
 

 

 
           
 
 

Memòria ABS Centelles  
2012 

 
 
 
 
 

 

 
 

  
 
 

Juny - 2013



 

2  

 

 
 
 
 
 
Índex  
                  

Pàgina 
 

Introducció                                                                                                                                      3-4 
 

Població ABS                                                                                                                                  5-8 
 

Piràmide de població (estat salut segons edat i sexe) MSIQ                                                             9-11 
 
Dades Activitat Assistencial                                                                                                        12-14 

 
Objectius CatSalut                                                                                                                           15 

 
Activitat Pac Acut Centelles                                                                                                              16 

 
Derivacions Especialitzada CHV                                                                                                 17-19 

 
Dades Utilització Laboratori CHV                                                                                                20-24 
 
Dades Farmacia                                                                                                                          25-31 

 
Malaties Declaració Obligatoria                                                                                                        32 
 
Dades Residencia St Gabriel                                                                                                      33-35 

 
Programa Salut i Escola                                                                                                              36-37 

 
Massatge Infantil                                                                                                                         38-42 

 
Investigació i Recerca                                                                                                                 43-46 

 
Publicacions, Posters                                                                                                                  47-48 

 
Activitats Formatives-Sessions                                                                                                        49 

 
Formació Cursos/Congresos                                                                                                            50 

 
Responsabilitat Social Corporativa                                                                                             51-62 
 
Enquestes de Satisfacció                                                                                                            63-64 
 
Suministraments                                                                                                                         65-69 
 
Annex Inspecció de les Autoritats Japoneses del Medicament                                                  70-74 
 
 

 

 



 

3  

 

Introducció  
 
Per l’any 2012 ens marcàvem els següents objectius : 

o Evolució de freqüentació dels usuaris i organització d’agendes   tot 
adequant-les a les necessitats dels nostres pacients.  

o Seguiment del programa pacients complexes, amb sessions regulars, i 
activitat assistencial de l’equip gestor de casos.  

o Seguiment del proyecte Territorial d’atenció a la C omplexitat liderat 
des de SISO i sota la tutel·la del CatSalut , seguiment dels pacients,  tot 
col.laborant conjuntament amb d’altres proveïdors i nivells assistencials, per 
tal de donar una atenció de qualitat als nostres pacients complexes 
reingressadors amb una Atenció Integrada de Salut 

o Participacio en les Rutes Assistencials prioritzades pel Departament de 
Salut, per t’atenció a 4 malalties cròniques (Diabetes, Mpoc, I. Cardiaca, 
Depressio) 

o Política de comunicació : seguir apostant per la revista FER SALUT i la 
nova web. Seguir impulsant la citació web  a les agendes dels nostres 
professionals. Millora de la nostra Intranet.  

o CatSalut: assolir els objectius plantejats pel nostre contractador, col·laborar 
en les iniciatives plantejades (codi IAM, codi ictus, pacient complexe, 
pacient amb malaltia crònica avançada amb necessitats atenció pal.liativa 
(MACA),  RUTES ASSISTENCIALS : dm2, mpoc, i.cardiaca, depressió) 

o Continuar en la línia de qualitat de la nostra prescripció farmacèutica 
(bench) amb importants repercussions dins del sistema sanitari i contribuint 
a la sostenibilitat i equilibri dels balanços de la nostra empresa. 

o ACEBA:  seguir contribuint a la sostenibilitat del model sanitari català, 
col·laborar amb la resta d’EBAs tot compartint les nostres experiències en el 
si de la nostra associació. Participació en Grup de Comunicació Aceba. 

o CHV:  Treballar per millorar la informació entre les nostres institucions , 
impulsar noves fórmules que permetin intensificar la nostra col·laboració, 
buscant rutes assistencials, mantenint sessions conjuntes,  tant en la relació 
bilateral com amb la resta d’institucions sanitàries del SISO (interconsultes Si-
Siso).  

o Continuar desenvolupant línies d’investigació , implantació i seguiment de 
canvis estructurals / organitzatius que permetin la sostenibilitat i el màxim 
aprofitament de les mateixes, així com la compatibilitat amb la nostra 
activitat assistencial fonamental. Seguir superant les diferents auditories de 
qualitat de metodologia investigadora en assajos clínics.  
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o Docència:  seguir col·laborant amb l’escola d’infermeria, programa de 
formació de llevadores, dietètica i nutrició, formació professional branca 
administrativa i consolidacio de l’acreditació com a unitat docent de 
medicina familiar rural i incorporació a la nostra ABS residents en medicina 
familiar i comunitària en rotació rural a Balenyà i St Marti de Centelles. 

o Pel que respecta a la formació, tots els col·lectius professionals de la 
nostra ABS han realitzat activitats formatives (cursos, seminaris, xerrades, 
assistència a Congressos,...) a càrrec de la empresa com a part de la 
nostra política de potenciar la nostra principal tecnologia i valor que són els 
nostres professionals. 

 
Pel que respecta a EAP Osona Sud - Alt Congost SLP, empresa que gestiona 
l’ABS Centelles destacar les accions següents: 
 

·  Política de prevenció de la salut laboral dels nostres treballadors.  
·  Compliment de la LOPD i adhesió al codi tipus de la UCH. 
·  Lluita per la sostenibilitat econòmica per assolir uns comptes equilibrats. 
·  Adeqüació i Seguiment de les normes de la Responsabilitat Social 

Corporativa . 
Hem assolit la major part d’objectius que ens marcà vem, destaquem: 

o Les dades assistencials amb una important penetraci ó en la nostra 
població, mantenint-nos clarament com sempre l’equi p assistencial 
de referència de la nostra població.   

o Treballant per la millorar l’accessibilitat, consol idant-se una 
important disminució de les nostres urgències a l’H GVic, així com 
essent centre referencia (Pac Centelles), del proje cte Acut 
d’urgencies Territorial. 

o Donar atenció diferenciada als pacients complexes(P CC) i pacients 
MACA, establiment de sessions intra-cap, seguiment del projecte 
territorial per l’atenció a la complexitat i pacien ts MACA, sessions 
extra-cap amb altres professionals de referencia (C ap Remei, ICS, H. 
Sta Creu Vic, Consorci Hospitalari de Vic, CatSalut ). 

o Puntal de comunicació amb la nostra Població a trav és de la Revista 
Fer Salut. 

o Un elevat grau de satisfacció dels nostres pacients .  

o També destaquem les dades de qualitat de la nostra prescripció 
farmacèutica i l’alta utilització de Recepta Electr ònica.   

o La participació en importants activitats de recerca  i formació 

o Participació en campanyes a la nostra població per acapte de Sang, 
col.laborant amb el Banc de Sang, i esdevenint pobl ació de 
referencia a Osona amb un elevat % de donants. 
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o Participació en projectes territorials dins dels pr ogrames liders del 
Catsalut  (PCC/MACA), Rutes assistencials. 

Població de l’ABS Centelles  
 
·  Dades poblacionals de l’ABS Centelles a 31.12.12 (població total).   
 

2012 

PROFESSIONAL USUARIS  > 65 ANYS % > 65 ANYS 

DRA. NAREJOS 1.555 364 20,47% 

DR. VILATIMÓ 1400 294 20,37% 

DR.SEGUER 1509 244 14,67% 

DRA. TANTIÑÀ 848 324 36,06% 

DRA. ALVAREZ 1710 274 15,43% 

DRA.DEL VAL 1597 323 18,47% 

DRA. BALLARIN 1610 301 17,12% 

DRA. MARTINEZ 1114 146 11,64% 

PEDIATRIA   < 2 ANYS % < 2 ANYS 

DRA. RAMON  928 142 15.30% 

DRA. MATESANZ  655 87 13.28% 

DRA. ULIED  846 86 10.16% 

TOTAL 13.772 2.589   

 
·  La població atesa assignada  (com a mínim una visita l’any 2012) ha estat:  
 

GRUP D’EDAT PERSONES ATESES TOTAL 

 

0-14 ANYS 

H 

1.214 

D 

1.168 

 

2.382 

15-34 ANYS 1.533 1.592 3.125 

35-49 ANYS 1.765 1.635 3.400 

50-64 ANYS 1.176 1.122 2.298 

65-74 ANYS 418 490 908 

>75 ANYS 505 776 1.281 

GLOBAL 6.611 6.783 13.394 
 
·  Aquestes dades representen que durant l’any 2012 s’ha atès al 97,25 % 

(13.394 / 13.772) de la població adscrita. 
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·  L’any 2012  hi ha hagut les següents ALTES A ABS/CONSULTORI:  
 

2012 ALTES DE 
CATALUNYA 

ALTES NOVA 
TSI 

LLIURE 
ELECCIO 

TOTAL 

CENTELLES 148 52 4 204 

BALENYÀ 125 16 1 142 

ST. MARTI 4 4 0 8 

TOTAL 277 72 5 354 
 
 
·  L’any 2012 hi ha hagut les següents defuncions:  
 

2012 EXITUS 

CENTELLES 69 
BALENYÀ 39 
ST. MARTI 7 
TOTAL 115 

 
·  Durant any 2012 hi ha hagut 910 donacions de Sang , totalment integrada 

la participació del nostre personal com a professionals col.laboradors del 
Banc de Sang i Teixits de Catalunya i una significativa participació de la 
població de Referencia. 

·  Aquest any 2012 a la Marató de Centelles d’Acapte d e Sang  hi ha hagut 
48 oferiments que no varen ser efectius, i 377 donacions efectives. 

 

 
 

���������	
�����
� � � �

HABITANTS POBLACIONS  DONACIONS INDEX DE DONACIO 

8.545 CENTELLES 725 91,98 ‰ 

3.858 BALENYA 135 45,74 ‰ 

1.381 ST. MARTI 50 38,99 ‰ 

DONACIONS 2012

725

135
50

CENTELLES

BALENYA

ST. MARTI
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PIRAMIDE DE POBLACIÓ ESTAT DE SALUT SEGONS EDAT I S EXE (MSIQ) 
CENTELLES     CATSALUT  

 

 

 
 
 

Indicadors sociodemogràfics           

  n  
Indicad
or brut  CatSalut  

Indica
dor 

relatiu  IC95% 
Població a risc(*)  12.525 --  --  --  -- 

Dones (%)  6.219 49,7 50,5 0,984 
0,960 - 
1,009 

Edat mitjana (en anys)  --  38,8 40,7 0,954 
0,951 - 
0,956 

Majors de 64 anys (%)  1.781 14,2 17,2 0,826 
0,788 - 
0,865 

Índex de sobreenvelliment (%)  288 16,2 16,1 1,003 
0,894 - 
1,126 

Índex de fecunditat (per 1.000 dones en edat fèrtil)  153 50,7 41,6 1,218 
1,039 - 
1,427 

Població estrangera (%)  950 7,6 15 0,504 
0,473 - 
0,537 

            
(*) Tots els casos que han estat considerats com a 
actius a l'RCA durant qualsevol moment de l'any 2011            
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Indicadors de morbi-mortalitat           

  n  
Indicad
or brut  CatSalut  

Indicado
r ajustat  

IC95
% 

Índex de morbiditat (pes mig CRG*)  --  3,3 3 1,07 

1,051 
- 
1,089 

Mortalitat (per 1.000 habitants)  95 7,6 7,6 1,069 

0,874 
- 
1,307 

            
(*) S'han exclòs els assegurats dels EAP que no 
notifiquen al CMBD-AP (població a risc: 12.525 casos)           

 
 
Indicadors de consum de recursos           

  n  
Indicador 
brut  CatSalut  

Indicador 
ajustat  IC95% 

Indicadors generals           

  &nbspUsuaris dels serveis sanitaris públics durant 
l'any (%)  10.641 85 78,1 1,094 

1,073 
- 
1,115 

  &nbspParts finançats pel CatSalut (%)  130 85 76,5 1,11 

0,935 
- 
1,319 

Indicadors d'hospitalització d'aguts           

  &nbspHospitalitzacions de HA (per 100 habitants)  1.241 9,9 9,6 0,882 

0,834 
- 
0,932 

  &nbspEstades hospitalàries (Llits anuals ocupats per 
100.000h)  14 115,3 123,7 0,844 

0,784 
- 
0,909 

  &nbspHospitalitzacions urgents de HA (per 100 
habitants)  635 5,1 4,9 0,85 

0,786 
- 
0,919 

Indicadors d'atenció primària           

  &nbspMitjana de contactes d'AP (per habitant*)  85.267 6,8 5,5 0,943 

0,937 
- 
0,950 

Indicadors d'atenció sociosanitària           

  &nbspPacients en llarga estada SS (per 100 
habitants)  2 0 0,2 0,098 

0,024 
- 
0,391 

  &nbspPacients en mitja estada SS (per 100 
habitants)  84 0,7 0,3 1,736 

1,401 
- 
2,149 

  &nbspPacients en UFISS (per 100 habitants)  93 0,7 0,3 2,435 

1,987 
- 
2,984 

  &nbspPacients en PADES (per 100 habitants)  40 0,3 0,1 2,163 

1,587 
- 
2,949 

Indicadors d'atenció en salut mental           

  &nbspHospitalitzacions de SMH (per 100 habitants)  23 0,2 0,2 0,848 
0,564 
- 
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1,277 

  &nbspContactes de SMP (per 100 habitants)  1.920 15,3 11,4 1,057 

1,011 
- 
1,105 

Indicadors de farmàcia           

  &nbspDespesa en receptes (en euros per habitant)  2.129.172 170 213,5 0,796 

0,780 
- 
0,813 

  &nbspDespesa en MHDA (en euros per habitant)  899.723 71,8 73,8 1,032 

0,891 
- 
1,196 

            
(*) S'han exclòs els assegurats dels EAP que no 
notifiquen al CMBD-AP (població a risc: 12.525 casos)           
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·  Dades activitat assistencial ABS Centelles  
 
Dades de visites totals x metges (contingent) i la freqüèntació corresponents a 
l’any 2012 s’observen en aquest quadre: 
 

MEDICINA USUARIS  
VISITES (sense 

dom) 
Visites / usuari 

DRA. NAREJOS 1.571 5.435 3,45 

DR. VILATIMÓ 1.411 3.552 2,51 

DR.SEGUER 1.471 4.584 3,11 

DRA. TANTIÑÀ 878 2.471 2,81 

DRA. ALVAREZ 1.750 4.537 2,59 

DRA.DEL VAL 1.605 5.486 3,41 

DRA. BALLARIN 1.611 5.477 3,39 

DRA. MARTINEZ 1.108 4.434 4,00 

PEDIATRIA USUARIS  
VISITES (sense 

dom) 
Visites / usuari 

DRA. RAMON  913 4.820 5,27 

DRA. MATESANZ  645 3.198 4,95 

DRA. ULIED  835 3.776 4,52 

TOTAL 13.798 47.770 3,63 

 
 

 
METGES DE FAMÍLIA 

 

 
VISITES CENTRE  

 
VISITES DOMICILI 

DRA. NAREJOS 5.435 52 

DR. VILATIMÓ 3.552 55 

DR. SEGUER 4.584 53 

DRA. TANTIÑÀ 2.471 191 

DRA. ALVAREZ 4.537 48 

DRA. MARTINEZ 4.434 54 

DRA. DEL VAL 5.486 154 

DRA. BALLARIN 5.477 118 

DR. LUIS SINCHI 1.362 19 

URGÈNCIES  8.990 198 

TOTAL 46.328 942 
 

PEDIATRIA 
 

VISITES CENTRE  
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DRA. RAMON 4.820 

DRA. MATESANZ 3.198 

DRA. ULIED  3.776 

DRA. ANGELS FERRER 574 

TOTAL 12.548 
 

INFERMERIA 
 

VISITES CENTRE 
 

VISITES DOMICILI 

DOLORS MORATO 3.981 256 

SARA ESTEVE  3.592 123 

ANGELS FUMANYA  1.769 0 

GEMMA SAYÓS 3.319 386 

ENCARNA ZAPATA - - 

ROSA DIAZ 3.721 60 

CARME PUIGBARRACA 2.449 1 

EULALIA FIERRO (llevadora)  2.834 0 

LLUISA RODRIGUEZ 4.334 44 

ALBA MASO 1336 0 

TECNIQUES INFERM 9.554 159 

URGENCIES INFERM 3.785 202 

SINTROM 745 3 

ATDOM TRANSITORI 14 456 

TOTAL 41.433 1.690 
 

 
ODONTOLOGIA 

 
VISITES CENTRE 

 
VISITES DOMICILI 

IVAN LARA 3.177 0 

ONA CODINA 2.380 0 

MONTSE CORNELLAS 431 0 

ALBA MONTMANY 222 0 

MªANGELS GIMENO 318 0 

AGNÉS 202 0 

TOTAL 6.730 0 
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·  Dades de visites totals a l’ABS el 2012 per unitat d’actuació 

 
 
 

ACTIVITAT ABS CENTELLES 

  

Visites Visites   Visites Visites 

centre domicili   centre domicili 

Medicina 37.615 769 Extraccions 7.098 224 

Urgències Med. 9.428 208 Sintrom 822 7 

Infermeria  19.699 998 Vacunacions 1.478 - 

Urgències Infer.  3.887 202 Electrocardio 1.450 - 

ATDOM Transitori - 487 Espirometries 134 - 

Pediatria  18.285 3 Audiometries 55 - 

Infermeria pediatria 5.641 1 Citologies 502 - 

Tarda jove 99 - Recerca 1.156 - 

Llevadora 2.922 - Podologia 901 2 

Odontoleg 6.165 - Peu diabètic 367   

Higienista 756 - Dietètica 363   

Pac. Complexe 20 - Homeopatia 177   

Treball social 304 28 Psicologia 737   

Residències - 1.963 Acupuntura 196   

Visites telefòniques 3.568      

      

          

TOTAL AL 
CENTRE 118.734   

TOTAL AL 
DOMICILI 4.892  

Visites Centre x dia 473  Visites Domicili x dia 19  
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Objectius CatSalut 2012 
 
 
 

·  Prevalença HTA: 17,46 %. Control òptim 44,72 %.  

·  Prevalença DM2: 6,54 %. Control metabòlic 53,01 %.  

·  Població 35-74 amb CT>200 mg/dl: 25,51 %.  

·  Població 35-74 amb CT>200 mg/dl amb valoració risc cardio-vascular: 
77,54%. 

·  Població >15a ateses assignades amb Cardiopatia Isquemica en que està 
indicat tractament antiagregant i està adequadament prescrit: 96% 
(prevalença cardiopatia 2,42%) 

·  Població 6-14 amb avaluació sobrepès i/o obesitat: 94,81 % 

·  Població 0-14 anys correctament vacunada: 91,58% 

·  Registre consum OH: 34.66 %. 

·  Altes Hospitalaries evitables per ACSC : 9,25% 

·  * > 65 en ATDOM: 124 pacients (5.65% de la població >65a). 

·  * > 74 en ATDOM: 111 pacients  ( 8.36% de la població >74a) 

·  * > 74 en ATDOM amb valoració integral: 76.85% 

·  Vacunació grip > 60 a: 66.11 % (vag si + vag no = vag oferta) (finalment 
posada 41.81%). 

·  Població > 14 atesa assignada fumadora: 11.39 %. 

·  Població > 14 atesa assignada ex-fumadora: 3.30 %. (ex-fumadors en ultim 
any 2%) 

·  Alletament matern als 3 mesos exclussiu: 74.13 %. 

·  * Prealt: Pacients inclosos en protocol Prealt Hospital Aguts amb contacte 
amb EAP en < 48 h post alta: 84% 

·  * Prealt: Pacients inclosos en protocol Prealt Hospital Sociosanitari amb 
contacte amb EAP en < 48h post alta: 84,25% 

·  * Prealt Salut Mental < 48h post alta: 80% 

·  Col.laborar amb els altres nivells assistencials en la el.laboració de les 4 rutes 
: Diabetes mellitus2, Insuficiencia Cardiaca, Mpoc, Depressió. Implantació de 
les rutes realitzada durant any 2012. Referents de Rutes: Sra Molera, Dra Del 
Val, Sra Morató, Dra Martinez. Supervisió de les rutes i de la implantació Dra 
Narejos. 
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ACTIVITAT ACUT PAC CENTELLES:  

2010 
METGE PAC 
CENTELLES 

DOMIS 
METGE 

INFERMERA 
PAC 

CENTELLES 

DOMIS 
INF. 

PROGR. 
DOMIS INF 

ESP. TOTAL 
GENER 280 9 280 8 3 580 
FEBRE 166 5 159 5 2 337 
MARÇ 163 2 180 7 3 355 
ABRIL 204 7 232 9 6 458 
MAIG 223 5 172 14 7 421 
JUNY 182 3 149 6 4 344 

JULIOL 159 1 129 9 3 301 
AGOST 180 4 161 14 4 363 
SETB 191 6 152 5 5 359 
OCT 253 4 197 8 0 462 
NOV 242 4 133 14 4 397 

DESEM 345 3 183 25 7 563 

TOTALS 2.588 53 2.127 124 48 4.940 

2011 
METGE PAC 
CENTELLES 

DOMIS 
METGE 

INFERMERA 
PAC 

CENTELLES 

DOMIS 
INF. 

PROGR. 
DOMIS INF 

ESP. TOTAL 
GENER 292 11 196 13 10 522 
FEBRE 197 1 127 5 7 337 
MARÇ 244 1 126 13 5 389 
ABRIL 272 8 186 0 2 468 
MAIG 213 6 173 4 2 398 
JUNY 221 5 169 7 1 403 

JULIOL 219 5 164 2 2 392 
AGOST 173 5 161 6 5 350 
SETB 205 5 172 3 3 388 
OCT 255 4 208 6 3 476 
NOV 193 3 149 14 2 361 

DESEM 254 7 198 14 7 480 

TOTALS 2.738 61 2.029 87 49 4.964 

2012 
METGE PAC 
CENTELLES 

DOMIS 
METGE 

INFERMERA 
PAC 

CENTELLES 

DOMIS 
INF. 

PROGR. 
DOMIS 

INF ESP. TOTAL 
GENER 291 12 212 11 4 530 
FEBRE 210 6 173 2 1 392 
MARÇ 223 2 146 3 5 379 
ABRIL 290 11 167 5 10 483 
MAIG 198 2 132 3 4 339 
JUNY 195 5 115 10 2 327 

JULIOL 181 2 145 5  333 
AGOST 172 3 170 3 3 351 
SETB 229 3 204 2 3 441 
OCT 206 2 147 4 4 363 
NOV 204 3 159 7 3 376 

DESEM 421 6 380 17 4 828 

TOTALS 2820 57 2150 72 43 5.142 
 L’activitat total any 2012 respecte 2010 ha pujat en 3,92%,  mes 

representativament amb la puja d’activitat mèdica en un 8,22%  i lleu elevació 
de  l’activitat infermeria en un 1,06%.  
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Freqüentacions Especialitzada (CHV)  
 

Aquest any tornem a dispossar de dades de nombre d’interconsultes per 
especialitats, però no de si son primeres o seguiment. Continuem treballant per 
instaurar canvis i polítiques de millora.   

 

 
Any 2012 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Any 2011 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Any 2010 
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 Primeres Hospitalització Urgències 

2012 327.29 57.35 131.82 

2011 232.36 52,08 121,22 

2010 269,57 60,11 140,68 

2009 261,32 59,41 144,25 

2008 217,17 62,67 271,41 

2007 178,37 61,49 334,20 

2006 161,76 64,50 368,50 

2005 318,39 64,17 366,49 

 
·  URGÈNCIES: 

S’observa una marcada disminució de la freqüentació a Urgències de l’HGV de la 
nostra població, influenciada, des de l’any 2008, pel funcionament de l’Acut. 
Cal valorar l’esforç per mantenir la nostra accessibilitat. L’adequació de les nostres 
agendes amb la consolidació de les visites immediates i amb el suport de personal 
especialitzat per cobrir l’atenció inmediata amb agendes específiques a ben segur és 
responsable d’aquest comportament.  
Sens dubte, la influència de la nostra atenció continuada també contribueix a aquests 
resultats.  
 

ATENCIÓ 
URGÈNCIES 

 
2012 

 
2011 

 
2010 

 
2009 

 
2008 

 
2007 

 
2006 

CAP 
CENTELLES 

13.725 
13.619 13.532 13.624 9.822 10.473 9.859 

HGV 1.747 1.805 1.889 1.886 2.786 Nd. 3.501 

TOTAL 15.472 15.424 15.421 15.510 12.608 Nd. 13.360 
 
 
Es pot parlar d’una disminució significativa del comportament de les nostres urgències 
a l’HGV, ja que malgrat l’important augment de la nostra població de referència des de 
l’any 2008 i malgrat aquest fet les urgències a l’HGV han disminuït de forma molt 
significativa, el que pot demostrar que hi ha una alta penetració de l’ABS en la 
població de referencia, així com una alta resolució dels problemes a nivell A.P. 
 
URGENCIES ABS CENTELLES-C.H.V 2012 
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INTERCONSULTES ABS CENTELLES- CONSORCI HOSPITALARI VIC 2012 

 
HOSPITALITZACIONS ABS CENTELLES- C.H.V 2012 
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Dades d’utilització de Laboratori (HGV)  
 
La gran majoria de les analítiques de l’ABS Centelles es punxen als consultoris 
de Balenyà, Centelles i Sant Martí de Centelles i les mostres es desplacen al 
Laboratori de l’HGV pel seu processament.  També es fan extraccions al domicili 
dels pacients i a la residència Casal Oller. A la Residència St. Gabriel es fan 1 
dia a la setmana. I s’ha introduït un nou proveïdor de laboratòri APA per cobrir la 
població de Sant Martí de Centelles. 
 
Continua havent una tendencia a l’augment del nombre de determinacions, i 
d’analitiques induïdes per la responsablitzacio de l’AP en el control de crònics  de 
seguiment hospitalari.   
 
Cal esmentar en aquest apartat les creixents dificultats que com a EAP tenim per 
suportar la càrrega pressupostària que representa aquesta partida donat 
l’important creixement de població i l’augment progressiu de les derivacions dels 
controls de crònics per part de l’atenció especialitzada,  que no va seguit de la 
dotació pressupostària corresponent, tot i tenint xifres de contenció del nº de 
sol.licituts a Centelles (pot ser per l’alta activitat en investigació, que podria fer 
que es reduis l’utilització d’analisis habituals). 
 

EXTRACCIONS CENTELLES ANY 2012 
      
       
       
 EAP ESPECIALISTES LLEVADORA MUTUAM CADO TOTAL 
TOTAL 2687 1283 294 67 40 4.371 
       

EXTRACCIONS HOSTALETS ANY 2012     
       
 EAP ESPECIALISTES LLEVADORA MUTUAM CADO TOTAL 
TOTAL 1.436 515 116 3 138 2.208 
       

EXTRACCIONS SANT MARTI DE CENTELLES  ANY 2012     
       
 EAP ESPECIALISTES LLEVADORA MUTUAM CADO TOTAL 
CHV 169 34 3 0 1 207 
APA* 395 0 0 0 0 395 
TOTAL 564 34 3 0 1 602 
* a partir del 27 de març 2012     
       

EXTRACCIONS RESIDENCIA SANT GABRIEL  ANY 2012     
 EAP ESPECIALISTES TOTAL    
TOTAL 117 9 126    
       

EXTRACCIONS TOTALS ABS ANY 2012     
       
 EAP ESPECIALISTES LLEVADORA MUTUAM CADO TOTAL 
TOTAL 4.804 1.841 539 70 179 7.307 
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 EAP ESPECIALISTES  LLEVADORA  MUTUAM CADO 
CENTELLES 2687 1283 294 67 40 
HOSTALETS 1436 515 116 3 138 
ST. MARTÍ 564 34 3 0 1 



 

22  

 

���� ��!"��������������
�������������

�

���

����

����

����

����

����

!�(����� ���� ���� ��� �� ��

)
 ����� ���� ��� ��� � ���

 �*�%�$�+ ��� �� � � �

��� � ��!"��" �� ���#��
$� %&�&�% !��


 
 
Evolució Analitiques darrers 6 anys : 
Hi ha una tendencia a la baixa en el nombre total d’analisis, en l’últim any, la 
deceleració previa detectada a Centelles s’ha fet manifesta aquest any amb una 
clara baixada de determinacions. Pensem que l’alt nombre d’estudis en marxa a 
l’ABS pot justificar que hi hagin menys determinacions.  
 

��������#����$������   
        
 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 
CENTELLES 4.274 4.942 4.946 4.795 4.519 4.484 4.371 
HOSTALETS 1.883 1.809 2.290 2.221 2.250 2.211 2.208 
SANT MARTI 0 463 589 671 618 645 602 
RESID. ST. GABRIEL 0 0 0 141 127 114 126 
TOTAL 6.157 7.214 7.825 7.828 7.514 7.454 7.307 
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EVOLUCIÓ EXTRACCIONS ABS 2006-2012
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EBAs - Estadística Laboratori 2012 per Centres �
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Periode. Des de 01/01/2012 fins a 31/12/2012�
Tipus de pacient: AMBULATORI �
� � � � � � � � � � � � � � � � � �

CENTRES Any 

 
Sol.licit

% 
Det 

Totals % 
Det / 
Sol  % 

Cost 
Total % 

Cost / 
Det % Habita % 

Sol / 
Habit % 

Cos
/ ha % 
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Total EBAs 2012 14.795 -3,8 176.097 -7,5 11,90 -3,8 140.269,1 ��-.�� 0,80 
-

10,5 0,�2/1� -3,0 0,423 

-
0,
9 4,01 

-
14,
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  2011 15.385   190.416   12,38   169.426,5   0,89   ��*���� �� 0,427 �� 4,70 ��

Inclou Identificacions i ATB. � � � � � � � � � � � � � �
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Dades de Farmàcia  
 
DMA (despesa assignada de fàrmacia) real final de la nostra ABS al 2012 ha 
estat de  2.047.369 €  un 2,67% inferior al tancament del 2011 ( 2011: 
2.103.569€)  (2010: 2.253.481€)  (2009; 2.173.766 €)  (2008: 2.114.357 €)  
 
·  La diferència per tant ha estat a nostre favor de  56.200  €  
 

 
 
 
 
 
·  A les residències geriàtriques  de l’ABS es va identificar el metge 

prescriptor, per tal de racionalitzar la despesa de les mateixes, estan al 
capdavant en  l’ús dels genèrics i s’han estandarditzat les prescripcions.  

 

INDICADORS DE QUALITAT DE PRESCRIPCIO 
CODI UP NOM UP ANY 2012 VI EFG ENV EFG IMPORT 

1932 EAP GEN-DES 98,09% 54,26% 25,91% 
1982 RES.GAB GEN-DES 98,92% 53,07% 37,36% 
20390 RES.OLLE GEN-DES 96,64% 73,95% 46,10% 
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·  Complimentació informatització i consolidació de la recepta electrònica 

segons les directrius del SCS.  A desembre 2012  estavem al 94.13%, la 
mitjana d‘Osona del 86.37% , i de la Regio Sanitaria Centre del 86.4%. 
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·  Creació de circuit de medicació crònica  un cop comprovada aquesta pel 

seu metge responsable. 
 
·  Millora en la utilització de especialitats farmacèutiques genèriques (EFG):  

51.0 (2012), 45,12 (2011),  40,31 (2010) , 34,87 (2009) vs 32,1 (2008)  vs 
30,08 (2007) vs  26,58 (2006).  Ocupem el 3er lloc a la Comarca Osona, 
darrera Acut i Roda de Ter. 
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Per indicador global ocupem el segon lloc  entre les entitats de primaria 
d’Osona, per darrera de Vic Sud. 
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MALALTIES DECLARACIÓ OBLIGATÒRIA 2012  
 
Per a totes les malalties es va elaborar una definició de cas confirmat i una 
altra de cas sospitós. N’hi ha prou amb la sospita clínica per realitzar la 
declaració. 
Cas confirmat: Malaltia clínicament compatible, confirmada per laboratori. 
Cas sospitós: Malaltia clínicament compatible. 
El Sistema d’Urgències de Vigilància Epidemiològica de  Catalunya 
(SUVEC). Es tracta d’un telèfon (627 480 828) que aten les notificacions de les 
malalties de declaració urgent i/o els brots epidèmics que es produeixen fora 
de la franja horària els dies feiners i durant les 24 hores els dissabtes, 
diumenges i festius. 
AQUEST ANY CENTELLES :  0 brots 
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RECULL DE DADES DE RESIDÈNCIA SANT 
GABRIEL 2012:  

Dades recollides dins el període comprès del 01/01/2012 al 
31/12/2012 

1.-INGRESSOS: 
NOMBRE D'INGRESSOS TOTALS: 22 

1. Nivell assistencial assistit: 22 
·  PROCEDÈNCIA INGRESSOS: 

�  Domicili: 18 
�  Hospital Santa Creu de Vic: 2 
�  Hospital General de Vic: 1 
�  Trasllat altres residencies: 1 

GRÀFIC AMB PERCENTATGE: 

 
GRÀFIC AMB NOMBRE ENTER: 
 

 
 

�  INGRESSOS PER DESCANS FAMILIAR: 2   (Estada no >30 dies) 
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2.-ALTES:  
NOMBRE D'ALTES TOTALS: 19 

1. Èxitus a Residència Sant Gabriel: 10 
2. Èxitus a Hospital Santa Creu de Vic: 1 
3. Èxitus a Hospital General de Vic: 5 
4. Retorn al seu domicili (Alta assistencial al seu domicili): 3 

 
GRÀFIC AMB PERCENTATGE: 

 
GRÀFIC AMB NOMBRE ENTER: 
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3.-PLACES RESIDÈNCIA :  
NOMBRE TOTAL PLACES AUTORITZADES A RESIDENCIA SANT GABRIEL: 
 78. 
Totes elles assistides. 
 

4.-BAREMS PER EDAT:  

BAREMS PER EDAT RESIDÈNCIA: 
(nombre enter)
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5.-DISTRIBUCIÓ PER SEXE: 

DISTRIBUCIÓ PER SEXE
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6.-RESUM PERFIL USUARI:  
 

�  Edat mitjana: 84,11 anys. 
�  Sexe: Dones. 
�  Estat civil: Viudetat 
�  ��=��<C����0���>��    
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�

PROGRAMA SALUT I ESCOLA  
 

Les infermeres, Gemma Sayós i Anna Coma, han acudit als centres, IES Pere 

Barnils i Escola Sagrats Cors de Centelles,  durant una hora a la setmana 

aproximadament. Els alumnes a qui va dirigit el programa són els de 3r i 4r 

d’ESO, tot i que en fan ús i demanda alumnes de cursos superiors i/o inferiors. 

Els temes són:  

- Sexualitat i afectivitat 

- Salut alimentària 

- Consum de substàncies addictives 

- Maltractaments i violència 

- Salut mental 

- Salut social i entorn 

- Altres temes 

 

CONSULTA OBERTA DE LES 2 ESCOLES  

Durant el curs 2011-2012 s’han realitzat 15 consultes de les quals 9 han estat 

primeres i la resta successives. 

La mitjana d’edat dels alumnes és de: 14 anys. 
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TALLERS I ACTIVITATS REALITZATS ALS CENTRES ESCOLAR S 

·  TALLER DE PRIMERS AUXILIS   

Taller realitzat a 2 grups de BATXILLERAT, també al grup Arrel de 4rt ESO 

d’una de les escoles on el taller s’ha enfocat en una hora totalment teòrica i 

una de totalment pràctica on havien d’embenar i fer-se cures ells mateixos a 

part de muntar una farmaciola pel viatge de fi de cursa amb les coses bàsiques 

a endur-se 

·  SEXUALITAT  

Taller realitzat a 3 grups de 3r ESO on s’expliquen diferents mètodes 

anticonceptius, es parla de malalties de transmissió sexual, de diferents tipus 

de sexualitat, de l’embaràs no desitjat, del respecte a la parella i de com 

utilitzar bé un preservatiu. Es fa de forma participativa demanant opinions 

constantment 

 

·  ARTABAC  
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Es proposa als dos centres participar a artabac i decideixen no fer-ho. 

 

MASSATGE INFANTIL 2011-12    
 
Sara  Esteve Lucena, Infermera ABS Centelles, Monit ora de massatge 
infantil.  
�

�
�

Les sessions de MASSATGE INFANTIL es van iniciar com a grup post part  
l’any  2001  per la llevadora de l’ABS Centelles, Sr. Eulàlia Fierro, per oferir 
ajuda i suport durant el puerperi. 
 
Des de l’any 2008, les sessions de Massatge Infantil les imparteix una 
infermera de pediatria. Aquest canvi es proposa com una necessitat d’intentar 
disminuir les visites programades a consulta de pediatria envers preguntes  
freqüents sobre les cures del nadó 
 
L’augment progressiu de naixements i la manca de temps a les consultes fa 
necessària la creació d’un espai on les mares/pares puguin rebre informació i 
suport en dubtes en els primers mesos de vida del nadó. 
 
 
·  OBJECTIUS GENERALS 

o Proporcionar un espai i un temps adequat pels pares del nadó on 
compartir dubtes i inseguretats respecte el seu fill i ells mateixos. 

o Entendre la importància del tacte respectuós per apropar-se als nadons 
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o Apendre les diferents tècniques de massatge infantil, els beneficis que 
aquest genera i la manera d’alleugerir molèsties freqüents en el nadó. 

o Promoure hàbits de vida saludable en els pares de l’infant. 

o Donar coneixements de salut, alimentació i reforçar l’alletament matern. 
 
 

·  LINIA METODOLÒGICA 
 

o Es realitzen sessions d’ 1h.30’ de durada un cop a la setmana . L’any 
2011 es canvia el dia de l’activitat i passa a fer-se els dimarts, a la 
residència de St. Gabriel de Centelles, al seu gimnàs de la planta 
inferior. 

o La primera part de 45’ aproximadament, es dedica a la xerrada 
programada sobre puericultura i resoldre dubtes en general amb la 
participació de totes les mares. 

o Durant la segona part de la sessió es practica massatge infantil i es 
resolen preguntes i dubtes  de les mares de forma individualitzada. 

o S’entrega una enquesta en una de les últimes sessions. Es pretén 
valorar l’activitat en general, i si amb les xerrades i consells generals 
sobre puericultura i cures bàsiques del nadó front a trastorns lleus ( 
còlics, febre, diarrea/vòmits...) actuen amb més seguretat.  

 
·  DESCRIPCIÓ DE L’ACTIVITAT 

o Les sessions de MI es donen a conèixer a totes les mares i pares durant 
la 1era visita de revisió del nen sa que es fa entre els 5-15 dies de vida 
del nadó. 

o S’entrega un tríptic informatiu sobre les sessions que s’ofereixen, és 
aquí on s’entrega també  la fulla d’inscripció que han d’omplir i lliurar-la a 
recepció. 

o No hi ha un número màxim de places. 

o No hi ha obligació de sessions  mínimes ni màximes, els grups van 
creixent junts i normalment després  de les 16 setmanes del nadó van 
canviant , coincidint amb la incorporació de la mare al món laboral. 
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·  MATERIAL 

o El material utilitzat  : matalassos que es troben al gimnàs. Les mares 
porten  mantetes i oli d’ametlles dolces. La temperatura de la sala es 
manté elevada. 

o Material didàctic : fotocòpies sobre les diferents xerrades. 

o S’utilitza un nino nadó per ensenyar les tècniques de massatge més 
fàcilment. 

 
·  FITXA TÈCNICA 

Aquesta memòria inclou els nens nascuts  des del Juny del 2011 , que 
van iniciar les sessions de massatge infantil al setembre del 2011, fins els nens 
nascuts el Juny del 2012.  
 Per tant, el total de nens nascuts del juny del 2011 al Juny del 2012, és 
de 137, dels quals van participar un total de 57 nens, és a dir, un 41.6% dels 
nens nascuts a Centelles. Nascuts en mesos anteriors a aquestes dades han 
participat  8 nens. La participació de mares d’altres poblacions hem tingut un 
total de 4 nadons i 1 mare que va parir a Londres també ha assistit a les 
sessions. Aquest any també han participants 4 magrebines. Han assistit 2 
pares amb els nadons sense la mare. 
El total de participants ha estat de 71. 
 

 
Tipus d’activitat  Salut a la comunitat 
Entitat organitzadora ABS Centelles 
Dades realització  Setembre 2011 – Juliol 2012 
Responsable i titulació  Sara Esteve Lucena. 

Infermera ABS Centelles 
Col·laboració Eulàlia Fierro Girbau 

Llevadora ABS Centelles 
Pressupost de l’activitat 0 euros 
Cost de l’activitat Impremta gratuïta. Cedits per gentilesa Kops 

Española S.A  
Lloc de realització Gimnàs Residència St. Gabriel Centelles 
 

Número total de participants : 69nadons 
 
 
Nadons  

Mitjana 
Nadons 
sessió 

Màx. 
Nadons  
sessió 

Min. 
Nadons  
sessió 

Mitjana de 
sessions 
per nadó  

Màx. 
sessions 
per nadó 

Min. 
Sessions  
Per nadó  

69 10.5 20 1 6.5 18 1 
 

·  El 81,6% de les participants, han assistit a més de dues sessions. 
·  No s’ha detectat cap cas de depressió post- part. 
·  Edat dels nadons : Des de 15 dies – fins 8 mesos 
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·  RESULTATS ENQUESTA QUALIFICATIVA  
 

o De les 69 participants a Massatge Infantil , han omplert l’enquesta 
donada 39 mares. 

o La majoria de les vegades no es contesta l’enquesta perque les mares 
deixen de venir quan volen, tot i que se’ls hi recorda la importància 
d’omplir el qüestionari abans de que deixin de venir. 

o Aquest  curs 2011/2012, només s’ha entregat una enquesta, quan han 
vingut a 3-4 sessions seguides. S’han incorporat canvis, fem menys 
preguntes però més complertes i s’ha afegit una escala Goldberg per 
valorar possibles casos de depressió post- part. 

o L’any que ve, s’incorpora a l’enquesta una escala específica en la 
detecció de la depressió post-part, l’escala EDIMBURG en lloc de la 
Golberg i  es retiren preguntes que manquen d’importància i no 
aporten informació d’interès. 
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MEMORIA ACTIVITAT D’INVESTIGACIÓ 2012 
 
 

TOTAL:  1.174 Visites d’Investigació realitzades du rant 2012  
 

ESTUDIS 2012 CLASSIFICATS SEGONS LA FASE  
 

D’INVESTIGACIÓ 
 
 

Fase II Fase IIB Fase III Fase IIIB Fase IV Observacionals
2 2 21 2 3 3  

 
 
 
 

     
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
     
     

ESTUDIS 2012 CLASSIFICATS SEGONS EL PROMOTOR  
 
 

Novartis Boehringer Ingelheim Merck GSK Parexel AstraZen eca Sanofi Bayer Lab. Servier Lilly Almirall

2 5 8 9 1 1 2 1 1 2 1  
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ESTUDIS 2012 CLASSIFICATS SEGONS EL TEMA TRACTAT  
 
 

Dislipèmia Osteoporosis Vacunes Respiratori Diabetis Dol or
Hipertensió 

Cardio
Vacuna 

pediàtrica
Cardio Digestiu

1 1 8 4 7 2 5 3 1 1  
 
 

 
 
 
   

COMPARATIVA ESTUDIS ENTRE 2008 - 2012  
 
 

             
�
�
15 Estudis d’investigació es van iniciar durant 2012. 
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7 Estudis d’investigació es van finalitzar durant 2012*�
1 Estudi d’investigació iniciat al 2009 ha estat en seguiment al 2011 i 
2012 i encara continua on going. En la mateixa situació hi ha 9 estudis 
iniciats al 2010. 
 

299 Pacients han estat seleccionats per estudis d’investigació durant el 
2012, d’aquests 186 han estat randomitzats.�
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ACCÉS PERFIL MONITOR 
 
En compliment de la llei orgànica de protecció de dades (LOPD) i per garantir l’accés 
a les històries clíniques dels pacients que participen en els assajos clínics, es va crear 
el perfil monitor/auditor pels monitors i qualsevol persona de les autoritats reguladores. 
Aquest perfil compleix els següents requisits: 
 

7 Adjudicació de nom d’usuari i password al monitor/auditor un cop signada la 
normativa interna segons la LOPD. 

7 Identificació amb nom d’usuari i password del monitor/auditor per accedir a les 
històries clíniques. 

7 Accés només de lectura de la història clínica del pacient. 
7 Accés restringit només als pacients seleccionats que participen en un 

determinat estudi. 
 

 
REGISTRE CONTINU INFORMATITZAT DE TEMPERATURA 
 
Durant el primer trimestre del 2012 es va instal·lar un registre informatitzat continu de 
temperatures tant a Centelles com a Hostalets de Balenyà a les sales de medicació 
d’assajos clínics, a totes les neveres i congeladors dels centres. 
Aquest sistema dona avisos d’alerta quan hi ha una desviació de temperatura.  
 
 
ANNEX  
26-27 MARÇ 2012 INSPECCIÓ DE LES AUTORITATS JAPONES ES DEL 
MEDICAMENT 
 

Estefania Puigdomenech  
Marc Roca 
Carmen Alvarez  

�
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PUBLICACIONS, BEQUES i PONÈNCIES   
 

Publicacions revistes científiques- Beques: 
 
 1- XIII Beca d’Investigació a Osona , que concedeix l’ACMB a l’equip de 
Núria Puig, Montserrat Castells, Ignacio Saigi, Isabel Ramon, Maria Pastoret, 
Roger Codinachs i Sílvia Narejos  pel “Projecte de disseny i implantació d’un 
projecte d’educació sanitària dirigit a les persones amb diabetes mellitus tipus 2 
a la comarca d’Osona”. 
 
Participació en Jornades i Pòsters: 
Diferents equips de professionals del nostre centre han participat en jornades 
del sector Salut i Atenció Primària, amb la presentació de diferents pòsters i/o 
comunicacions.  
Durant l’any 2012 hem desenvolupat 4 treball 
 
Jornades 
1 - Jornades de Residents Unitat Docent ACEBA (5 octubre- Hostalets 
Balenyà) 
Comunicacions 
2 - Envelliment en Atenció Primària. Atenció a la Gent Gran a la 
Comunitat.Models d’atenció Integrada (11 febrer Universitat Vic, Màster 
d’Envelliment) 
 
Pòsters 
3 - Premi Jornada ACEBA 2012 a millor idea “ APPS Saludables” (14-15 
novembre - Poblet) 
 
4 -  Él Forum MIHealth 2012 Barcelona. 
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Línies de Recerca:  
 
    
Recerca en Assaijos: 
S’han realitzat  30 assaijos en diferents àrees mèdiques, i 3 estudis 
Observacionals. 
 
S’han practicat 1.174 visites de seguiment d’investigació 
 
Àrees mèdiques: 
-5 estudis Hipertensió arterial 
-1 estudi Dislipèmia 
-1 estudi Osteoporosi 
-7 estudis de Vacunes en Adults 
-4 estudis de Vacunes Pediàtriques 
-4 estudis de Respiratori 
-7 estudis de Diabetes Mellitus 
-1 estudi de Dolor Crònic 
-1 estudi Obesrvacional de Digestiu Colon Irritable 
-1 Estudi Observacional de seguiment  ACXFA amb sintrom. 
-1 Estudi de Dolor neuropàtic (Observacional Herpes Zòster) 
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ACTIVITATS FORMATIVES 2012 
 
La formació és una activitat fonamental per a la nostra ABS, està incentivada i 
comprèn tots els estaments (metges, infermeria i personal administratiu). 
 
Per un costat hi ha la formació intra-EAP i CONJUNTES ESPECIALITZADA  
dins del marc de sessions generals a l’ABS. Es planifiquen sessions mes a mes i 
es fan els dimarts i divendres de cada setmana representant unes 3 hores 
setmanals formatives.  
Durant aquest any 2012, s’han portat a terme sessions dels següents temes: 
 

- Sessions conjuntes Medicina i Infermeria setmanals 
- Sessions setmanals d’equip d’Infermeria 
- Sessions mensuals de Complexitat 
- Sessions mensuals conjuntes amb Salut Mental Consorci 

Hospitalari Vic 
- Actualització en Hiperuricemia i Osteoporosi (Dr Eduard 

Kanterewicz- CHV) 
- Formació per la Seguretat dels Pacients 
- Hipertròfia benigna pròstata. Criteris de Derivació (Dr Joan Uria- 

CHV) 
- Nova llei de Contencions ( Sessió conjunta Infermeria Residència 

St Gabriel. Sr Xavi Lòpez) 
- NECPAL (Dr Xavier Gòmez Batiste- Dr Carles Blay- Departament 

de Salut) 
- Sessions de Casos Clínics Pediàtrics 
- Visites no presencials (Dr Rafael Toribio- CHV) 
- Projecte Fòrum miHealth 
- Sessió Casos Clínics conjunta amb CHV (Dr Ignasi Saigi- 

endocrinoleg) 
- Formació pacient expert (Sra. Chon Gonzàlez – Sra Carme Boix- 

Departament Salut) 
- Insuficiencia Cardíaca (Dr Xavier Pla- CHV) 
- Cronicitat a Catalunya (Dr. Albert Ledesma- Director de PPAC 

Departament Salut) 
- Sessió conjunta Traumatologia CHV (Dr. Joaquim Rodriguez 

Miralles- Dr Piñana) 
- Tractament del Dolor ( Dra Nuria Molist – UGA- CHV 
- Seguretat del Pacient amb sintrom/ rentat de mans 
- Calculadora Bolo Insulina Basal 
- Avaluació de la Síndrome Tòxica (Dr Gimeno- Medicina interna- 

CHV) 
- Formació ACEBA 
- Sessió Radiologia Columna /Tòrax (Dr Cruixent- ICS) 
- Protocol Valoració Geriatrica integral/ PCC/ MACA 
- Ruta Assistencial Depressió 
- Vigilancia per la Salut (Dr Vilardell – CHV) 

Pel que fa a les activitats formatives extra - EAP aquestes han estat fetes pels 
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diferents estaments (metges, infermeria i personal administratiu). També hem 
efectuat les activitats formatives promocionades des del SISO. 
 
FORMACIÓ DEL PERSONAL 2012  
 
La formació és un element de competitivitat i de millora permanent.  
Durant l’any 2012 hem realitzat 22 activitats de formació al nostre centre pels 
diferents tipus de professionals. 
 
MEDICINA/PEDIATRIA: 
 
-  XXII Jornada medico-quirúgica de pediatria (feb - Barcelona) 
- II Curs de transtorn de l’aprenentatge (feb - Barcelona) 
- 26ª Jornada de pediatria ambulatòria (feb - Barcelona) 
- VIII Congrés de la Societat Catalano-Balear de Cures pal.liatives (març - Vic) 
- XLIII curs de postgrau. XVI endocrinologia pediatria (març - Barcelona) 
- XVI Curs d’actualització en Vacunes, Hospital Vall d’Hebrón (abr-Barcelona)  
- Curs de Detoxificación: su justificación a la luz de los datos actuales (abr -
Barcelona) 
- XXVI simposium de biorregulación de novedades terapeuticas (abr - Barcelona) 
- Curs Bàsic per la millora de l’atenció Pal.liativa a la comunitat (abr-jun - 
Hospitalet) 
- Curs de seguretat dels pacients en Atenció Primària (jul - Barcelona) 
- 1ª Jornada del grupo de trabajo de atención compartida niño-adolescente y 
adolescente-obesidad (nov - Barcelona) 
- Certificado buenas prácticas clínicas para investigadores (nov -Madrid) 
- XXVII curs en formació continuada en Pediatria d’Osona 2011-2012 (societat 
catalana pediatria- Osona)  
 
INFERMERIA / Tènics i Auxiliars: 
 
- Curs de vacunació del Departament de Salut (gen-jun - Barcelona) 
- Curs de seguretat dels pacients en Atenció Primària (jul - Barcelona) 
- Curs d’Infermeria experta en indicacio, us , autorització de procediments 
sanitàris en infermeria i Tic (oct - Madrid) 
- Pla integral de promoció de salut ,activitat física- alimentació saludable pafes 
(oct – Barcelona) 
- V jornada del pla integral de promoció de la salut –activitat física (paas) (nov- 
Barcelona) 
- Curs entrevista motivacional (oct- Barcelona) 
- VIII Jornada IDIAP Jordi Gol (abr- Bellaterra-Barcelona) 
 
ODONTOLOGIA:  
- Curs de seguretat del pacients en atenció primària (jul – Barcelona) 
- Curs online ortodòncia (desembre) 
 
ADMINISTRATIUS:  
 
- Curs de seguretat dels pacients en Atenció Primària (jul- Barcelona) 
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FORMALITZACIÓ 
CODI ÈTIC: 

·  Avaluació interna i externa en relació al compromis en matèria de 
RSC. 

·  Promoure el diàleg amb tots els grups d’interés. 
·  Afavorir la transparència en relació als processos d’avaluació i el 

dialeg. 
 

ÀMBIT LABORAL 
·  No discriminació, igualtat d’oportunitats i respecte a la diversitat.   
·  Mecanismes de diàleg amb les parts interesades. 
·  Incorporar mecanismes d’atenció al client. 
·  Respecte als Drets Humans. 

 
OCUPACIÓ: 

·  Foment de l’ estabilitat en l’ocupació. 
·  Promoció interna dels treballadors en la presa de decisions. 
·  Fomentar mesures d’harmonització de la vida laboral i familiar 

(flexibilitat horària per tenir cura dels infants...) 
·  Fomentar la qualitat de vida i la salud i seguretat en el lloc de feina. 
·  Negociació de les condicions laborals. 
·  Diferències salarials transparents i en funció de les cateories 

professionals. 
 
PERSONAL 
La responsabilitat social de l'empresa es la perspectiva de millorar les 
condicions de benestar personal i familiar dels recursos humans propis per 
aconseguir una millora dels objectius específics d'organització. 
 
1. Horaris flexibles: 
Mitjançant aquesta pràctica les persones treballadores assumeixen el 
control del seu horari de feina, introduint variacions en la dedicació diaria 
d'acord amb les necessitats que els marqui la seva agenda., d’aquesta 
manera es reduiex el retard i l'absentisme laboral, i així augmenta la 
motivació i constitueix un interessant incentiu a l'hora de la contratació i 
retenció. 
 
2. Setmanes laborals comprimides: 
 Aquesta pràctica permet al personal treballar més hores durant uns dies a 
la setmana a canvi de la reducció de dies laborals. 
Si bé no és la millor mesura per a la conciliació permet a la persona 
assalariada gaudir de caps de setmana més llargs o períodes vacacionals 
extra.  
 
3. Reducció de jornada: 
En el naixement d’un infant, tant el pare com la mare poden optar per reduir 
un terç o la meitat de la jornada amb la consegüent reducció de salari.  
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4. Treball a temps parcial. 
5. Beneficis extrajurídics:  
Plans de pensions, assegurances de vida, assegurances mèdiques.... 
6. Formació. 
 
SUPORT PROFESSIONAL 
L’ Empresa forma part del SPMAM (Servei de Prevenció i Medi Ambient 
Mancomunat) entre institucions  i centres sociosanitaris d’osona i el ripollés. 
 
L’Organització i els responsables de formació inclouen accions formatives 
un cop l’any en base  a les necessitats del sistema de gestió ambiental i 
prevenció de riscos laborals implantat. 

 
Programes de salut: 
 
És molt important en un ambient laboral mantenir relacions satisfactòries 
amb les persones, i també l'absència de les malalties físiques i 
psicològiques. 
 
PLANTILLA  
Personal en plantilla a l’any 2012. 
  

TITULACIÓ TREBALLADORS 
METGES 10 
PEDIATRES   4 
INFERMERIA   9 
LLEVADORES 1  
AUXILIARS 6  
ADMINISTRATIU 11 

 
SERVEI ODONTOLOGIA 

ODONTÒLEGS 3 
AUXILIARS 3  

 
ALTRES 
TREBALLADORA SOCIAL 1 
 
SERVEIS NO COBERTS PEL CATSALUT 

SERVEI DIETÈTICA 1 
HOMEOPATIA 1 
ACUPUNTURA 1 
PODOLOGIA 1 
PSICOLOGIA 1 

 
�
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ACTIVITATS PREVENTIVES DESENVOLUPADES 

 
Vigilància de la salut 
S’ha portat a terme una correcta vigilància de la salut en tots aquells 
treballadors en els quals ha estat planificada, així com en tots aquells que han 
necessitat d’una intervenció puntual. 

  
Objectius 
S’han acomplert el 100% (9 de 9) dels objectius planificats per aquest any, en 
quan a Prevenció de Riscos Laborals. 

 

 
 

Planificació d’activitats preventives 
S’ha seguit la planificació establerta per tal de portar a terme l’activitat 
preventiva planificada. 
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MEDI AMBIENT     

·  Seguiment i comunicació de l’impacte de l’activitat. 

·  Durabilitat i seguretat dels productes i/o serveis. 

·  Polítiques de compra favorables a la reducció de residus, i col·laboració  
amb els programes de recollida selectiva. 

·  Reducció dels consums d’energia i aigua. 

·  Establiment de sistemes de gestió ambiental, que incloguin tota la cadena 
de valor i suposi l’establiment i comunicació d’objectius. 

·  Inversions en millora. 

·  Formació ambiental i implicació dels treballadors. 

·  Aplicació del principi de precaució en relació als riscos potencials. 
�
�
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PROCEDIMENT DE FORMACIÓ AMBIENTAL  
 
OBJECTIU 
Establir la sistemàtica a seguir per portar a terme la planificació i  
execució de la formació ambiental. 
 
Formació interna: activitats formatives organitzades per les empreses que 
formen part del SPMA 
 
Formació externa: activitats formatives realitzades pels professionals de les 
empreses que formen part del SPMA que no han estat organitzades per les 
pròpies empreses. 
 
 
RESPONSABILITATS 
 
Responsables de formació: 

,  Elaborar el Plà de Formació en base a les necessitats de formació 
detectades. 

,  Vetllar perquè el Pla de Formació es porti a la pràctica. 
,  Portar el control de l’assistència a cursos i seminaris i resgistrar les 

accions formatives de caire ambiental realitzades. 
,  Elaborar l’informe anual de la formació realitzada. 
,  Arxivar la documentació que es generi fruit del desenvolupament 

d’aquest procediment. 
 
Direcció i Cap del Servei de Prevenció i Medi Ambie nt:  
,  Recollir i notificar les necessitats de formació ambiental als 

responsables de formació. 
,  Revisar i prioritzar les accions formatives. 
,  Decidir i informar de l’assistència a activitats de formació ambiental que 

no estan incloses dins el Pla de Formació 
 
Comitè de Direcció 
,  Aprovar el Pla de Formació i, si s’escau, les noves accions formatives 

que s’afegeixin a les programades. 
 

 Servei de Prevenció i Medi Ambient 
,  Lliurar el Pla d’acollida al personal de nova incorparació. 
�
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�

PLA DE FORMACIÓ 2012 
1. Curs de riscs biològic (punxades, esquitxades i gestió de residus) 
2. Curs teòric equips que formen part del Pla Emergència 

�
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Evolució de la recollida de residus del grup III
EAP Osona Sud / Alt Congost

2012
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ENQUESTES DE SATISFACCIÓ CATSALUT 2012  
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PUNTUACIÓ ASSOLIDA PER EAP D’ESTANDARDS DE QUALITAT  SQN 
2012 CENTELLES 

 
Sinequonum  

Criteri  Compliment 
d'estàndards  Total d'estàndards  Percentatge de 

compliment  
        

Criteri 2. 
Política i 
estratègia  

1 2 50,00%  

Criteri 3. Gestió 
de les persones 

de l'EAP  
4 5 80,00%  

Criteri 4. 
Aliances i 

recursos  
5 5 100,00%  

Criteri 5. 
Processos  20 21 95,24%  

Total. Avaluació  30 33 90,91%  
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SUBMINISTRAMENTS 
 
En les gràfiques següents es mostra l’evolució del consum, el cost total de 
l’energia i l’increment del cost de l’energia per Kwh consumit a les nostres 
instal·lacions. 

ELECTRICITAT 
 
Centelles 2008-2012 
 
 

 
 
 

TOTALS 2008 2009 2010 2011 2012 
Consum Kwh  72.368 76.061 72.387 75.379 74.213 
Emissió CO 2 

(kg.) 28.947 30.424 28.955 30.152 29.685 
 
Balenyà 2008-2012 
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TOTALS 2008 2009 2010 2011 2012 

Consum Kwh  17.315 19.013 18.042 16.493 16.411 
Emissió CO 2 

(kg.) 6.926 7.605 7.217 6.597 6.564 
 

Veiem que la tendència general d’aquest consum elèctric és la disminució. 
 

GAS 
 
Centelles 2009-2012 

 
TOTALS 2009 2010 2011 2012 
Consum 

Kwh 123.503 134.543 111.769 124.478 
 
Balenyà 2009-2012 
 
L'Ajuntament de Balenyà ens factura el gas a raó del 70% de la factura. A 
partir del 2013 tindrem comptador propi. 

 
 
TOTALS 2009 2010 2011 2012 
Import € 1.703,07 1.376,93 1.737,37 1.278,26 
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AIGUA 
 
Centelles 2008-2012 
 

TOTALS 2008 2009 2010 2011 2012 
m3 393 412 267 258 321 

 
Balenyà 2009-2012 
 

TOTALS 2009 2010 2011 2012 

m3 116 116 235 187 
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TELEFONIA 
 

TOTALS 2010 2011 2012 

Import (€) 
21.633,1

0 
20.433,0

2 
17.403,8

1 
    

Variació   -1.200,08 -3.029,21 
%   -5,5% -14,8% 

 
 
 
 

 
 
 

CONSUM TOTAL EAP 
 

 
 
 

     
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
    
      

Inclou Electricitat i Gas. 
 
 

Fixes i mòbils conjuntament. 
Majoritàriament estem a Telefònica/Movistar però també a 
Vodafone i Orange 
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Font: Comisión Nacional de Energía i Eurostat 

 
En aquesta gràfica s’observa l’evolució del preu per cada Kwh de consum. 
S’observa clarament l’increment lineal que ha sofert l’energia en els darrers 
anys. 
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