposta constant 24 hores al dia, 7
dies a la setmana.

Les funcions del servei

Des d’aquesta area, entre d’altres
tasques, es desenvolupa i es manté el
Sistema d’Informacié corporatiu del

CHYV, s’integren sistemes d’'informacid
adquirits externament, s’instal-la i es
manté el hardware i la infraestructura
de sistemes i comunicacio, hi ha un
servei d’atencid a l'usuari en I'Us dels
sistemes i les seves aplicacions i, a més,
es dona servei a organitzacions exter-
nes al CHV, com el SISO o I’'Hospital
Santa Creu.

El servei es divideix en tres arees: aten-
cio a 'usuari, sistemes i microinformati-
ca i aplicacions. En la primera hi tre-
ballen dos técnics que donen atencid
entre les 8 del matiiles 7 de la tarda. A
I’area de sistemes i microinformatica es
compta amb 4 professionals: un técnic
de sistemes, un microinformatic intern

i dos microinformatics subcontrac-
tats. | a 'area d’aplicacions hi ha tres
analistes-programadors interns i es fan
subcontractacions eventuals per donar
sortida a qualsevol necessitat que es
produeixi en aquest ambit.

Moduls assistencials i administratius
En 'ambit assistencial, el SiTIC compta
amb diferents moduls de treball: Ur-
gencies, Hospitalitzacié, CCEE, Hospital
de Dia, Radiologia, Anatomia Patolo-
gica, Rehabilitacié, UTE i Hemodialisi.
D’altra banda, també es treballa amb
diferents sistemes d’informacioé que
s’han comprat per dur a terme diverses
tasques especialitzades.



SERVEIS

Membres de 'equip del servei informatic

En I'area administrativa, el sistema
informatic del CHV ofereix el modul
d’arxius, de facturacid, d’administracio
i de logistica. També es treballa amb
altres sistemes adquiritis que perme-
ten, entre d’altres funcions, la gestio de
ndmines i seguretat social, la gestid de
la carrera professional, la gestio dels
calendaris del personal, la gestié de la
prevencio de riscos laborals (Preven),
comptabilitat financera (SIGES), gestid
de manteniment (LINX) i quadres de
comandament.

L’equipament tecnoldgic del CHV i la
tasca constant de la seva desena de
professionals garanteix que els 1.000
professionals que treballen al Consorci
puguin gestionar correctament dades,
documents i processos a través dels
sistemes.

El servei d’atencio a
I’'usuari funciona de 8
del mati a 7 del vespre

EL SiTIC, a grans trets

Algunes dades

Es gestionen 25 servidors i 700 ordinadors

Es ddna servei a uns 1.000 usuaris, en diferents sistemes

Es fan copies de seguretat diariament

Hi ha un protocol de guardies de 24 hores al dia

Compta amb una desena de professionals fixes

Es fan contractacions eventuals de professionals externs

Com s’organitza el servei

Area d’atencié a PPusuari: 2 técnics (atencié de 8 a 19 h)

Sistemes i microinformatica (1 técnic de sistemes, 1 micro-
informatic intern, 2 microinformatics subcontractats)

Aplicacions (3 analistes-programadors interns i subcon-
tractacions eventuals)

El departament tecnologic del CHV, que també ddéna
servei a centres externs, esta disponible constantment
per solucionar qualsevol incidéncia en els sistemes
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15 anys enrere érem aixi...

En aquesta seccid de I'Infocom que sempre
manté una relacié directa amb la historia del
CHV us presentem en aquesta ocasio un tast
de les fotos del desé aniversari de la nostra or-
ganitzacioé. La resta d’imatges les trobareu en
un dels apartats de la intranet. Comprovareu
com érem fa quinze anys.

Hospital verd: la depuradora de
de 'HGV

v El procés de depuracié de laigua a
’'Hospital General de Vic es fa a través
d’un sistema de processos bioldgics. Es
fa amb la intervencié de microorganis-
mes que actuen sobre la matéria orga-
nica i inorganica, en suspensié present

en laigua, transformant-la en solids sedi-
mentables més facils de separar.

La depurada compta amb dos comparti-
ments: el reactor biologic i la fossa sép-
tica on queden dipositats els fangs que
arriben al sistema evitant el seu aboca-
ment a la xarxa de clavegueram.



Judit Pons

inferniera i cantant de rock

Quan la musica metall
esdevé una terapia
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