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Resum executiu

Enguany es publiquen per cinque any consecutiu els resultats nomi-
nals relatius al 2015 dels centres hospitalaris del SISCAT. L'edici6
dels informes de la Central de Resultats responen a una voluntat de
transparéencia i retiment de comptes, posant a |'abast de tothom la
informacioé sobre els resultats dels centres que proveeixen serveis de
salut i del sistema sanitari public en el seu conjunt, i volen ser instru-
ments de suport a la millora de la practica clinica a partir del bench-
marking i de la comparticié de les millors practiques. Aquests infor-
mes s'elaboren per I’Agencia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries (AQUAS)
per encarrec del Servei Catala de la Salut. Com altres vegades, tota
la informacié esta també disponible en fulls de calcul dinamics al
web de |'Observatori (http://observatorisalut.gencat.cat), aixi com
mitjancant els fitxers de dades obertes i d'infografies.

Destaca en primer lloc I'augment de I'activitat del conjunt d"hospi-
tals del SISCAT, amb 17.700 altes més, que suposa un canvi de ten-
dencia respecte als anys anteriors. Aquest augment de I'activitat es
veu reflectit en un augment de les altes médiques (4% d’increment)
i de les de cirurgia major ambulatoria (6,1%).

L'any 2015 s'ha avaluat la satisfaccid de les persones usuaries dels
serveis d'atencié hospitalaria amb internament. Tot i que les persones
gue han estat ingressades en centres hospitalaris puntuen la satisfac-
ci6 global amb un 8,4, destaca que la majoria de preguntes empitjo-
ren els resultats obtinguts en I'enquesta del 2012. Entre els aspectes
destacats, s'observa un lleu descens en el percentatge de pacients
gue indiquen que tornarien al mateix hospital (del 91,4% al 89,9%).
L'aspecte pitjor valorat és el menjar de I'hospital i un dels elements
gue presenten major variabilitat és la valoracio del temps a la llista
d’'espera, amb puntuacions que oscil-len entre el 53% i el 96%.

Pel que fa a I'adequacio, s'observa que es manté |'elevada variabilitat
entre hospitals en el percentatge de cesaries, amb xifres que van des
de I'11% fins al 62%. Enguany I'index ajustat inclou noves variables
d’ajust, que el fan més acurat. Aixi, I'index ajustat de cesaries mostra
una millora dels resultats dels hospitals de Sant Joan de Déu i Vall
d'Hebron respecte al percentatge brut. D'altra banda, cal assenyalar
que un 1,6% del total d'altes han sigut d'hospitalitzacié a domicili, i
que dintre de les altes per pneumonia, un 9,1% correspon a pneu-
monies sense complicacions.

Quant a efectivitat, s'observa un augment de la mortalitat a I'altaia 30
dies per a totes les causes analitzades, pel que es recomana estar atent
a I'evolucié d'aquest indicador. Pel que fa als reingressos a 30 dies, les
xifres es mantenen o milloren respecte al 2014, segons la causa.
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Un element clau que cal avaluar és la seguretat dels pacients. En
aquest sentit, les dades mostren una estabilitat en la mortalitat en
GRD de baixa mortalitat, tot i que hi ha diferencies significatives en
alguns hospitals. La mortalitat per complicacions greus evitables es
manté estable. D'altra banda, analitzant I’'evolucié de les taxes d'in-
feccié de localitzacié quirdrgica en la cirurgia protetica de genoll,
destaca la gran disminucié que s'observa en el darrer any, amb va-
lors que passen d'1,29% a 1,07%.

El context de limitacio en la despesa publica atorga una especial re-
llevancia a I'eficiencia. Aquest aspecte mostra una estabilitat en I'es-
tada mitjana per insuficiéncia cardiaca, que s"ha mantingut en 7,4
dies, i una disminucio per la fractura de coll de femur, que ha dismi-
nuit de 10,5 a 10,1 dies. El percentatge de cirurgia major ambula-
toria ha arribat al 59%.

A |'apartat de tecnologies de la informacié i la comunicacio, les da-
des mostren un augment del nombre d’hospitals catalans que utilit-
zen amples de banda superiors a 100 Mb, arribant a 11 centres du-
rant el 2015, i una expansio de la telemedicina, ates que un 69%
dels hospitals fan telediagnostic i un 52% teleconsulta.

Pel que fa a la docencia, Vall d'Hebron, Clinic, Bellvitge i Sant Pau
repeteixen com els hospitals preferits pels MIR. S'observa una di-
feréncia entre les preferéncies dels residents de medicina i d'infer-
meria: mentre els nombres baixos del MIR majoritariament trien hos-
pitals de nivell 11 2, els residents d'infermeria amb nombre d’ordre
més baix escullen també centres de nivell 3i 4.

Finalment, com a tema desenvolupat d’aquest any s'ha seleccionat les
urgencies hospitalaries. L'analisi en detall mostra un augment d’aques-
tes, especialment en els centres monografics. Les urgéncies als hospi-
tals del SISCAT han augmentat un 1,7%; als hospitals monografics un
7,8%. Els hospitals de nivell 3 i 4 atenen el 56% de les urgéncies
hospitalaries. Pel que fa a la seva classificacié al triatge, a un 35,7% de
les urgéncies se’ls ha assignat nivells de triatge 1, 2 0 3, els més greus.

Idees per emportar-se a casa

Un 1,6% del total d'altes han sigut d’hospitalitzacid

art’ Disminueix la satisfaccié global de les persones usuaries i
a domicili.

el percentatge de pacients que indiquen que tornarien al
La mortalitat en GRD de baixa mortalitat i la mortalitat per mateix hospital.
complicacions greus evitables es manté estable.

Es manté una elevada variabilitat entre hospitals en el

Disminueixen les taxes d'infeccio de localitzacié quirdrgica -
percentatge de cesaries.

en la cirurgia protetica de genoll (d'1,29% a 1,07%).

L'estada mitjana per insuficiéncia cardiaca es manté

Tdid PE . Augmenta la mortalitat a I'alta i a 30 dies per a totes
estable i disminueix per fractura de coll de femur.

les causes analitzades.

El percentatge de cirurgia major ambulatoria
ha arribat al 59%. Un 35,7% de les urgencies hospitalaries
se'ls ha assignat nivells de triatge 1, 2 0 3;
nomeés un 56% son ateses en hospitals
de nivell 31 4.

Hi ha un augment en el nombre d'hospitals catalans que
utilitzen amples de banda superiors a 100 Mb i una
expansié de la telemedicina.
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Introduccio

Aquest any 2016 es publiquen per cinque any consecutiu els resul-
tats nominals relatius a 2015 dels centres hospitalaris i d'atencié
primaria del sistema integral d’utilitzacié publica de Catalunya (SIS-
CAT) i per quart any en el cas dels centres sociosanitaris i de salut
mental. L'edicié dels informes de la Central de Resultats d’enguany
incorpora com a novetats I'informe de I'ambit de salut publica i I'in-
forme territorial. Esperem que aquests dos nous informes contribuei-
xin a completar i ampliar la visié dels resultats del conjunt del sistema
public de salut.

Els informes s'adrecen als responsables de planificacié i gestié dels
centres sanitaris i del sistema de salut, als professionals de la salut i a
la ciutadania. Responen a una voluntat de transparencia i retiment
de comptes, posant a I'abast de tothom la informacié sobre els re-
sultats dels centres que proveeixen serveis de salut i del sistema sani-
tari public en el seu conjunt. | volen ser instruments de suport a la
millora de la practica clinica a partir del benchmarking i de la com-
particié de les millors practiques.

Des del punt de vista conceptual, els resultats dels centres i del con-
junt del sistema haurien d'informar sobre la mesura en qué contri-
bueixen a assolir I'objectiu ultim del sistema de salut: la millora de la
salut de la poblacio. Es sabut, pero, que la salut ve determinada per
un conjunt de factors de naturalesa molt diversa (genetics, d’estils de
vida, socioeconomics, ambientals, condicions de treball, etc.), entre
els quals I'atencié sanitaria no és ni l'tnic ni tan sols el de més impac-
te. Els informes s’enfoquen a mostrar els resultats: sobre la capacitat
de respondre a les necessitats i les demandes de la poblacio, I’'equitat
i I'accessibilitat dels serveis i la seva efectivitat, eficiencia i sostenibi-
litat.

L'analisi i la difusio dels resultats constitueixen elements d’estimul a
la millora perqué permeten evidenciar diferéncies, destacar les mi-
llors practiques i experiencies d’exit, i veure com poden ser adapta-
des en altres contexts. La presentacié dels resultats identificant ca-
dascun dels centres és un exercici de transparéncia, és rellevant tant
per a la ciutadania com per als clinics i els gestors, i no persegueix
classificar els centres en millors o pitjors, sind compartir informacié
per aprendre els uns dels altres i aprendre també de la millor evidén-
cia disponible. Cada entitat proveidora, en veure els seus resultats i
els dels altres, ha d’examinar els factors estructurals, de procés i or-
ganitzatius que poden haver influit i la relacié entre ells.

Aquests informes els elabora I’Agéncia de Qualitat i Avaluacié Sani-
taries (AQUAS) per encarrec del Servei Catala de la Salut, perd han
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reutilitzacid de la
informacid sanitaria
disponible per a la
planificacid i la millora de
la qualitat assistencial

B E indicadors e
presenten de manera

separada per homes i dones

W L AQuAS ha estat
treballant en un estudi
qualitatiu per a conéixer
les necessitats d’informacid
en salut de la ciutadania

W Lo dudes també estan
disponibles en formatr
d’infografia i de dades

obertes

comptat amb la col-laboracié i suport de multiples professionals i
persones expertes de tots els ambits i nivells del sistema: donant la
seva opinio, exposant les seves experieéncies, analitzant i polint els
indicadors seleccionats, aportant les dades assistencials i de gestio;
en definitiva, fent possible una edicié millor i més completa.

Per caracteritzar els resultats dels centres s'ha seleccionat un conjunt
d’indicadors construits a partir dels multiples registres i enquestes
disponibles. L'analisi que es presenta és un magnific exemple de re-
utilitzacié de la informacio sanitaria disponible per a la planificaci¢ i
la millora de la qualitat assistencial.

Aquest any també s’inclouen nous indicadors, que pretenen aproxi-
mar de manera més acurada els resultats de |'atencié de salut. Cons-
cients de les diferencies per sexe en I'atencié a la salut (en I'accésien
els resultats), i responent a la Llei 17/2015, del 21 de juliol, d’igualtat
efectiva de dones i homes, sempre que és possible els resultats es
presenten de manera separada per dones i homes. Les taules amb els
valors de tots els indicadors que mostren centre per centre —el tret
diferencial de Central de Resultats— segueixen presents. Com altres
anys, tots els informes inclouen experiencies d'excel-léncia que per-
meten millorar els bons resultats assistencials, algunes de les quals
estan incloses a I'Observatori d’Innovacié en Gestid de la Sanitat a
Catalunya, i també s’inclou |'opinié de persones expertes.

Paral-lelament a I'edici¢ dels informes, es publiquen dos nous mono-
grafics que s'afegeixen als publicats fins ara. Aquests documents,
més breus, es focalitzen en temes especifics que es tracten amb major
profunditat. Un dels monografics presenta I'avaluacié del procés de
concentracio de la cirurgia oncologica digestiva d'alta especialitzacié
a Catalunya. L'altre presenta resultats de salut i del sistema de salut
de Catalunya comparats amb alguns paisos de I'OCDE.

Conscients de la importancia de transmetre la informacié sobre el
sistema sanitari a la ciutadania, un resum de la informacio inclosa als
informes es presenta en format d'infografia. En aquesta linia, en els
darrers mesos, I'’AQUAS ha estat treballant en un estudi qualitatiu
per a coneixer les necessitats d'informacié en salut que té la ciutada-
nia. Els resultats d’aquest estudi hauran de servir per adaptar els
continguts i formats dels propers informes.

Com altres vegades, tota la informacioé esta també disponible en fulls
de calcul dinamics disponibles al web de I'Observatori (http://obser-
vatorisalut.gencat.cat), aixi com mitjancant els fitxers de dades ober-
tes que, complint amb els estandards internacionals del W3C, es
posen a la disposicio de tothom al web de la Generalitat de Catalun-
ya (http://dadesobertes.gencat.cat/ca).

L’enquesta realitzada el 2015 a les persones responsables dels cen-
tres hospitalaris del SISCAT va mostrar que la transparencia, la infor-
maciod centre per centre i la possibilitat de fer comparacions eren els
aspectes més valorats dels informes, i que la Central de Resultats és
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una eina molt utilitzada en els drgans de govern dels hospitals i les
comissions de millora o qualitat. Es amb I'objectiu de millorar els re-
sultats de I'atenci¢ sanitaria a la ciutadania que tots els professionals
relacionats directament i indirecta amb aquest projecte treballem
cada dia.
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Dades generals

Més enlla de les dades, cal una cultura organizativa
que faci prevaler la millora continuada

. Lactivitat del conjum‘ L'activitat del conjunt d’hospitals del SISCAT ha augmentat respecte
d’/aospimls del SISCAT ha alll’any anterior. El 2015 s’han, produit 829.577 altes hospitalaries.
, L'increment respecte al 2014 és molt considerable, de 17.700 altes

augmentar respecte /ﬂ”)/ (2,2%), que suposa una mitjana de 49 altes més al dia.

anterior, amb una mitjana o
L'increment s’observa sobretot en les altes médiques (15.000 altes

de 49 altes més al dia més, un 4% d’increment respecte a I'any anterior), que han suposat
el 2015 un 48% del total d'altes. Les altes quirdrgigues mostren un

increment lleuger del 0,6% (2.500 altes quirtrgiques més que el

2014). Aquest és |'efecte combinat d'un increment d'altes de cirur-

gia major ambulatoria del 6,1% respecte a I'any anterior, (12.800

. Les altes que més  altes més) i una reduccié de les altes quirdrgiques hospitalitzades

Sincrementen son les d'un 4,7% (10.200 altes menys).

médz'ques (4%  Lincrement de cirurgia major ambulatoria és una tendencia cons-

tant en els centres del SISCAT i en els paisos del nostre entorn, que

) ) ) beneficia els pacients i millora el rendiment dels centres. L'increment

de CLrurgid major  generalitzat de les altes mediques suposa un canvi de tendeéncia res-

ambulatoria (6,1%) Pecte als anys anteriors i no sembla guardar relacié amb factors epi-
demiologics o de practica clinica.

d’increment) seguides de les

Evolucio del nombre i 428.083 430.618
d'hospitalitzacions 430.000 208782 414276
medlgues i quirargiques. 410.000 460-350—400.429
Hospitals del SISCAT, AMW
/\
2010-2015 390.000 396.640 398.959
386.179
370.000 382086 383-768
2010 2011 2012 2013 2014 2015
——Nombre d'hospitalitzacions médiques
K ——Nombre d'hospitalitzacions quirdrgiques /

De totes les altes, gairebé la meitat (49,1%) han estat ingressos ur-
gents. Mirant només les altes convencionals (amb ingrés en un llit
d'hospitalitzacio), el percentatge procedent d'urgencies ha estat del
67%. La complexitat de les altes és lleugerament superior a la de
I'any 2014 (el pes mitja GRD passa de 0,974 el 2014 a 0,979 el
2015).
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B o aises ateses a
hospitals generals basics i
hospitals de referéncia
(nivells 3 i 4) no arriben
al 50%

La proporci6 d'altes que s'han atés a hospitals generals basics i hos-
pitals de referéncia (nivells 3i4) no arriba al 50% (49,8%), un 45,5%
ho han estat a hospitals de referéncia i d'alta tecnologia (nivells 1 2)
i la resta (4,6%) correspon a centres monografics. Aquesta distribu-
ci6 s'allunya encara bastant del model de planificacié hospitalaria
que sustenta el nostre sistema hospitalari, on el resultat esperable és
que la major part de I'activitat de baixa complexitat sigui atesa en
hospitals de nivell basic.

f Nivell 4m: \

Distribucié del nombre
d'altes segons nivell
hospitalari. Hospitals del
SISCAT, 2015

B U 9% de les altes
Shan ates a centres de ['ICS
o d'empreses pribliques i
consorcis i el 51% en
hospitals que responen a

d altres models de gestié

hospitals
monografics
5%

. 4

Per modalitats de gestid, s'observa que un 24% de les altes dels
hospitals del SISCAT s’han atés en hospitals de I'ICS, un 25,1% en
centres gestionats per consorcis i empreses publiques adscrites o
participades pel CatSalut, i més de la meitat (50,9%) en hospitals
gue responen a altres models de gestié. Aquest darrer grup és el que
més ha augmentat la seva activitat I'any 2015 (més de 9.300 altes en
conjunt).

4 )

Nombre d'altes segons
modalitat de gestio.
Hospitals del SISCAT,
2014-2015

412.899 422.254

200.263 208.040

198.689 199.283

ICS EPiC altres

®2014 =2015

o 4

El sumatori dels imports del contracte CatSalut dels hospitals del
SISCAT ha passat de 3.876.270.077€ el 2014 a 4.045.832.526€ el
2015 (un increment d'un 4,4%).
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Satisfaccié de les
persones usuaries

Les persones que han estat ingressades en centres
hospitalaris puntuen la satisfaccié global amb un 8,4

L'enquesta de satisfaccié dels assegurats del CatSalut, que segueix el
Pla d’enquestes de satisfaccid (PLAENSA), s'ha centrat el 2015 en
I'atencio hospitalaria amb internament. S’ha passat un glestionari a
una mostra de més de 4.000 persones que han estat ingressades als
hospitals per analitzar la satisfaccié amb el servei rebut des de dife-
rents perspectives: accessibilitat als serveis, tracte dels professionals,
informacio, confort i aspectes organitzatius.

. La majoria de Els resultats sén considerats positius (75% o més de valoracions po-
sitives), amb |"Unica excepcié del menjar a I’hospital, tot i que la
majoria de preguntes (20 de 22) empitjoren els resultats obtinguts
resultats obtinguts en  en I'enquesta anterior sobre atencio hospitalaria amb internament,

/’enque‘sm del 2012 Aueesva fer el 2012.

La satisfaccid amb el servei rebut es puntua amb un 8,4 de mitjana

(sobre 10), lleugerament per sota del 2012. Els centres amb millors

puntuacions superen els 8,8 punts: I'Hospital d'Olot i Comarcal de la
. Sha reduir Garrotxa, 'Hospital Comarcal d’Amposta i I'lCO Badalona.

preguntes empitjoren els

lleugerament el percentatge g5 requit lleugerament el percentatge dels qui indiquen que torna-

dels qui indiquen que  rien al mateix hospital, encara que tots els hospitals del SISCAT pun-
tuen per sobre del 75% en fidelitat. L'any 2012 era un 91,4% i I'any
2015 ha sigut de 89,9%. Els centres amb millors puntuacions tenen
hospz’m[ caracter monografic: I'lCO Girona i la Fundacié Puigvert — IUNA.

tornarien al mateix

Cal destacar les diferencies que s'observen en la valoracié del temps
- La valoracié del temps  a la llista d'espera, amb puntuacions que varien entre el 53% i el
96%. Els centres més ben valorats en aquest aspecte son |'Espitau
Val d’Aran i I'Hospital Sant Joan de Déu d’Esplugues. Hi ha 25 hos-
entre el 53% i el 96%  pitals que no arriben al 75% de puntuacié.

a la llista d’espera varia

També s'observen diferéncies notables en aspectes com la disposicid
a escoltar-lo i fer-se carrec, donar la seva opinio, sentir-se en bones
mans i informacié coherent. Concretament, quant a la disposici6 a
escoltar-lo i fer-se carrec, les puntuacions varien del 83,5% al 98,7 %.
La puntuaci6 més alta I'obtenen I'lCO Badalona i I'lCO Girona. La
valoracié d'estar en bones mans és molt elevada, tots els centres
puntuen per sobre del 87% i la puntuacié més alta I'obtenen I'lCO
Girona, I'lCO I'Hospitalet de Llobregat i la Fundacié Hospital de I'Es-
perit Sant.
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En general, la valoracié que fan els usuaris dels aspectes no assisten-
cials relacionats amb el confort mostren una variabilitat elevada en-
tre hospitals. Els centres obtenen puntuacions sobre la tranquil-litat
per descansar que van del 71,3% al 95%. Els més ben valorats en
aquest aspecte son I'Hospital Sant Joan de Déu d’Esplugues i I'Hos-
pital de Cerdanya.

. El menjﬂr de /’/Jospitd/ El menjar de I'hospital és I'aspecte pitjor valorat, com en enquestes
anteriors, amb un rang de variabilitat que va del 46% al 89%. Tot i
aixo, hospitals de tots els nivells i ubicacions geografiques obtenen
bones puntuacions. Els hospitals amb millors puntuacions respecte al
menjar son |'Espitau Val d'Aran i I'Hospital Comarcal del Pallars.

és Laspecte pitjor valorar

Hospitals del SISCAT amb valors més alts i més baixos de
I'index de fidelitat

index de fidelitat %

ICO Girona 98,8
Fundacié Puigvert - IUNA 96,3
ICO I'Hospitalet de Llobregat 96,2
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 96,2
ICO Badalona 96,1
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI.) 95,0
Hospital de Terrassa 95,0
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 95,0
Hospital Clinic 94,9
Hospital Comarcal d’Amposta 93,8
Hospital Sant Llorenc de Viladecans 85,0
Fundacié Hospital Residencia Sant Camil 84,8
Hospital de Sabadell 84,8
Hospital del Vendrell 84,6
Fundacié Sant Hospital 83,8
Hospital General de L'Hospitalet de Llobregat 83,8
Pius Hospital de Valls 83,8
Hospital General de Vic 83,8

Hospital Universitari Sagrat Cor 81,3

Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 75,9
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Hospitals del SISCAT amb valors més alts i més baixos de
disposicio a escoltar-lo i fer-se carrec

Disposici6 a escoltar-lo i fer-se carrec %

ICO Badalona 98,7
ICO Girona 98,7
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 97,5
Hospital d’lgualada del CSA 97,5
Hospital Clinic 96,3
ICO I'Hospitalet de Llobregat 96,2
Hospital Platd 95,0
Hospital Comarcal de I’Alt Penedés 95,0
Hospital Comarcal d’Amposta 94,9
Hospital General de Catalunya 94,9
Hospital Santa Caterina 87,3
Hospital Sant Llorenc de Viladecans 86,8
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 86,3
Hosp. d’Olot i Comarcal de la Garrotxa 85,9
Hospital General de L'Hospitalet de Llobregat 85,0
Hospital General de Vic 85,0
Hospital General de Granollers 84,8
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 84,2
Hospital de Cerdanya 84,0
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 83,5

4 N

Valoracions mitjana,
index de maxima i minima de les
fidelitat (%) persones usuaries dels
100 diferents items.
Atencié hospitalaria
amb internament

La comoditat
de I'habitacio
(%)

Temps a la
llista d’espera
%

El menjar a Disposicé per

' i ) escoltar-lo i
hospital (%) fer-se carrec
(%)
Tranquil-litat )
per descansar a Sentir-se en
la nit (%) bones mans (%)
——total SISCAT ——minim maxim

. 4
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Bones practiques per conviure amb el cancer

El programa "Conviure amb el cancer" de I'lCO inclou una atencié biopsicosocial, inte-
gral i multidisciplinaria per millorar la qualitat de vida i el benestar dels pacients i els fa-
miliars, i també fomenta la informacio i la implicacié en la presa de decisions. L'objectiu
del projecte és millorar la qualitat de vida dels malalts i dels seus familiars i fer un acom-
panyament durant tot el procés de la malaltia.

°\

experiencia

El programa es va iniciar I'any 2011 i inclou 5 linies d'actuacio: hospital amable, educacié
per a la salut, serveis per a la salut, serveis de suport, recerca en medicina social i aliances
amb la societat.

Fins a I'actualitat, s"han realitzat 13 projectes, 3 exposicions, 50 tallers, 178 serveis de
mediacio, i hi ha participat més de 1.685 pacients i familiars. El programa també comp-
ta amb 18 col-laboradors/patrocinadors, i s’han fet una vintena de convenis amb institu-
cions publiques, privades, ONG i associacions.

Althaia sense Dolor

experiencla

Partint d’una experiéncia inicial centrada en el dolor postquirurgic, s'ha iniciat un projec-
te de millora del maneig del dolor en tots els pacients. El dolor és una sensacié subjecti-
va dificil d’analitzar i quantificar, que interfereix en el procés assistencial retardant la
recuperacio, allargant les estades hospitalaries i aportant experiencies negatives en el
procés del pacient.

A\

El projecte de la Fundacié Althaia persegueix |'alleujament del dolor a través d'una me-
todologia centrada en el pacient, sent ell qui valora el seu dolor i els professionals qui
adapten el protocol a les seves necessitats, es promou |I'apoderament del pacient per
mitja de la informacié i formacio previa.

Liderat per un metge/essa anestesista i un/a infermer/ra, el procediment esta estructurat
per capacitar a tots els professionals implicats. Les conclusions del projecte destaquen
gue el 90% dels usuaris i de les families reben informacié sobre la valoracié i el tracta-
ment del seu dolor per part de la infermera i el suport d'altres mitjans escrits com fulle-
tons, posters, xarxes socials, i també altres mitjans de comunicacié, com la radio i prem-
sa local, utilitzats per a la difusié del projecte. En el periode de dos anys les valoracions
del dolor amb I'escala visual analdgica han crescut més d'un 25% i els indicadors de
prevalenca del dolor mostren una millora de fins a un 13%.

Aquesta experiéncia forma part de I'Observatori d’'Innovacié en Gestié de la Sanitat a
Catalunya. Podeu trobar més informacio a: http://oigs.gencat.cat
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Adequacioé

Es manté una variabilitat elevada entre hospitals
en el percentatge de cesaries

Els indicadors d'adequacié de I'activitat hospitalaria orienten sobre la
qualitat tecnica de I'atencié i I'Us apropiat dels recursos. Els indica-
dors seleccionats d’aquest ambit es dirigeixen a estimar si les activi-
tats cliniques sén les apropiades, les diferéncies entre centres estan
justificades i s’eviten complicacions, riscos i costos innecessaris.

En aquest ambit, la comparacié de resultats entre hospitals és espe-
cialment Util com a estimul a la millora, perqué els indicadors tenen
un important significat per als clinics. La variabilitat entre centres,
per exemple, en el percentatge de cesaries, I'estada mitjana dels pa-
cients ingressats amb un mateix diagnostic o el percentatge d'inter-
vencions que es fan en régim ambulatori, un cop corregida per mo-
tius de complexitat, condicionants socioeconomics o altres, obre el
terreny a aprendre dels que obtenen millors resultats, a revisar la
practica clinica i reduir la variabilitat no desitjada.

L'adequacié de I'atencié inclou no prestar serveis en excés, en cir-
cumstancies en qué no esta indicat o amb modalitats inapropia-
des, on els riscos d'efectes indesitjables excedeixen els beneficis o
no hi ha evidéncia de beneficis. Tant el sobrediagnostic com el
sobretractament donen exemple d'inadequacié per excés que pot
perjudicar els usuaris comportant complicacions, riscos o moles-
ties innecessaries. La reduccié d'estades mitjanes i I'increment de
cirurgia major ambulatoria sén les principals estratégies per evitar
estades hospitalaries innecessaries i es tracten en I'apartat d’efi-
ciéncia.

B U 1,6% del total L'hospitalitzacié a domicili també té per objecte evitar I'estada del

pacient a I’hospital quan és possible prestar una atencié d’intensi-

o . < tat similar a casa i pot produir-se a continuacié d'una alta (alta

d’hospitalitzacié a domicili precog) o en substitucié d'un ingrés hospitalari. El 2015 els hospi-
tals del SISCAT van atendre 9.546 altes d’hospitalitzacié a domicili,
un 1,6% del total d'altes convencionals. Aquesta activitat es con-
centra en 25 hospitals de tots els nivells. Entre els hospitals que han
fet més altes d'hospitalitzacié a domicili es troben majoritariament
centres de nivell 1 i 2; en canvi, en termes relatius, els hospitals
amb un percentatge més elevat sén majoritariament centres de ni-
vell 31 4.

daltes han sigut
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Entre les practiques cliniques que aporten poc valor, el projecte Es-
sencial no recomana I'ingrés a I’hospital de pacients amb pneumonia
d’origen comunitari si previament no s'ha avaluat la seva gravetat
segons les escales pronostiques validades que ajudin a decidir,
d’acord amb la situacié del pacient, la idoneitat del nivell d"atencié.
Respecte a aquesta recomanacio, el 2015 un 9,1% de les altes per
pneumonia corresponen a pneumonies sense complicacions, amb
una variabilitat entre hospitals de I'1 al 40%.

El 18,1% dels parts del SISCAT el 2015 van ser amb cesaria, amb
una variabilitat entre centres molt notable, que va de I'"11% al
61,8%. Val la pena recordar que el percentatge de cesaries és molt
superior al de Suecia, Franca o Dinamarca. Els hospitals amb percen-
tatges de cesaries més baixos han estat |'Hospital de Terrassa, I'Hos-
pital de Santa Caterina i I'Hospital d’lgualada, i els més alts correspo-
nen a I'Hospital Comarcal d’Amposta, la Clinica Terres de I'Ebre i el
Centre MQ Reus.

Enguany, la Central de Resultats posa de costat el percentatge de
cesaries amb I'index ajustat, en el qual s’han introduit noves varia-
bles d'ajust. L'index ajustat permet visualitzar |'esforc que fan els
hospitals que atenen més parts de risc. Els hospitals Vall d’'Hebron i
Sant Joan de Déu d'Esplugues, amb un percentatge de cesaries lleu-
gerament superior a la mitjana del SISCAT, mostren indexs ajustats
inferiors a 1, indicant que presenten un percentatge de cesaries in-
ferior (del 0,8 i 0,9, respectivament) del que caldria esperar per la
complexitat que atenen. Els hospitals amb percentatges de cesaries
més elevats encapcalen també la llista de valors més alts en l'indica-
dor ajustat.
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Categoria de I'embaras

Variables d'ajust incloses
a I'index ajustat de
cesaries

Unic / multiple
Presentacié de natges

Historia de parts de la mare

Cesaria previa

Treball de part

Estres fetal

Obstruccio del treball del part

Anormalitat de forces del treball part
Altres complicacions. Treball de part i part.
Complicacions amb el cordd umbilical

Gestacio

Setmanes de gestacié
Pes del nado

Patologia cardiovascular
Hipertensi¢ arterial
Preeclampsia i eclampsia
Diabetis mellitus

Condicions i patologies de la | Diabetis gestacional

mare Malalties infeccioses maternes
Anemia

Epilépsia

Oligometrorragia

Obesitat

Els 10 hospitals amb percentatge de cesaries més baix

NUm. ranquing

NUm. ranquing en

el percentatge de < o
P g ajustat de
cesaries ..
cesaries
3 Hospital d'lgualada 1
del CSA
Hospital de la
4 Cerdanya 2
Hospital de
1 3
Terrassa
CSIH. de
10 |'Hospitalet-H. 4
Moisés Broggi
Hospital U. Arnau
8 de Vilanova de 5
Lleida
Hospital Sant Joan
29 de Déu (Esplugues 6
LI
Hospital
32 Universitari Vall 7
d'Hebron
Centre Hospitalari
13 (Althaia) 8
5 Hospital .Santa 9
Caterina
Fundacié Sant
> Hospital 10
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Els 10 hospitals amb percentatge de cesaries més alt |

NUm. ranquing

NUm. ranquing en

en I'index
el percerjtgtge de Centre ajustat de
cesaries .
cesaries
39 Clinica Girona 38
Hospital Verge de
37 la Cinta de Tortosa 39
Hospital Comarcal
38 Méra d'Ebre 40
Hospital General
43 de Catalunya 41
44 Espitau Val d'Aran 42
41 Clinica de Ponent 43
47 Centre MQ Reus 44
2 Hospital Comarcal 45
del Pallars
46 C||n|cal Terres de 46
['Ebre
Hospital Comarcal
45 d'Amposta 47

Lopinié experta M

Oriol Estrada

Direccié de processos transversals i aliances. Geréencia Territorial Metropolitana
Nord, Institut Catala de la Salut.

L'hospitalitzacié a domicili és una modalitat assistencial que no s’explica prou bé
amb I'analisi dels indicadors estandard d’hospitalitzacié convencional. En aquest
sentit, la introduccié a la Central de Resultats d'un indicador especific d"hospita-
litzacié a domicili té un valor inqUestionable ja que permet saber el seu impacte
sobre I'activitat del centre. Aquesta és una questié no estudiada en profunditat,
pero és de sentit comu pensar que per obtenir un impacte assistencial, organitza-
tiu i d'eficiéncia al centre, s'ha d'assolir un percentatge minimament significatiu
d’activitat domiciliaria. Recordem que la finalitat organitzativa (que no assisten-
cial) de I'hospitalitzacié a domicili és estalviar estades hospitalaries i alliberar re-
cursos per a destinar-los a altres actuacions especialitzades.

Com és obvi, per a fer valoracions més acurades, caldria tenir en compte el nivell
de complexitat del centre, la complexitat dels casos atesos a domicili, la producti-
vitat (episodis/any per professional), les estades domiciliaries per episodi o la inten-
sitat de cures (nombre d’intervencions de I'equip sanitari per dia d'estada domici-
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liaria). Tots aquests factors i d'altres condicionen |'especificitat d’aquest indicador,
i seria bo de cercar la manera d’introduir-los progressivament per a tenir un indi-
cador ajustat. Ara bé, en la seva definicié¢ actual, tot i ser un indicador brut, déna
una imatge clara de quins centres tenen una aposta estratégica i quins no.

D’altra banda, un altre aspecte que cal considerar és si I’hospitalitzacié a domicili
ha suposat una davallada progressiva els darrers anys en els episodis d'hospitalit-
zacié convencional de cada centre. Si no és aixi, caldria suposar que existeix una
duplicicitat de I'oferta assistencial o, fins i tot, una estratégia de “comptabilitat
creativa” pel que fa al nombre d’episodis d’hospitalitzacié a domicili.

L'index de Robson: I'experiéncia de I'Hospital de Palamés

El gener del 2014 varem implantar un registre informatitzat de parts que ens proporcio-
na, a més d’un llibre segur i fiable, el recull de més de 30 variables a partir de les quals
s'elabora un informe mensual tipus quadre de comandament de ['activitat mensual,
anual i el comparatiu amb I'any previ. A partir de les dades d’aquest registre, s’elabora
un segon informe amb |'estratificacio de les cesaries en els 10 grups de Robson.

A\

experiencia

Amb les dades que es recullen i la seva posterior analisi, es poden detectar variacions de
les mitjanes conegudes o increments de complicacions, i aixd ens permet treballar les
possibles causes, establint correccions com, per exemple, les taxes anormalment eleva-
des d'estrips perineals Ill i IV, que varen ser consecutius a I"Us d'episiotomies centrals.
Amb els grups de Robson podem analitzar la nostra taxa de cesaries en parts induits i
revisar el protocol d'induccio i les seves indicacions.

Pero per millorar I'eficacia d'aquest registre seria necessari estendre’n I'Us a tot el siste-
ma sanitari, mitjancant la seva incorporacio, per exemple al CMBD-HA, i la publicacié de
manera semblant a com es fa al MSIQ o a la Central de Resultats.
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Efectivitat

Augmenta la mortalitat a I’alta i a 30 dies
per als diagnostics analitzats

Els indicadors d’efectivitat seleccionats orienten sobre els resultats
de la practica hospitalaria en la resolucié dels problemes de salut i
també aporten informacié valuosa sobre variabilitat entre centres.

. Caldra estar atent a  La mortalitat hospitalaria s'ha analitzat per patologies seleccionades

(un conjunt de causes que inclou ICC, ictus, pneumonia, fractura de

féemur, hemorragia gastrointestinal i cirrosi hepatica) i per causes es-

mortalitat a 30 dies pecifiques (IAM amb elevacié ST, insuficiéncia cardiaca congestiva,
ictus i fractura de coll de féemur) i s’han triat indicadors de mortalitat
a 30 dies per tenir en compte les diferéncies en les derivacions a al-
tres dispositius.

Llevolucid i tendencia de la

En conjunt s'observa un augment respecte al 2014 de la mortalitat a
30 dies tant per patologies seleccionades com per causes especifi-
gues perd aquests canvis “a pitjor” sén molt menors si s’examina la
mortalitat hospitalaria on també hi ha un augment, molt petit, de
sols un punt decimal. Totes aquestes dades, tanmateix, s"han de veu-
re amb precaucio i ser examinades en periodes més llargs de temps,
mirant les tendéncies, ja que un repunt com I'actual en la mortalitat
a 30 dies pot formar part d'una fluctuacié puntual, tot i que s’han de
tenir en compte altres factors que després es comentaran.

Evolucié de la mortalitat % 14
a l’alta i la mortalitat a 11,9 121 s 121
. . 12 ’ 11,2
30 dies per patologies -_ —
seleccionades. Hospitals 10
del SISCAT, 2009-2015
\
8 91 9 8,9 8,9
86 8,1 8,1
6
4
2
0
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
e==Mortalitat a I'alta  =====Mortalitat a 30 dies
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W Eis reingressos a 30 dies
per patologies seleccionades

es mantenen en un 9,6%

Hospitals del SISCAT amb valors més baixos i més alts de
mortalitat a 30 dies per patologies seleccionades

Mortalitat a 30 dies ai;:.ltii:t
Centre MQ Reus 0,00
Fundacié Puigvert - IUNA 0,26
Hospital General de Catalunya 0,50
Clinica Terres de I'Ebre 0,55
Hospital Sant Rafael 0,56
Clinica Girona 0,65
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 0,69
Clinica del Valles 0,83
Hospital Universitari Sagrat Cor 0,83
Hospital de la Cerdanya 0,87
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 1,15
Hosp. d’Olot i Comarcal de la Garrotxa 1,20
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI. 1,22
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 1,26
Hospital Santa Maria 1,26
Hospital de Palamos 1,28
Hospital Comarcal d’Amposta 1,31
Hospital del Vendrell 1,35
ICO I'Hospitalet de Llobregat 1,51
ICO Girona 1,61

Nota: els valors marcats en verd i vermell sén significativament inferiors o
superiors a la mitjana de Catalunya, respectivament.

Els reingressos a 30 dies per patologies seleccionades es mantenen
en 9,6%, igual que I'any anterior. Per interpretar correctament les
dades, cal recordar que I'indicador de reingressos a 30 dies per cau-
ses seleccionades inclou fins a 12 malalties. La Central de Resultats
mesura, a més a més, els reingressos per complicacions de la diabetis
i per ICC, que milloren respecte I'any anterior, i per MPOC, que es
manté estable. L'any 2015 es mantenen alguns hospitals amb di-
ferencies significatives respecte a la mitjana de Catalunya.
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Hospitals del SISCAT amb valors més baixos i més alts de
reingressos a 30 dies per patologies seleccionades

Reingressos a 30 dies al;:ii;(t
Clinica Girona 0,00
Clinica Salus Infirmorum 0,00
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI.) 1,12
Hospital Santa Maria 0,59
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 0,79
Hospital de Palamds 0,74
Hosp. d’Olot i Comarcal de la Garrotxa 0,86
Hospital Comarcal d’Amposta 0,59
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 0,87
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 0,98
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 1,09
Hospital Universitari de Bellvitge 1,14
Hospital de Campdevanol 1,11
Clinica del Valles 0,89
Hospital Universitari Sagrat Cor 1,03
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 1,14
Hospital Municipal de Badalona 1,19
Hospital Sant Llorenc de Viladecans 1,22
ICO I'Hospitalet de Llobregat 1,42
ICO Badalona 1,39

Nota: els valors marcats en verd i vermell sén significativament inferiors o
superiors a la mitjana de Catalunya, respectivament.

Es prou coneguda i debatuda la relacio, per una banda, entre la du-
rada de I'estada hospitalaria i les readmissions i, per I'altra, entre les
readmissions i la mortalitat a 30 dies o0 més. Existeix una relacié in-
versa entre aquests parametres. Es pot guanyar en eficiéncia si es
redueix |'estada hospitalaria, pero si el malalt no esta estable i recu-
perat a |'alta (una alta prematura), o si no hi ha una bona coordina-
ci6 amb I'atencié primaria, el risc de reingrés, amb els majors costos
gue comporta, és forca alt.

Respecte a la mortalitat I'explicacié encara és més simple: sols pot
ser readmés aquell que esta viu. Es abundant i variada la literatura
que examina aquests indicadors, amb conclusions desiguals, com
també ho son la multiplicitat de patologies, majorment croniques,
examinades. La millora de la qualitat i I'efectivitat requereix optimit-
zar els 3 indicadors: I'estada hospitalaria, les readmissions (aquelles
especialment previsibles) i la mortalitat a 30 dies.
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W Aquestes dades
serveixen perqueé cada
entitat proveidora examini
els resultats en funcid dels
factors estructurals, de

Procés i organitzatius

Pel que fa a I'embolisme pulmonar, la mitjana de casos als hospitals
del SISCAT és del 0,13%, amb valors que varien del 0% al 3,3%.

Hospitals amb percentatges més baixos i més alts d’embolisme
pulmonar

Embolisme pulmonar %

Hospital Municipal de Badalona 0,00
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 0,00
Hospital Comarcal d’Amposta 0,00
Espitau Val d'Aran 0,00
Hospital de la Cerdanya 0,00
Hospital Platd 0,02
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant 0,02
Clinica del Valles 0,02
Hospital de Sant Celoni 0,03
Clinica Salus Infirmorum 0,03
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 0,19
Hospital Comarcal del Pallars 0,21
Hospital Clinic 0,21
Hospital Univ. Joan XXIIl de Tarragona 0,21
Hospital Universitari de Bellvitge 0,22
Institut Guttmann 0,25
Hospital Universitari Vall d"Hebron 0,26
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 0,27
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 0,29
ICO Girona 3,36

S'ha de reiterar una vegada més que la idea darrere d'aquests indi-
cadors de qualitat com sén els de resultats, en aquest cas la mortali-
tat (hospitalaria i als 30 dies) i les taxes de readmissié, un cop fets els
ajustaments necessaris per tenir en compte I'heterogeneitat (case
mix) dels pacients, és la d'interpretar o explicar les variacions que
existeixen per les diferencies, més dificils d'observar, en la qualitat
del serveis proveits, és a dir, en els processos assistencials i I'organit-
zacio dels serveis. Cada entitat proveidora, en veure els seus resultats
i els dels altres, ha d’examinar cap endins els factors estructurals, de
procés i organitzatius que poden haver influit i la relacié entre ells.

Pel que fa a I'ictus isquemic, el principal indicador d’efectivitat que
s'utilitza és el temps porta-agulla, que és l'interval de temps que
transcorre entre I'arribada del malalt al centre de referéncia i I'inici
del tractament trombolitic. En aquest sentit, la mediana per al con-
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junt de Catalunya va ser de 40 minuts. S'observa una reduccié con-
siderable en els darrers exercicis, fruit de la introduccié d'objectius
per part del Servei Catala de la Salut. Especialment destacable és la
reduccié de prop del 20% en el temps porta-agulla entre els anys

20141 2015.
60 Mediana de temps
50 5 porta-agulla en
40 >2 21 48\ trombolisi intravenosa
v . . N -
E % 40 per ictus isquemic
s (mediana en minuts)
20
10
0
2011 2012 2013 2014 2015
==Mediana de temps porta-agulla (minuts)

W Lopinié experta

Francesc Purroy

Neuroleg, Hospital Universitari Arnau de Vilanova de Lleida, coordinador de la
Unitat d’Ictus i professor de la Universitat de Lleida

El tractament dels pacients amb ictus isquémic ha viscut dues revolucions. La pri-
mera va succeir fa una mica més de 20 anys, amb el primer article al 1995 que va
demostrar I'eficacia i seguretat del tractament fibrinolitic endovends. Durant
aquestes dues decades d’experiéncia hem apres, mitjancant estudis descriptius i
assajos clinics, que I'edat no ha de ser una limitacié per a aquest tractament i que
és més important la qualitat de vida de les persones que pateixen un ictus isqué-
mic. A més, la finestra terapéutica s’"ha ampliat de les 3 hores inicials a les 4,5
hores. Actualment, gaudim d’'una segona revolucié de la qual som protagonistes.
En els darrers dos anys s’han publicat cinc estudis, un d’ells catala (REVASCAT) i
una metanalisi de tots ells (Goyal M, et al. Lancet 2016), que han demostrat la
seguretat i major eficacia del tractament endovascular (trombectomia mecanica)
mitjancant stents extraibles associat al tractament fibrinolitic endovends en aque-
lles persones amb un ictus isquemic degut a una oclusié proximal de la principal
artéria cerebral, I'arteria cerebral mitja. En els propers anys ens resta el repte
d’'estendre aquesta terapia a la major part del sistema sanitari catala o d'establir
els millors circuits pergue un major nombre de persones amb ictus agut en pu-
guin gaudir de manera similar al que es va fer amb el teleictus per a ampliar el
nombre de persones que es beneficien del tractament fibrinolitic endovends.
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Hospitals del SISCAT amb valors de mortalitat a 30 dies per sobre i sota dels valors esperats (2013, 2014 i 2015)

. \VEIETIES Fractura de

Nivell . . . IAMEST ICC .

i Unitat Proveidora seleccionades coll de femur
hospital

2013| 2014| 2015] 2013 | 2014 | 2015 | 2013 | 2014 | 2015 | 2013 2015 | 2013 | 2014 | 2015
e

4

Hospital Universitari de Bellvitge
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Hospital Clinic

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona
Hospital Mutua de Terrassa

Hospital de Sabadell

Hospital del Mar (Parc Salut Mar)
Hospital Universitari Sagrat Cor
Hospital General de Catalunya

Hospital Verge de la Cinta de Tortosa
Centre Hospitalari (Althaia)

Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital de Terrassa

Hospital General de Vic

Hospital General de Granollers
Fundacié Hospital Residencia Sant Camil
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Hospital d'lgualada del CSA

Hospital de Mataré

CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi

 Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Clinica Girona
Clinica Salus Infirmorum
Hospital de Figueres
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant
Hospital de Palamds
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI
Hospital de Sant Celoni
Hospital Municipal de Badalona
Hospital Comarcal de Sant Bernabé
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell)

 Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital Sant Rafael
Hospital Santa Caterina
Hospital Santa Maria
Pius Hospital de Valls
Hospital Platé
Clinica de Ponent
Clinica Terres de I'Ebre
Hospital de Mollet

&

Hospital Comarcal d'Amposta
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes
Centre MQ Reus

Hospital del Vendrell

Clinica del Vallés

Espitau Val d'Aran

Hospital de Campdevanol
Fundacid Sant Hospital

Hospital Comarcal Méra d'Ebre
Hospital Comarcal del Pallars
Hospital de Puigcerda

Hospital de Cerdanya

Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI)
Fundacid Puigvert - IUNA

Institut Guttmann

ICO I'Hospitalet de Llobregat

ICO Girona

ICO Badalona

00000 900 © O 00000 00000000000 0000000000000000000000000 9}
0000

Valors més alts (diferéncies estadisticament significatives)
[ ] Valors iguals als esperats
[ ] Valors més baixos (diferéncies estadisticament significatives)
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Hospitals del SISCAT amb valors dels reingressos a 30 dies i embolisme pulmonar per sobre i sota dels valors esperats (2013, 2014 i 2015)

Nivell
hospital
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i\ Hospital Universitari de Bellvitge
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Hospital Clinic

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona
Hospital Mdtua de Terrassa
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Hospital General de Catalunya
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Centre Hospitalari (Althaia)
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Hospital de Terrassa

Hospital General de Vic

Hospital General de Granollers
Fundacid Hospital Residéncia Sant Camil
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
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CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi
Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Clinica Girona
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Pius Hospital de Valls

Hospital Plato
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Clinica Terres de I'Ebre
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Hospital Comarcal d'Amposta
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Centre MQ Reus

Hospital del Vendrell

Clinica del Valles

Espitau Val d'Aran

Hospital de Campdevanol

Fundaci6 Sant Hospital

Hospital Comarcal Méra d'Ebre
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Seguretat

Es manté estable la mortalitat en GRD de baixa mortalitat,
amb diferencies significatives en alguns hospitals

Els indicadors de seguretat constitueixen eines d'alerta sobre la qua-
litat assistencial, que detecten |'aparicié de resultats no desitjats i/o
no esperats, o en una magnitud diferent a I'esperada, i orienten a la
conveniencia de revisar que la practica assistencial sigui la correcta.
Cal ser prudent en la interpretacié d’aquestes dades, i no identificar
determinats resultats com a signes de mala praxi. En primer lloc per-
que les situacions cliniques son uniques i irrepetibles i els métodes
d’ajust no expliquen el 100% de la variabilitat. D'altra banda, cal
tenir present que les politiques per evitar efectes adversos passen
necessariament per millorar-ne la deteccio, i aixi podriem trobar que
un millor registre es tradueixi en un pitjor resultat.

Amb aquestes precaucions, un dels indicadors seleccionats és la mor-
talitat en GRD de baixa mortalitat, que es manté estable en el 0,07 %,
igual que el 2014. L'index ajustat de mortalitat en GRD de baixa mor-
talitat mostra 3 hospitals amb valors significativament més baixos (ca-
s0s ocorreguts vs. esperats) i 4 hospitals amb valors significativament
més elevats. Dos d'aquests 4 hospitals ja presentaven el 2014 indexs
ajustats més alts amb diferéncies estadisticament significatives.

Hospitals dels SISCAT amb valors més baixos i més alts de
I'index ajustat de mortalitat en GRD de baixa mortalitat

Mortalitat en GRD de baixa mortalitat ai;:ii:t
Hospital d’lgualada del CSA 0,00
Clinica Girona 0,00
Clinica Salus Infirmorum 0,00
Clinica Terres de I'Ebre 0,00
Centre MQ Reus 0,00
Clinica del Valles 0,00
Espitau Val d'Aran 0,00
Hospital de Campdevanol 0,00
Hospital de la Cerdanya 0,00
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues L) 0,00
Institut Guttmann 0,00
ICO I'Hospitalet de Llobregat 0,00
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H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant
Hospital MUtua de Terrassa

Fundacié Sant Hospital

Hospital Sant Pau i Santa Tecla

Hospital Universitari Sant Joan de Reus

Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona
Hospital de Sant Celoni
Hospital de Figueres

Hospital Comarcal Méra d'Ebre

Nota: els valors marcats en verd i vermell sén significativament
inferiors o superiors a la mitjana de Catalunya, respectivament.

1,34
1,38
1.41
1,51
1,59
2,04
2,26
2,35
2,37
2,71

/ Hospital Comarcal Méra d'Ebre

index ajustat de
mortalitat en GRD de
baixa mortalitat.
Hospitals del SISCAT,
2015

Hospital de Figueres
Hospital de Sant Celoni
Hospital U Doctor Josep Trueta de
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Fundacio Sant Hospital
Hospital Mutua de Terrassa
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Centre Hospitalari (Althaia)
Hospital Comarcal d'Amposta
Hospital Universitari de Bellvitge
Hospital de Matar6
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell)
Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa
Hospital Universitari Sagrat Cor
Hospital General de Granollers
Fundacié Hospital Residéncia Sant Camil
Hospital Comarcal del Pallars
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital General de Vic
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Univ. Joan XXIIl de Tarragona
Hospital Clinic
Hospital del Vendrell
Hospital Santa Maria
Hospital del Mar (Parc Salut Mar)
Hospital de Palamés
Hospital de Mollet
Clinica de Ponent
Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Hospital Platé
Fundacio Puigvert - IUNA
Hospital Municipal de Badalona
Hospital Comarcal de I'Alt Penedés
Hospital de Terrassa
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa
Hospital Comarcal de Sant Bernabé
Hospital Santa Caterina
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Pius Hospital de Valls
Hospital Sant Rafael
Hospital de Sabadell
Hospital General de Catalunya
ICO I'Hospitalet de Llobregat
Institut Guttmann
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI)
Hospital de la Cerdanya
Hospital de Campdevanol
Espitau Val d'Aran
Clinica del Valles
Centre MQ Reus
Clinica Terres de I'Ebre
Clinica Salus Infirmorum
Clinica Girona
Hospital d'lgualada del CSA
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La mortalitat per complicacions greus evitables indica pacients que - La mortﬂ/imtper
han desenvolupat complicacions greus i han mort. Aquest indicador,
que valora la capacitat de recuperar un pacient que ja ha presentat
complicacions greus, es manté gairebé estable, passant del 25,3 evitables es manté estable
I'any 2014 al 25,6.

comp[imcz'om greus

Quant als indicadors seleccionats d’'infeccié nosocomial proporcio- . Shan produi't
nats pel Programa VINCat, no s'han observat diferencies significati-
ves en les taxes del 2015 comparades amb les de I'any anterior. o ,
Tanmateix, si s'observa |'evolucié anual de les taxes des de 2008 i es Slgmﬁmtzm en les taxes
comparen aquests valors amb les taxes agregades corresponents a d’infe‘c‘c‘io’ de localitzacid
tot el periode de vigilancia (2008-2015) es pot constatar que s'han
produit reduccions molt significatives en les taxes d'infeccié de loca-
litzacié quirtrgica en la cirurgia protética de genoll. prot@’tl'm de ggnoﬂ

reduccions molt

quirirgica en la cirurgia

Distribuci6 de la taxa global de bacteriémia en funcié del
grup d’hospitals. Hospitals del SISCAT, 2007-2015
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Nota: grup 1: més de 500 llits; grup 2: entre 200 i 500 llits; grup 3: menys de 200
llits.
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Programa de Control de la Infeccié6 Nosocomial i Politica Antibiotica (INPA), Hos-
pital de la Santa Creu i Sant Pau

experiencla

L'any 2009 a I'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau es va crear el Programa de Control
de la Infeccid Nosocomial i Politica Antibiotica (INPA) davant I'evidéncia que els models
organitzatius classics eren insuficients per assolir els resultats que la societat ens exigia.
Es van designar 22 infermeres i 10 metges/esses referents que es van estructurar en 9
nodes funcionals, en funcié de la incidéncia i/o de la gravetat de les consequéncies de
les infeccions en les diferents arees de I'hospital. Els nodes estan formats per un/a met-
ge/essa i una infermera de la unitat de control d’infeccions i almenys un metge i una
infermera referents de les seves arees assistencials. Els seus objectius son realitzar inter-
vencions de millora globals o locals en les seves arees de treball.

Y

Des de 2009 s’ha objectivat una millora significativa en els indicadors de procés (higiene
de mans, profilaxi antimicrobiana, vacunacié antigripal), aixi com en els indicadors de
resultat (prevalenca d'infeccié nosocomial, bacteriémia per catéter, pneumonia del ven-
tilat i diverses infeccions de localitzacié quirdrgica). Aixi mateix, els membres del Progra-
ma de control de I'INPA s'han implicat amb éxit en el control de diversos brots epide-
mics.

El programa es basa en compartir el coneixement, descentralitzar la gestié i promoure la
coresponsabilitat per a la millora continua del control de les infeccions nosocomials.
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Eficiencia

I’estada mitjana s’estabilitza en 6,1 dies i el percentatge de
cirurgia major ambulatoria arriba al 59%

L'estada mitjana global dels hospitals del SISCAT s’ha anat reduint
progressivament any rere any fins a estabilitzar-se en 6,1 dies. La
disminucié d’estades mitjanes s'ha fet a expenses dels dies que el
malalt esta innecessariament ingressat a |I"hospital, exposat al risc i la
incomoditat que comporta, i s’ha de contemplar com una millora en
la qualitat de I'atencié.

Entre els factors que influeixen en aquesta estabilitzacié de I'estada
mitjana global probablement cal pensar que al llarg dels darrers anys
s'ha anat produint una reduccié de les estades en els hospitals amb
estades més llargues i que, per tant, tenien més marge de millora.
D'altra banda, cal tenir present que a mesura que es potencia la ci-
rurgia major ambulatoria i altres modalitats alternatives a I’'hospitalit-
zacié convencional, la capacitat de reduir els dies d’'estada dels pa-
cients que ingressen en hospitalitzacié convencional es veu limitada.

En comparar |'estada mitjana, o raé de funcionament estandard, de
diferents hospitals cal tenir en compte, a banda de la complexitat
atesa, que la preséncia de dispositius de subaguts o convalescéncia
en el territori és molt diversa, condicionant la facilitat per derivar
pacients i per tant I'estada mitjana de I"hospital.

Distribucio dels 25
hospitals del SISCAT Clinica Salus
A 2,0 Infirmorum &
segons la rad de
funcionament estandard. 15 |COIHospitalet de
Hospitals del SISCAT, ' Lobregat
2015 1,0 'W-iiii- SISO SOOI
£y ICO Girona
05 ___HSant Joan de Déu
(Esplugues LI)
0,0
- > .. # Raé de funcionament estandard
Lestada mitjana per | y

insuficiéncia cardiaca sha

mantingut en 7,4 dies,  \jesinteres que I'estada mitjana global presenta I'estada mitjana per

iperﬁﬂctu;’d de coll determinades patologies. L'estada mitjana per insuficiéncia cardiaca
s'ha mantingut el 2015 en 7,4 dies, igual que el 2014. En canvi,
I'estada mitjana per fractura de coll de femur ha disminuit de 10,5
a 10,1 dies dies el 2014 a 10,1 dies el 2015,

de femur ha disminuit
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Hospitals del SISCAT amb valors més baixos i més alts d’estada
mitjana en fractura de coll de fémur

Estada mitjana Dies
Hospital Santa Maria 3,0
Hospital Sant Rafael 4,0
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 5,7
Fundacié Sant Hospital 6,5
Hospital Comarcal de I’Alt Penedés 7,0
Hospital d’lgualada del CSA 7.0
Hospital Univ. Joan XXIll de Tarragona 7,2
Fundacié Hospital Residencia Sant Camil 7,3
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 7.4
Hospital Sant Llorenc de Viladecans 7,6
Hospital Clinic 11,5
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 12,6
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 12,8
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI. 12,9
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 12,9
Hospital Universitari Vall d"Hebron 13,7
Hospital Universitari Sagrat Cor 13,8
Clinica Terres de I'Ebre 15,7

Hospital Universitari de Bellvitge 16,1

Hospital General de Catalunya 17,6

. E[percenmtge de  El percentatge de cirurgia major ambulatoria és del 59%. La variabi-

litat entre hospitals és encara molt elevada i ofereix un marge de mi-

llora si tots els centres adopten les practiques d'aquells que presenten

ambulatoria és del 59%  millors indexs de substitucié. En comparar el percentatge de CMA
entre hospitals cal tenir en compte, a més del nivell hospitalari i la
casuistica atesa, que la compra d'activitat per reduir llistes d'espera
mitjancant clausules especifiques a determinats hospitals afecta tam-
bé la seva comparabilitat.

cirurgia major

Hospitals del SISCAT amb percentatges més alts i més baixos
de CMA

CMA

Clinica de Ponent

Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital de Campdevanol

Fundacié Hospital de I'Esperit Sant

Hospital de Mollet

48 CENTRAL DE RESULTATS Ambit hospitalari. Dades 2015



HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi L. 72,1
Hospital Platd 72,1
Hospital Sant Llorenc de Viladecans 71,9
Hospital de Sant Celoni 71,5
Hospital Municipal de Badalona 71,3
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 43,0
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 39,3
Clinica Girona 38,7
Hospital Universitari de Bellvitge 35,9
Hospital General de Catalunya 35,4
Espitau Val d'Aran 28,2
Institut Guttmann 23,9
Fundacié Puigvert - IUNA 23,6
ICO I'Hospitalet de Llobregat 13,8

Clinica Salus Infirmorum 5,7

Implantacié de la metodologia Lean en I'area quirargica de I'Hospital Residéncia
Sant Camil

&
El Lean Management és un model de gestié dissenyat per aconsequir processos fluids a ?:)
través de fer només allo que genera valor des del punt de vista del client i eliminar el U
malbaratament. El correcte funcionament de I'area quirurgica és clau per a la bona gestio é._‘)
d’'una organitzacio sanitaria. El nostre objectiu va ser augmentar, mitjancant I'aplicacié de o
mesures Lean, |'eficiencia de I'area quirdrgica de I'Hospital Residencia Sant Camil. 5

Es va fer un estudi prospectiu a I'area quirtrgica mitjancant I'analisi de la situacio real a
través de I'enfocament Lean de millora continua, utilitzant el cicle PDCA de Deming, I'ei-
na A3, i el concepte d’standard work, entre d'altres. Després de I'aplicacié de les técni-
gues Lean en els tres quirofans, el temps interquirdrgic de 60-80 minuts s'ha estabilitzat
en 40 minuts, disminuint aixi en un 30%. Aquesta millora ha suposat la realitzacié d'una
intervencié més per quirofan/dia o, el que és el mateix, 15 intervencions/setmana. L'esta-
bilitzacié del temps interquirdrgic també ha permes disminuir un 50% el nombre d'inter-
vencions anul-lades per manca de temps. Les 226,8 intervencions per mes de mitjana han
passat a una mitjana de 260,3 intervencions mensuals.
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Dades economiques

Els indicadors de la Central de Balancos dels hospitals del SISCAT
relatius a la rendibilitat dels ingressos i rendibilitat economica mos-
tren una millora el 2014, amb valors que tornen a ser positius. Tam-
bé I'indicador dels recursos generats mostra un valor positiu i aug-
menta lleugerament respecte al 2013.

Per tal d'interpretar els resultats, cal analitzar I'evolucié dels ultims
anys. La millora del resultat de I'any 2012 responia majoritariament
al decalatge temporal entre la implementacié del Pla de mesures
urgents per a la sostenibilitat del sistema sanitari public anunciat pel
Departament de Salut al marg del 2011 i els Plans d’ajustament que
van posar en funcionament els hospitals que, en la majoria dels ca-
sos, van comencar a tenir efecte a partir del segon semestre del
2011 i la repercussi6 de tot I'any 2012. Els dos ultims anys s'han
mantingut les mesures d'austeritat, al 2013 generant unes perdues
similars a I'augment de la carrega impositiva que van haver de supor-
tar les entitats, de forma que, sense tenir aquest efecte, el resultat
s’hauria equilibrat malgrat la disminucié dels ingressos, i al 2014,
malgrat el manteniment sense variacié de les tarifes de contractacio
de la prestacio de serveis assistencials del Servei Catala de la Salut, el
resultat millora, constatant I'esforc realitzat per les entitats de provi-
si6 de serveis d'atencid especialitzada per adaptar els recursos als
iNgressos.

Cal assenyalar que és una situacio feble per la pressio de la demanda
assistencial, I'augment del cost d’alguns tractaments de medicacié
hospitalaria de dispensacié ambulatoria i la previsié de la recuperacio
progressiva del poder adquisitiu dels professionals del sector. El cash-
flow generat no és suficient per fer front a la necessitat d'inversions
consequéncia d'un envelliment dels equipaments forca elevat.
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La rendibilitat dels ingressos d’explotacié mostra una gran variabili-
tat entre hospitals, amb 13 centres amb rendibilitats negatives i 10
centres que superen el 3%. Respecte al cash flow generat, la majoria
dels centres presenten valors positius i només set hospitals tenen
valors negatius el 2014, practicament a prop del zero.
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Es manté I'evolucié positiva dels indicadors de solvencia, liquiditat i
endeutament, que milloren en el conjunt dels hospitals respecte a I'any
2013. També es manté la reduccié dels ingressos per unitat produida i
la reduccié dels costos en relacié amb |'activitat. Per poder fer front al
creixement de I'activitat assistencial per millorar les llistes d'espera, s'in-
crementa la plantilla en un 0,82% i també s'augmenta la jornada de
treball. Al'any 2014 la productivitat dels centres continua augmentant.
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Hospitals dels SISCAT amb valors més alts i més baixos de
cash flow generat

Cash-flow generat %

Clinica de Sabadell, SLI 14,3
Hospital Platd FP 12,2
Clinica Girona S.A. 10,5
Clinica Salus Infirmorum 10,1
Hospital Sant Rafael 9,9
Fundacié Puigvert 9,9
FP Institut Guttmann 8,5
Parc Sanitari Sant Joan de Déu - Hospital General 8,4
Centre Medic Quirtrgic de Reus, S.A. (SAGESSA) 6,9
Hospital Comarcal d’Amposta 6,9
Corporacié de Salut del Maresme i la Selva 0,5
CSI — Hospital Transversal (Moises Broggi i Hospitalet) 0,5
Consorci Sanitari del Maresme 0,0
Hospital Universitari de Bellvitge -0,3
Clinica Terres de Ponent S.L.U. -0,6
Hospital de Viladecans -0,7
Consorci Sanitari de I’Alt Penedes -0,7
Hospital Universitari Vall d"Hebron =11
Hospital Universitari de Lleida Arnau de Vilanova -1,9

Hospital Universitari de Tarragona Joan XXII -4,1
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Tecnologies de la informacié
| la comunicacié

Més hospitals catalans utilitzen amples de banda superiors a
100 Mb i s’estén la telemedicina.

L'aplicacié de les TIC en els hospitals d’aguts segueix una evolucié
constant. Cada any més centres incorporen solucions TIC i imple-
menten noves tecnologies per a la millora de I'atencié presencial o
no presencial.

Aquest capitol analitza alguns dels indicadors del mapa de tenden-
cies que realitza anualment la Fundacié TIC Salut mitjancant I'en-
questa a les entitats proveidores del sistema sanitari public de Cata-
lunya. Per I'any 2015 s’ha seleccionat un indicador d’estructura i tres
indicadors d'utilitzacié de tecnologies en |'assisténcia.

B /7 centres utilitzen  Dels resultats de I'enquesta de I'any 2015 es desprén que un 86%
ﬂmp[ey de banda de més de dels hospltalf, utilitzen un ample de,banda, superior a 10 Mblper con-
nectar-se a I’'entorn sanitari a través de I'anella TicSalut. D'aquests,

100 Mb 11 centres utilitzen amples de banda de més de 100 Mb.

Hospitals del SISCAT amb ample de banda a xarxa >100 Mb

Consorci Sanitari de Terrassa

Consorci Sanitari del Maresme

Fundacié Institut Guttmann

Hospital de Viladecans

Hospital Universitari Arnau de Vilanova

Hospital Universitari de Bellvitge

Hospital Universitari Doctor Josep Trueta de Girona

Hospital Universitari Joan XXIIl de Tarragona

Hospital Universitari Vall Hebron

ICS - Universitari Germans Trias i Pujol

Institut Catala d’Oncologia

. Un 69% dels /oospitdls La practica de la telemedicina continua I'evolucié positiva dels da-
rrers anys. Un 69% dels centres hospitalaris manifesten que realitzen

an telediagnostic i un . . . .
f & telediagnostic, un 52% teleconsulta i el 17,5% telemonitoratge.

52% teleconsulta
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Imatges Pirineu

L'objectiu del projecte és I'enviament telematic d'imatges entre alguns hospitals del Piri-
neu, com és el cas de I'Hospital de la Seu d'Urgell, i el centre Clinica de Ponent de Lleida.
Fins fa un temps les imatges de les mamografies s'enviaven en format paper i placa per
correu especial. Actualment hi ha un circuit d’enviament de les imatges entre PACS que
permet al radioleg diagnosticar des de la seva estacié de treball. D'aquesta manera hem
assolit una millora en la seguretat del trasllat de les dades i, per part de |I'Hospital de la
Seu d'Urgell, una disminucié de la despesa en impressié¢ de plagues i enviament de pa-
queteria.

Y

experiencia
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Docencia

Vall d’Hebron, Clinic, Bellvitge i Sant Pau repeteixen com els

M/ mitjana en el
nombre dordre en el MIR
dels 3 primers residents que
han triat un hospital és
una indicador del seu
prestigi

W 5 nombres baixos del
MIR majoritariament

trien hospitals de
nivell 112

B Eure els hospitals triats
pels residents d'infermeria
amb nombre d’ordre més
baix hi ha també centres de

nivell 3 1 4

hospitals preferits pels MIR

El nimero d'ordre obtingut a I'examen MIR pels residents que trien
un hospital es considera un bon indicador de la seva capacitat
d’atraccié. Encara que I'eleccio d'especialitat i centre ve condiciona-
da per factors de naturalesa molt diversa, una mitjana baixa en el
nombre d’ordre en el MIR dels 3 primers residents que han triat un
hospital s'accepta comunament com una mostra de prestigi.

L'atraccié docent dels hospitals mostra poques oscil-lacions en el
curt termini i aixi els 4 primers hospitals el 2015 s6n els mateixos i en
el mateix ordre que els que van ser triats el 2014: Vall d'"Hebron,
Clinic, Bellvitge i Sant Pau.

Hospitals del SISCAT amb valors més baixos de la mitjana de
I'ordre dels 3 primers MIR

Hospital Universitari Vall d’"Hebron 16
Hospital Clinic 35
Hospital Universitari de Bellvitge 45
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 61
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 161
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI 208
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 228
Hospital de Sabadell 350
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 811
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 886

Dels 10 hospitals amb la mitjana més baixa en |'ordre dels 3 primers
MIR que I'han triat I'any 2015, 9 sén hospitals de nivell 1 0 2 i hi ha
un hospital de nivell 3.

El resident de medicina amb millor nota que ha escollit un dels hos-
pitals catalans ha estat el 2015 4rt en numero d’ordre en tot |'Estat
espanyol.

L'eleccié de centre pels residents d'infermeria segueix un patré dife-
rent: entre els 10 centres escollits amb puntuacié més baixa hi ha 4
hospitals de nivells 3 i 4.
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Hospitals del SISCAT amb valors més baixos de la mitjana de
I'ordre dels 3 primers residents d’'infermeria

Hospital Clinic

Hospital de Sabadell

Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI.)
Hospital Santa Caterina

Hospital de Palamos

Hospital Universitari Vall d’"Hebron

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau

Hospital del Mar (Parc Salut Mar)

Hospital General de Vic

CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi
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Tema de I'any: urgéncies

Augmenten les urgencies hospitalaries, especialment
en els centres monografics.

. Els /Jospz'mls de nivell 3 L'atenci6 a les urgéncies constitueix una prioritat del sistema sanitari
i 4 atenen el 56% de les per l? sgva mag.nltud (nombre de cpnta.cteis/any), I |mpacte.s.oo'al (im-

' . _ portancia que li atorga la ciutadania, distres personal, familiar i labo-

urgencies /7051011‘611617165 ral) i la complexitat clinica, organitzativa i de gestié d'una activitat

gue per la seva propia naturalesa no podem planificar amb certesa.

Els ciutadans esperen del sistema sanitari una atencié a les urgéncies
gue resolgui el problema de salut, en el minim temps, amb informa-
ci6 entenedora del procés, confort i respecte a la intimitat i no haver
d’'esperar a urgencies si és que han d’ingressar.

/. urgencies als  Els serveis d'urgencies dels hospitals del SISCAT han ates el 2015
/Jospz'mls el SISCAT han 3.192.851 urgéncies (dades de fac.tyraoo), fet que suposa una mitja-
na diaria de 8.761 (amb una variacié per centres que va des de menys

augmentar un 1,7%; d'una urgéncia de mitjana fins a les 530). Per nivell d’hospitals, els
hospitals de nivell 3 i 4 atenen el 56% de I'activitat urgent, els de ni-

als hospitals monografics , , \ cls
vell 112 un 40% i el 4% restant s'ha atés a centres monografics.

un 7,8%

L'activitat dels serveis d'urgencies del conjunt d’hospitals del SISCAT
ha augmentat durant I'any 2015 en un 1,7% respecte al 2014, amb
un comportament molt diferent segons el nivell de I'hospital: els
hospitals monografics han augmentat la facturacié d'urgencies un
7,8% respecte I'any passat i els d'alta complexitat (nivells 1 i 2) han
augmentat un 4,4%, mentre que les urgencies facturades pels cen-
tres de nivell més basic (3 i 4) s’han reduit en un 0,6% de I'any 2014
al 2015. S'observa, doncs, un increment de |'activitat urgent en els
grans hospitals i una reduccié en els de menor nivell de complexitat.

El Pla de Salut de Catalunya 2011-2015 contempla una transforma-
ci6 del model d'atencié a les urgéncies per respondre millor a les
demandes d'atencié immediata. L'objectiu és atendre aquestes per-
sones en els nivells més adequats —els centres d'atencié primaria, per
exemple—, consolidar I'atencié telefonica i, en consequéncia, reduir
el volum d'urgéncies hospitalaries a aquelles que realment necessi-
ten ser ateses en un hospital.

W 41/ 35,7% de les  Per aixo s'ha establert un sistema comd de triatge i s’han organitzat
els serveis sanitaris d'atencié a les demandes immediates en base
territorial i d'acord a les necessitats i caracteristiques de cada zona.
nivells de triatge 1, 203  E135,7% de les urgencies ateses als hospitals del SISCAT I'any 2015

els han estat assignats nivells MAT (Model Andorra de Triatge) 1, 2 i

., .
urgencies se'ls ha assignat
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3. La variabilitat per centres és molt gran (del 2,4 al 75%) i és possi-
ble que, a més de diferéncies en el nivell de gravetat de les urgéncies
gue acudeixin als hospitals, respongui també a diferencies en la clas-
sificacio i el registre de I'activitat. En properes edicions de I'informe
s'inclouran dades dels temps d'urgencies.

La mortalitat a urgéncies ha estat del 0,1%
També cal destacar el paper del servei 061 CatSalut Respon, que

déna atencid telefonica i atén totes les demandes de salut, tant ur-
gents com d'informacio sanitaria.

Hospitals del SISCAT amb valors més baixos i més alts
d’urgencies de nivell de triatge 1, 2i 3

Urgeéncies nivells 1, 2i 3 %

Hospital General de Vic 74,5
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 61,8
Hospital de Campdevanol 53,1
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 52,8
Hospital Clinic 52,3
Hospital Universitari de Bellvitge 51,6
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 51,5
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 50,2
Hospital de Mollet 47,8
Hospital Platd 46,6
Hospital de Terrassa 23,1
Hospital Comarcal d’Amposta 22,8
Hospital Municipal de Badalona 20,2
Fundacié Hospital Residencia Sant Camil 19,4
Hospital Santa Caterina 17,1
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 13,4
Espitau Val d'Aran 2,4
Hospital Santa Maria 0,0

Clinica Girona 0,0

Clinica Salus Infirmorum 0,0
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Relacio i fitxes dels
indicadors analitzats

Nom indicador Capitol

Ample de banda a Xarxa TicSalut

Tecnologies de la Informaci¢ i la
Comunicacio

Bacteriemia de cateter vascular vends

Seguretat

Bacteriemia de catéter venos central associada a la nutricid parenteral

Seguretat

Cash flow generat

Dades Economiques

Cirurgia major ambulatoria

Eficiencia

Cost estimat per UME assistencial

Dades Economiques

Donacid de viu en el trasplantament renal Efectivitat
Donants cadaver valids Efectivitat
Donants valids de mort en asistolia Efectivitat

Endeutament

Dades Economiques

Estada mitjana de I'atencié hospitalaria

Eficiencia

Import del contracte CatSalut

Dades generals

fndex de case mix

Dades generals

index de fidelitat amb els serveis hospitalaris

Satisfaccio de les persones usuaries

index de satisfaccié global amb els serveis hospitalaris

Satisfaccié de les persones usuaries

index d'organs trasplantats per donant valid

Efectivitat

Infeccié de localitzacié quirtrgica d’organ-espai

Seguretat

Ingrés per UME assistencial

Dades Economiques

Ingressos en hospitalitzacié domiciliaria

Eficiencia

Ingressos urgents

Adequacié

Liquiditat

Dades Economiques

Mitjana de les puntuacions dels tres primers residents que han triat

'hospital Docéncia
Mortalitat a 3 mesos en trombolisi intravenosa aillada per ictus isquémic Efectivitat
Mortalitat a urgéncies Efectivitat
Mortalitat en GRD de baixa mortalitat Seguretat
Mortalitat en pacients que han desenvolupat complicacions Seguretat
Mortalitat hospitalaria a I'alta per patologies seleccionades Efectivitat
Mortalitat a 30 dies per patologies seleccionades Efectivitat
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Nom indicador

Capitol

Nadons amb gran prematuritat Adequacié
Negatives familiars Efectivitat
Pacients en codi infart atesos en menys de 120 min (ECG-bal6) Adequacié
Parts per cesaria Adequacié
Percentatge d’embolisme pulmonar Efectivitat
Pneumonies sense complicacions Adequacié

Productivitat ajustada del personal assistencial equivalent

Dades Economiques

Raé d’ambulatoritzacié quirtirgica estandard Eficiencia
Ra6 de funcionament estandard Eficiencia
Reingressos a 30 dies per causes seleccionades Efectivitat

Rendibilitat dels ingressos d’explotacio

Dades Economiques

Rendibilitat economica

Dades Economiques

Satisfaccio de les persones usuaries

Satisfaccio de les persones usuaries

Serveis de teleconsulta

Tecnologies de la Informaci¢ i la
Comunicacio

Serveis de telediagnostic

Tecnologies de la Informaci¢ i la
Comunicacio

Serveis de telemonitoratge

Tecnologies de la Informacié i la
Comunicacio

Solvencia

Dades Economiques

Supervivencia a 3 mesos amb recuperacié completa en trombolisi

intravenosa aillada per ictus isquéemic Efectivitat
Taxa de profilaxi adequada de cirurgia colo-rectal Seguretat
Temps entrada sala-bald de pacients en codi infart Adequacié
Temps fins la intervencio per fractura de maluc Adequacié
Temps porta-agulla en trombolisi intravenosa per ictus isquemic Adequacié
Ulceres de pressi6 Seguretat
Urgéncies de nivell MAT 1, 2i 3 Adequacié
Urgencies ingressades Adequacié
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AMPLE DE BANDA A XARXA TICSALUT

Descripcié: Ample de banda de connexioé existent a I'entorn sanitari.

Possibles respostes:

¢ No hi ha connexio

e Connexid <2 Mb

2 Mb < Connexié <4 Mb

4 Mb < Connexié = 8 Mb

e 10 Mb < Connexié < 50 Mb
e 50 Mb < Connexié = 100 Mb

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Enquesta TIC i Salut a Catalunya 2015. Fundacio TICSalut.

\
BACTERIEMIA DE CATETER VASCULAR VENOS

Descripcié: Taxa d’episodis de bacteriemia relacionada amb I"Us de cateters venosos ajusta-
da per 1.000 estades hospitalaries durant el temps d’estudi, segons la metodologia referida
en el manual actualitzat del Programa VINCat.

Formula de calcul:

Nombre d'episodis de bacteriemia de catéter vends durant el temps d'estudi 1000
x

Total d estades hospitaliries durant el temps d estudi
Criteris d’'exclusio: Casos pediatrics (edat inferior a 18 anys).
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Programa VINCat. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

BACTERIEMIA DE CATETER VENOS CENTRAL ASSOCIADA A LA
NUTRICIO PARENTERAL

Descripcio: Taxa d'episodis de bacteriemia relacionada amb I'Us de catéters venosos cen-
trals utilitzats per a I'administracié de la NTP (nutricié parenteral) ajustada per 1.000 dies d'Us
de cateter, segons la metodologia d'estudi referida en el manual actualitzat del Programa
VINCat.

Féormula de calcul:

Nombre d'episodis de bacteriemia per nutricié parenteral 1000
x

Total de dies d'utilitzacid del cateter per a la nutricid parenteral

Criteris d’exclusio: Casos pediatrics (edat inferior a 18 anys) i hospitalitzacions amb NTP
d’administracié ambulatoria.

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Programa VINCat. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

/
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CASH FLOW GENERAT
Descripcié: Recursos generats en relacié als ingressos per prestacio de serveis assistencials.
Férmula de calcul:

esultar d'explotacid + dotacid a [ amortitzacid-subvencions - donacions i llegats
Resultat d'explor dot, Lamortit: b d Uegat:
de capital transferits al resultat de ['exercici

x 100
Import net de la xifra de facturacié
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
J
\

CIRURGIA MAJOR AMBULATORIA

Descripcié: Percentatge d'hospitalitzacions de cirurgia major ambulatoria (CMA) respecte al
total d'hospitalitzacions (convencional i CMA), amb un GRD quirdrgic.

Formula de calcul:

Nombre d'hospitalitzacions de CMA amb un GRD quirirgic
Nombre d'hospitalitzacions (HC i CMA) amb un GRD quirirgic

x 100

Exclusions: Contactes amb circumstancia d'alta éxitus o trasllat i no programats.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisié d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J

~
COST ESTIMAT PER UME ASSISTENCIAL

Descripcid: Despeses d'explotacié en les que incorren les UME (Unitat de Mesura Estandar-
ditzada) assistencials.

Es calcula restant de les despeses d'explotacié totals els ingressos corresponents a activitats
no traduides a UME i el consum farmaceutic per medicacié hospitalaria de dispensacié am-
bulatoria (MHDA).

L'UME és un indicador que integra I'activitat d'un hospital assignant pesos relatius als dife-
rents serveis prestats en relacié a un patré base que és I'alta d'hospitalitzacié modulada per
complexitat (1 UME equival a 1 alta amb intensitat de recursos = 1)

Féormula de calcul:

Despeses Explotacié - ingressos assistencials de l'activitat no traduida a UME - consum de farmacia per MHDA
UME assistencials

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
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~
DONACIO DE VIU EN EL TRASPLANTAMENT RENAL

Descripcié: Percentatge entre el nombre de donants vius renals i el nombre total de tras-
plantaments renals realitzats en centres autoritzats de Catalunya.

Férmula de calcul:

Nombre de donants vius renals
x 100

Nombre total de transplantaments renals realitzats
Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: Registre de donaci¢ i trasplantament. Organitzacié Catalana de Tras-
plantament (OCATT).

/

\
DONANTS CADAVER VALIDS

Descripcié: Percentatge entre el nombre de donants cadaver valids respecte al nombre total
de casos detectats de possibles donants a Catalunya.

Formula de calcul:

Nombre de donants cadaver valids
x 100

Nombre total de casos detectats de possibles donants
Exclusions: Contactes amb circumstancia d’alta exitus o trasllat.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre de donacié i trasplantament. Organitzacié Catalana de Tras-
plantaments (OCATT).

J

~
DONANTS VALIDS DE MORT EN ASISTOLIA

Descripcié: Percentatge entre el nombre de donants valids de mort en asistolia respecte al
nombre total de donants cadaver valids a Catalunya.

Formula de calcul:

x 100

Nombre total de donants cadaver valids a Catalunya
Dimensions de desagregacioé: Per centre.

Origen de les dades: Registre de donacié i trasplantament. Organitzacié Catalana de Tras-
plantaments (OCATT).

/
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ENDEUTAMENT
Descripcié: Deutes en relacié al total del patrimoni net i el passiu.
Férmula de calcul:

Passiu corrent + Passiu no corrent

x 100

Total patrimoni net i passiu

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

ESTADA MITJANA DE L'ATENCIO HOSPITALARIA
Descripcio: Mitjana de dies d’'estada corresponents a altes d’hospitalitzacié convencional.
Férmula de calcul:

Nombre de dies d'estada d'hospitalitzacid

Nombre d'altes d hospitalitzacié convencional

Dimensions de la desagregacio: Per centre; per malalties seleccionades (insuficiencia
cardiaca congestiva, fractura de coll de femur, ictus i malaltia pulmonar obstructiva cronica).

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Divisié d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d’Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

/

IMPORT DEL CONTRACTE
Descripcié: Quantitat de diners a qué puja la contractacié d'un recurs o servei hospitalari.

Formula de calcul:

Suma de diners que deriven de la contractacié d'un servei hospitalari
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Divisi6 de Provisid de Serveis Assistencials. Area d'Atencié Sanitaria
Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
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\
INDEX DE CASE MIX (Pes Mig Relatiu)

Descripcié: Aqui ens referim a la complexitat atesa en un hospital en relacié al conjunt del
SISCAT.

Formula de calcul:

Pes Mig Hospital 2./ (altes GRDn x pes GRDn) HOSPITAL / N° altes HOSPITAL

Pes Mig SISCAT 2./ (altes GRDn x pes GRDn) SISCAT / N° altes SISCAT

Valors superiors a 1 indiquen que el conjunt d'altes ateses a I'hospital té en terme de cost
una major complexitat que la casuistica tractada al conjunt del SISCAT. A la inversa, valors
inferiors a 1 indiquen menor complexitat que el SISCAT.

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Divisio d'Analisi de la Demanda i I’Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atenci6 Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

/

\
INDEX DE FIDELITAT AMB ELS SERVEIS HOSPITALARIS

Descripcié: Percentatge de persones que, en cas de poder escollir, tornarien a fer servir el
mateix hospital del qual han estat usuaris.

Formula de calcul:

Nombre respostes afirmatives
x 100

Nombre d'enquestats
Pregunta Enquesta: “Si pogués triar, tornaria a venir a aquest hospital?”.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: ASQ-Divisié Atencié al Ciutada. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
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\
INDEX DE SATISFACCIO GLOBAL AMB ELS SERVEIS HOSPITALARIS
D'INTERNAMENT

Descripcio: Puntuacié mitjana de les enquestes de satisfaccié de les persones usuaries dels
serveis d'atencio hospitalaria amb internament oferts pel CatSalut.

Formula de calcul:

Sumatori de les puntuacions obtingudes sobre satisfaccié global
pels usuaris dels serveis d atencid hospitaliria amb internament

Nombre d'enquestats

Pregunta Enquesta: 'Valori de 0 a 10 el grau de satisfaccié global amb I"hospital” (O vol dir
gens satisfet i 10 molt satisfet).

Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: ASQ-Divisié Atenci¢ al Ciutada. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
, . . N
INDEX D’'ORGANS TRANSPLANTATS PER DONANT VALID
Descripcié: Proporcié entre el nombre total d'organs extrets i trasplantats generats a partir
dels donants cadaver valids i el nombre total de donants cadaver valids obtinguts en algun
dels centres autoritzats per a |'extraccié d'organs a Catalunya.
Férmula de calcul:

Nombre total d'organs extrets i trasplantats generats a partir dels donants cadaver valids 100
X
Nombre total de donants cadiver vilids

Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Registre de donacié i trasplantament. Organitzacié Catalana de Tras-
plantaments (OCATT).

J
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INFECCIO DE LOCALITZACIO QUIRURGICA D'ORGAN-ESPAI

Descripcié: Percentatge de pacients que desenvolupen una infeccié de localitzacié quirtrgi-
ca d'organ-espai relacionada amb una intervencié d’una cirurgia seleccionada sobre el total
de pacients intervinguts d’aquesta mateixa cirurgia.

Formula de calcul:

Nombre de pacients amb infeccié de localitzacié quirirgica d'organ — espai relacionada

amb cirurgia X
x 100

Nombre de pacients intervinguts amb cirurgia X

Tipus de cirurgia seleccionades: Cirurgia electiva de recte, cirurgia electiva de colon i ci-
rurgia protética de genoll.

Criteris d'inclusio:

e Recte i colon: Pacients amb cirurgia electiva, amb reseccié exclusiva parcial o total de
colon o recte, sense infeccid previa i si es tracta de la primera intervencié sobre la zona.

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Programa VINCat. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
) N
INGRES D'AGUTS PER UME ASSISTENCIAL
Descripcié: Ingressos per la prestacié de serveis assistencials d'atencié especialitzada en re-
lacié a la produccié d'UME (Unitat de Mesura Estandarditzada) assistencials.
Férmula de calcul:
Ingressos per prestacid de serveis assistencials d atencid especialitzada
UME assistencials
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
J
\

INGRESSOS EN HOSPITALITZACIO DOMICILIARIA

Descripcié: Percentatge de les hospitalitzacions que es realitzen a domicili sobre el total de
les hospitalitzacions (HC i CMA).

Féormula de calcul:

Nombre d'hospitalitzacions a domicili
Nombre total d 'hospitalitzacions (HC i CMA)

x 100

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisio d'Analisi de la Demanda i I’Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

/
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\
INGRESSOS URGENTS

Descripcid: Percentatge del nombre d'hospitalitzacions convencionals amb circumstancia
d’admissio urgent sobre el total d'hospitalitzacions.

Férmula de calcul:

Nombre d'hospitalitzacions urgents
x 100

Nombre d'hospitalitzacions
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisié d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d’'Atenci6 Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
\
LIQUIDITAT
Descripcié: Capacitat per atendre els deutes a curt termini.
Férmula de calcul:
Actiu corrent
: x 100
Passiu corrent
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
J
\

MITJANA DE LES PUNTUACIONS DELS TRES PRIMERS RESIDENTS QUE
HAN TRIAT L'HOSPITAL

Descripcié: Mitjana del nimero d’ordre obtingut en les proves pels tres primers residents
d’'una disciplina determinada que han triat I’'hospital.

Férmula de calcul:

Sumatori del niimero d'ordre dels tres primers residents d'una disciplina
determinada que han triar ['hospital

3

Disciplines seleccionades: Medicina, infermeria i farmacologia.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat de |'estat espanyol.
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. A
MORTALITAT A TRES MESOS EN TROMBOLISI INTRAVENOSA AILLADA

PER ICTUS ISQUEMIC

Descripcio: Percentatge de pacients amb ictus isquémic inclosos en el codiictus (Cl) als quals
s'ha realitzat una trombolisi intravenosa aillada i han mort durant els tres mesos seglents a
la data d'atencié.

El Cl és un codi d’emergéencia que s'organitza a partir de la xarxa d’hospitals comarcals,
d’'hospitals de referéncia i del Sistema d’Emergencies Mediques, en ambits o arees, cadascu-
na de les quals té definida una xarxa propia amb fluxos de derivacié especifics per al trasllat
rapid, per tal d'agilitzar el temps que passa entre I'inici de l'ictus i el tractament.

Formula de calcul:
Pacients inclosos al codi ictus als quals s'ha realitzat trombolisi intravenosa aillada

i han mort en un periode <3 mesos des de la data d'atencié
x 100

Pacients inclosos al codi ictus als quals s'ha realitzar
trombolisi intravenosa aillada

Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: Sistema en linia d'informacié de I'ictus agut. Servei Catala de la Salut
(CatSalut).

/

MORTALITAT A URGENCIES

Descripcié: Percentatge del nombre d'urgencies hospitalaries amb alta defuncié sobre el
total del nombre d'urgencies hospitalaries.

Féormula de calcul:

Nombre d'urgéncies hospitalaries amb circumstancia d'alta defuncié 100
x

Nombre d'urgéncies hospitaliries
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades d'urgéncies (CMBD-UR).
Divisio d’Analisi de la Demanda i I’Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’Atencio
Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
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~
MORTALITAT EN GRD DE BAIXA MORTALITAT

Descripcié: Defuncions observades en GRD de baixa mortalitat sobre el total d'altes. Es
mostra el percentatge i I'index ajustat, que relaciona la mortalitat observada am |'esperada.

Formula de calcul:
Nombre de defuncions de les hospitalitzacions d'un grup relacional

pel diagnostic (GRD) de baixa mortalitar
x 100

Nombre d'hospitalitzacions meédiques i quirirgiques
Codi (MSIQ): ISP-02- Mortalitat en GRD de baixa mortalitat.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Modul per al seqguiment d’indicadors de qualitat (MSIQ). Divisié d'Analisi de la
Demanda i I'’Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-2015.

J

~
MORTALITAT EN PACIENTS QUE HAN DESENVOLUPAT COMPLICACIONS

Descripcié: Defuncions observades en els pacients que han desenvolupat determinades
complicacions en relacioé al total d'altes quirdrgiques. Es mostra el percentatge i I'index ajus-
tat, que relaciona la mortalitat observada amb I'esperada.

Férmula de calcul:
Nombre d'hospitalitzacions quirdrgiques amb alta defuncid

amb un codi de potencial complicacid
x 100

Nombre d'hospitalitzacions quirirgiques
Codi (MSIQ): ISP-04- Mortalitat en pacients que han desenvolupat complicacions.

Codis de Potencial Complicacié: Pneumonia, tromboembolisme pulmonar - trombosi ve-
nosa profunda, septicémia, xoc o aturada cardiaca, hemorragia gastrointestinal / Ulcera
aguda.

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Modul per al sequiment d'indicadors de qualitat (MSIQ). Divisio d’Analisi de la
Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’'Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-2015.
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MORTALITAT HOSPITALARIA PER PATOLOGIES SELECCIONADES
(A L'ALTA | A 30 DIES)

Descripcio: Percentatge de mortalitat durant I'ingrés en els hospitals del SISCAT per les pa-
tologies seleccionades. La mortalitat a I'alta inclou la mortalitat durant I'ingrés i els 30 dies
posterios a ['alta.

Férmula de calcul dels indicadors bruts:
Nombre de pacients que van morir en el decurs de

Uingrés hospitalari per patologies seleccionades
x 100

Alalta

Nombre de pacients ingressats per les patologies seleccionades

Nombre de pacients que van morir durant l'ingrés o els 30 dies

ostetiors a l'alta per patologies seleccionades
A 30 dies = ? perpans x 100
Nombre de pacients ingressats per les patologies seleccionades

Formula de calcul dels indicadors ajustats:

Nombre de defuncions observades
Nombre de defuncions esperades

Patologies seleccionades: |'indicador generic de mortalitat hospitalaria inclou les malalties
segUents: infart agut de miocardi amb elevacié del segment ST (amb i sense traslladats), in-
fart agut de miocardi sense elevacié del segment ST, insuficiéncia cardiaca congestiva, ictus,
hemorragia gastrointestinal, fractura de coll de fémur i pneumonia.

A més es publiquen els indicadors especifics de mortalitat hospitalaria per malalties es-
pecifiques: infart agut de miocardi amb elevacié del segment ST, insuficiéncia cardiaca
congestiva, ictus i fractura de coll de fémur.

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisio d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atencio Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut). Modul per al seguiment d'indi-
cadors de qualitat (MSIQ). Anys 2014-15.
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\
NADONS AMB GRAN PREMATURITAT

Descripcié: Percentatge d'hospitalitzacions amb codi diagnostic principal o secundari de
nadé amb gran prematuritat excloent els traslladats a altres hospitals en relacié al nombre
total de parts.

Férmula de calcul:

Nombre d'hospitalitzacions de nadons amb gran prematuritar 100
x

Nombre de parts
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisio d'Analisi de la Demanda i I’Activitat. Gerencia de Serveis Assistencials.
Area d’Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J

~
NEGATIVES FAMILIARS

Descripcié: Percentatge entre el nombre de casos detectats de mort encefalica o mort en
asistolia descartats per negativa expressada per la familia del possible donant i el nombre
total d’entrevistes familiars realitzades.

Férmula de calcul:
Nombre de casos detectats de mort encefalica o en asistdlia descartats per negativa

de la familia del possible donant
x 100

Nombre total d'entrevistes familiars realitzades en casos de mort encefalica o en asistolia
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre de donacio i trasplantament. Organitzacié Catalana de Tras-
plantament (OCATT).

/

\
PACIENTS AMB CODI INFART ATESOS EN MENYS DE 120 MIN (ECG-

BALO)

Descripcié: Percentatge de pacients inclosos en el codi infart que han accedit a angioplastia
primaria en menys de 120 minuts a partir del moment de la realitzacié de I'electrocardiogra-
ma (ECQG).

Féormula de calcul:

Pacients amb codi infart amb menys de 120 minuts entre ECG i bald 100
x

Pacients amb codi infart
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del codi infart. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
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PARTS PER CESARIA
Descripcié: Percentatge de parts per cesaria sobre el total de parts.
Férmula de calcul:

Parts mitjancant cesiarea
x 100

Parts totals
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisié d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J

\
PERCENTATGE D’EMBOLISME PULMONAR

Descripcio: Percentatge de pacients que han patit un embolisme pulmonar o una trombosi
venosa profunda postquirurgica.

Férmula de calcul dels indicadors bruts:
Nombre de pacients amb diagnostic d'embolisme pulmonar o trombosi venosa

rofunda postquirirgica
profunda_ postquiriirg 100

Nombre d'altes quirirgiques
Formula de calcul dels indicadors ajustats:

Nombre de pacients amb TEP/TEV observats

Nombre de pacients amb TEP/TEV esperats
Codi (MSIQ): ISP-12- Embolisme pulmonar o trombosi venosa profunda postoperatoria.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Modul per al seqguiment d’indicadors de qualitat (MSIQ). Divisié d'Analisi de la
Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-2015.

J
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~
PNEUMONIES SENSE COMPLICACIONS

Descripcié: Percentatge de les hospitalitzacions convencionals (HC) amb diagnostic de pneu-
monia sense complicacions sobre el total d’hospitalitzacions convencionals amb codi diagnos-
tic de pneumonia.

Férmula de calcul:

Nombre d'hospitalitzacions convencionals (HC) per pneumonia sense complicacions 100
x

Nombre d'hospitalitzacions convencionals per pneumonia
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Divisio d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d'Atencié Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
\
PRODUCTIVITAT AJUSTADA DEL PERSONAL ASSISTENCIAL
EQUIVALENT
Descripcié: Relacié entre la produccid de serveis assistencials d'un hospital mesurada en
Unitats de Mesura Estandarditzada i els recursos humans emprats en realitzar I'activitat.
Férmula de calcul:
UME assistencial
x 1000
Plantilla de personal equivalent assistencial x Pes d'aguts
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (Cat Salut).
J
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~
RAO D'’AMBULATORITZACIO QUIRURGICA ESTANDARD

Descripcié: Relacié entre la proporcié d'intervencions que es realitzen mitjancant cirurgia
major ambulatoria (CMA) i la proporcié de CMA esperada segons |'estandard.

Formula de calcul:

Nombre d'altes quirirgiques amb estada 0 dies de ['hospital

Nombre d'altes quirirgiques d estada 0 dies esperades segons I'standard per a cada GRD
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Modul per al seguiment d'indicadors de qualitat (MSIQ). Divisié d'Analisi de la
Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-2015.

/

\
RAO DE FUNCIONAMENT ESTANDARD

Descripcio: Relacio entre |'estada mitjana observada i I'estada mitjana esperada segons I'es-
tandard.

Féormula de calcul:

Estada mitjana depurada de les altes de ['hospiral

Estada mitjana esperadas de I'hospital segons ['estandard per a cada GRD
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d'aguts
(CMBD-HA). Divisié d'Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials.
Area d’'Atenci6 Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J

CENTRAL DE RESULTATS Ambit hospitalari. Dades 2015 87



REINGRESSOS A 30 DIES PER PATOLOGIES SELECCIONADES

Descripcio: Percentatge de pacients que reingressen en els 30 dies seglents des del primer
ingrés per determinades patologies en els hospitals del SISCAT.

Formula de calcul dels indicadors bruts:

Nombre de pacients donats d'alta per patologies seleccionades que reingressen

en els 30 dies segiients a l'alta
x 100

Nombre de pacients donats d'alta per les patologies seleccionades
Férmula de calcul dels indicadors ajustats:

Nombre de reingressos observats

Nombre de reingressos esperats

Patologies seleccionades: I'indicador genéric de reingressos a 30 dies inclou les malalties
segUents: malaltia pulmonar obstructiva cronica, pneumonia en menors i majors de 18 anys,
asma, malaltia cardiaca congestiva, angina de pit, infart agut de miocardi amb i sense eleva-
cio del segment ST, infeccions del tracte urinari, complicacions de la diabetis mellitus, fractu-
ra de coll de femur.

A més es publiquen els indicadors especifics de reingressos a 30 dies per les malalties se-
glents: complicacions de la diabetis mellitus, malaltia pulmonar obstructiva cronica, insufi-
ciencia cardiaca congestiva.

Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Modul per al seguiment d'indicadors de qualitat (MSIQ). Divisi6 d'Analisi de la
Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d'Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-15.
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RENDIBILITAT DELS INGRESSOS D’EXPLOTACIO
Descripcio: Resultat d'explotacio respecte als ingressos d’explotacio.
Férmula de calcul:

Resultar d'exploracié
x 100

Ingressos d'explotacid
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
. N
RENDIBILITAT ECONOMICA
Descripcio: Resultat d’explotacié respecte a I'actiu o I'estructura economica de queé es dis-
posa.
Férmula de calcul:
Resultat d'explotacid
x 100
Actiu (sense terrenys)
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
J
\

SATISFACCIO DE LES PERSONES USUARIES

Descripcié: Puntuacié que atorguen les persones ausuaries enquestades sobre les preguntes
corresponents a |'atencié hospitalaria amb internament.

Preguntes de I'Enquesta:

e Pregunta 1: Com valora el temps que va estar a la llista d’espera fins al seu ingrés?

e Pregunta 3: Valori en general la comoditat de I’'habitaci6.

e Pregunta 4: Que li va semblar la tranquil-litat que hi havia per descansar i dormir a la nit?

® Pregunta 6: De vegades els problemes de salut fan que no es pugui menjar de tot i cal fer
algun tipus de dieta, tenint en compte aix0, que li va semblar el menjar de |'hospital?

® Pregunta 13: Quina disposicié tenien els professionals que el van atendre per escoltar-lo i
fer-se carrec del que a vosté li preocupava de la seva salut?

e Pregunta 16: Va tenir la sensacié d’estar en bones mans?
Escala: Del 0 (molt insatisfet) al 10 (molt satisfet).
Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: ASQ-Divisié Atenci¢ al Ciutada. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
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\
SERVEIS DE TELECONSULTA
Descripcié: La institucié realitza algun servei de teleconsulta o interconsulta entre I'equip
assistencial de referéncia i I'equip assistencial local amb el pacient present.
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Enquesta TIC i salut a Catalunya 2015. Fundacio TICSalut.
‘ N
SERVEIS DE TELEDIAGNOSTIC
Descripcio: La institucio realitza algun servei de teleconsulta o interconsulta remot sense la
presencia del pacient.
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Enquesta TIC i salut a Catalunya 2015. Fundacié TICSalut.
J
) N\
SERVEIS DE TELEMONITORITZACIO
Descripcio: La institucio realitza algun servei de telemonitoritzacié (monitoritzacié a distan-
cia del pacient en el seu domicili) per part de I'equip assistencial.
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Enquesta TIC i salut a Catalunya 2015. Fundacié TICSalut.
J
. N
SOLVENCIA
Descripcié: Valor de I'actiu en relacio als deutes amb tercers a la data de tancament de
I'exercici.
Férmula de calcul:
Actiu total
x 100
Passiu corrent + Passiu no corrent
Dimensions de desagregacio: Per centre.
Origen de les dades: Central de Balancos. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
J
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~
SUPERV[VENCIA A TRES MESOS AMB RECUPERACIO COMPLETA EN
TROMBOLISI INTRAVENOSA AILLADA PER ICTUS ISQUEMIC

Descripcio: Percentatge de pacients amb ictus isquémic inclosos en el codi ictus als quals
s'ha realitzat una trombolisi intravenosa aillada i s"han recuperat completament durant els
tres mesos segients a la data d’atencio.

El codi ictus és un codi d’emergencia que s’organitza a partir de la xarxa d"hospitals comar-
cals, d' hospitals de referéncia i del Sistema d'Emergéncies Mediques, en ambits o arees,
cadascuna de les quals té definida una xarxa propia amb fluxos de derivacié especifics per al
trasllat rapid, per tal d'agilitzar el temps que passa entre I'inici de I'ictus i el tractament.

Formula de calcul:

Pacients inclosos al codi ictus als quals s'ha realitzat trombolisi intravenosa aillada i
s'han recuperat completament en un periode <3 mesos des de la data d 'atencid

x 100
Pacients inclosos al codi ictus als quals s'ha realitzar
trombolisi intravenosa aillada

Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Sistema en linia d'informacié de I'ictus agut. Servei Catala de la Salut
(CatSalut).

/

\
TAXA DE PROFILAXI ADEQUADA DE CIRURGIA COLO-RECTAL

Descripcié: Percentatge d’intervencions electives de cirurgia colorectal en les que s’ha admi-
nistrat profilaxi quirdrgica de forma adequada seguint els criteris descrits en el manual del
programa VINCat (Programa de Vigilancia de les Infeccions Nosocomials en els hospitals de
Catalunya), sobre el total d'intervencions de cirurgia colorectal.

Formula de calcul:

Nombre d'intervencions de cirurgia colorectal amb profilaxis adecuada
x 100

Nombre d'intervencions de cirurgia colorectal
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Programa VINCat. Servei Catala de la Salut (CatSalut).
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TEMPS ENTRADA SALA-BALO DE PACIENTS EN CODI INFART

Descripcio: Mediana de temps transcorregut entre el moment d’entrada a la sala d"hemo-
dinamica i la realitzacié de I'angioplastia primaria en pacients inclosos al codi infart.

El Codi infart (Codi IAM) és un protocol d'actuacié urgent que compren |'activacié d'un se-
guit de dispositius assistencials que permeten |'atencié urgent en la fase aguda de la malaltia
guan un pacient és sospitds de tenir un infart i és candidat a reperfusié immediata (desobs-
truccié dels vasos que estan ocasionant l'infart).

Formula de calcul:

Mediana (temps realitzacid angioplastia primaria - temps entrada sala d'hemodinamica)
Dimensions de desagregacid: Per centre.

Origen de les dades: Registre del codi infart Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
) N
TEMPS FINS A LA INTERVENCIO PER FRACTURA DE MALUC
Descripcié: Mediana i tercer quartil de temps transcorregut, en dies, entre la data d'ingrés
al centre hospitalari i la realitzacié de I'artroplastia de maluc.
Férmula de calcul:
Mediana (data d'intervencid per artroplastia parcial de maluc - data d'ingrés a ['hospital)
Percentil 75 (data d'intervencid per artroplistia parcial de maluc - data d'ingrés a ['hospiral)
Dimensions de desagregacioé: Per centre.
Origen de les dades: Registre d'artroplasties de Catalunya (RACat). Agencia de Qualitat i
Avaluacio Sanitaries de Catalunya (AQUAS).
J
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~
TEMPS PORTA-AGULLA EN TROMBOLISI INTRAVENOSA PER ICTUS
ISQUEMIC

Descripcio: Mediana de temps transcorregut entre el moment d’arribada al centre hospita-
lari i I'aplicacié del tractament trombolitic en pacients amb ictus isquémic inclosos al codi
ictus (Cl). Mediana en minuts.

Férmula de calcul:

Mediana (temps aplicacid tractament trombolitic - temps arribada a ['hospital)
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Sistema en linia d'informacié de I'ictus agut. Servei Catala de la Salut
(CatSalut).

/

\
ULCERES DE PRESSIO

Descripcié: Proporcio de pacients que presenten Ulceres per pressiod desenvolupades durant
I'ingrés hospitalari.

Férmula de calcul:
Nombre del pacients ingressats amb un codi d'ilcera de pressié en qualsevol camp

de diagnostic secundari
x 100

Total d'altres hospitalaries
Codi (MSIQ): ISP-03- Ulceres per pressio.
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades dels hospitals d’aguts
(CMBD-HA). Modul per al seqguiment d’indicadors de qualitat (MSIQ). Divisié d'Analisi de la
Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’Atencié Sanitaria. Servei Ca-
tala de la Salut (CatSalut). Anys 2014-2015.
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~
URGENCIES DE NIVELL MAT 1,2i 3

Descripcié: Percentatge d'urgéncies ateses als hospitals del SISCAT catalogades en triatges
de nivell 1, 213 MAT (model andorra de triatge) que han estat notificades al CMBD-UR.

Formula de calcul:

Nombre d'urgéncies de nivell 1, 2 i 3 de triatge
x 100

Nombre d'urgéncies totals

Comentaris: El model andorra de triatge (MAT) assigna els pacients atesos 5 nivells de com-
plexitat: Nivell 1: situacions que requereixen ressuscitacié amb risc vital immediat (atencio
immediata). Nivell 2: situacions molt urgents, de risc vital previsible. Nivell 3: situacions d'ur-
gencia, de potencial risc vital. Nivell 4: situacions de menor urgéncia, potencialment comple-
xes, pero sense risc vital. Nivell 5: situacions no urgents, que permeten una demora en
I'atencio, poden ser programades sense risc per al pacient.

Dimensions de desagregacié: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades d’urgéncies (CMBD-UR).
Divisio d’Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’'Atencié
Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J

~
URGENCIES INGRESSADES

Descripcié: Percentatge d'urgéncies ateses als hospitals del SISCAT que han estat ingressa-
des al propi centre sobre el total d'urgencies hospitalaries que han estat notificades al CMBD
d'urgencies.

Formula de calcul:

Urgéncies hospitalaries ingressades al propi centre 100
x

Urgéncies hospitalaries
Dimensions de desagregacio: Per centre.

Origen de les dades: Registre del conjunt minim basic de dades d'urgéncies (CMBD-UR).
Divisio d’Analisi de la Demanda i I'Activitat. Geréncia de Serveis Assistencials. Area d’'Atencié
Sanitaria. Servei Catala de la Salut (CatSalut).

J
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Evolucié dels indicadors analitzats. Hospitals SISCAT, 2013-2015

Dades generals 2013 2014 2015

Nombre total d'hospitalitzacions del SISCAT 796.362 811.859 829.577
Nombre d'hospitalitzacions convencionals del SISCAT 598.411 602.705 607.610
Nombre d'hospitalitzacions mediques del SISCAT 382.086 383.768 398.959
Nombre d'hospitalitzacions quirtrgiques del SISCAT 414.276 428.083 430.618
Nombre d'intervencions de cirurgia major ambulatoria del SISCAT 197.951 209.146 221.967
Nombre total d'hospitalitzacions del SISCAT finangades pel CatSalut 729.882 747.268 764.206
Nombre d'hospitalitzacions convencionals del SISCAT finangades pel CatSalut 545.958 551.916 556.867
Nombre d'hospitalitzacions mediques del SISCAT finangades pel CatSalut 353.959 355.558 370.483
Nombre d'hospitalitzacions quirtrgiques del SISCAT finangades pel CatSalut 375.923 391.710 393.723
Nombre d'intervencions de cirurgia major ambulatoria del SISCAT finangades pel CatSalut 183.924 195.352 207.339
Import del contracte CatSalut (en euros corrents)* 3.836.209.552 3.876.270.077 4.045.832.526

* No inclou MHDA. Inclou només I'import de contracte de |'Hospital de Puigcerda fins al 19/8/2014

Satisfaccio de les persones usuaries - Atencié hospitalaria amb internament

index de satisfaccié 8,46 8,43
index de fidelitat (%) 91,4 89,9
Temps a la llista d'espera (%) 79,9 75,8
Disposicé per escoltar-lo i fer-se carrec (%) 93,4 90,8
Sentir-se en bones mans (%) 96,7 95,3
Tranquil-litat per descansar a la nit (%) 87,4 84,5
El menjar a I'hospital (%) 72,6 67,8
La comoditat de I'habitacio (%) 90,5 86,9
Adequacio 2013 2014 2015

Ingressos urgents (%) 66,5 66,2 67,0
Urgencies ingressades (%)* 12,6 12,0 10,8
Urgencies de nivell MAT 1, 2i 3 (%) - 33,3 35,7
Parts per cesaries (%) 18,3 18,2 18,1
Pneumononies sense complicacions (%) 9,6 10,1 9,1
Nadons amb gran prematuritat (%) 1,66 1,73 1,46
Ingressos en hospitalitzacié a domicili (%) 1,4 1,5 1,6
Pacients en codi infart atesos en menys de 120 min (EGC-bald) (%) 65,4 62,8 67,3
Temps entrada sala-balé de pacients en codi infart (mediana en minuts) 24 24 23
Temps porta-agulla en trombolisi intravenosa per ictus isquémic (mediana en minuts) 51(40-70) 48 (36-65) 40 (30-54)
Temps fins la intervencio per fractura de maluc (mediana en dies) 2 2 2
Temps fins la intervencio per fractura de maluc (3r quartil en dies) 4 3 3

*Indicador calculat amb el CMBD d'urgéncies a partir de 2015

Efectivitat 2013 2014 2015

Mortalitat a 30 dies per malalties seleccionades (%) 11,5 11,2 12,1
Mortalitat hospitalaria (a I'alta) per malalties seleccionades (%) 8,6 8,1 8,1
Mortalitat a 30 dies per IAMEST (%) 7,9 8,0 8,7
Mortalitat hospitalaria (a I'alta) per IAMEST (%) 6,4 6,2 6,4
Mortalitat a 30 dies per insuficiéncia cardiaca congestiva (%) 12,7 12,1 13,4
Mortalitat hospitalaria (a I'alta) per insuficiéncia cardiaca congestiva (%) 9,3 8,5 8,6
Mortalitat a 30 dies per ictus (%) 17,1 17,0 18,1
Mortalitat hospitalaria (a I'alta) per ictus (%) 13,3 12,9 13,0
Mortalitat a 30 dies per fractura de coll de femur (%) 6,7 6,8 7,6
Mortalitat hospitalaria (a I'alta) per fractura de coll de femur (%) 4,8 4,6 4,7
Reingressos a 30 dies per causes seleccionades (%) 10,3 9,6 9,6
Reingressos a 30 dies per complicacions de la diabetis (%) 6,2 5,7 4,9
Reingressos a 30 dies per malaltia pulmonar obstructiva (%) 17,4 16,0 16,0
Reingressos a 30 dies per insuficiencia cardiaca congestiva (%) 14,5 14,0 13,9
Percentatge d'embolisme pulmonar (%) 0,15 0,14 0,13
Mortalitat a urgéncies (%) - - 0,10
Mortalitat a 3 mesos en trombolisi intraven. aillada per ictus isquémic 14,1 16,0 17,8
Superv a 3 mesos amb recuperacié completa en trombolisi intraven aillada per ictus isquémic 42,3 35,5 42,3
Donants cadaver valids (%) 62,0 61,6 67,9
Negatives familiars (%) 17,8 20,6 14,7
index d'organs trasplantats per donant valid 2,8 2,8 2,6
Donants valids de mort en asistolia (%) 8,7 16,5 19,5
Donacié de viu en el trasplantament renal (%) 30,4 27,3 24,7
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Evolucid dels indicadors analitzats. Hospitals SISCAT, 2013-2015

Seguretat* 2013 2014 2015

Bacterieémia de catéter vends global (per 1.000 dies d'estada) 0,18 0,19 0,19
Bacteriemia de catéter vends central (per 1.000 dies d'estada) 0,12 0,11 0,11
Bacteriemia de catéter vends central associada a la nutricié parenteral (per 1.000 dies NP) 1,60 1,68 1,95
Infeccié de local. quirdrgica d'O/E en la cirurgia electiva de recte (%) 11,3 10,7 10,8
Infeccié de local. quirdrgica d'O/E en la cirurgia electiva de colon (%) 8,4 7,2 8,5
Infeccié de local. quirdrgica d'O/E en la cirurgia protética de genoll (%)** 1,29 1,07 -
Taxa de profilaxi adequada de cirurgia colo-rectal (%) - - 79,0
Mortalitat en GRD de baixa mortalitat (%) 0,07 0,07 0,07
Mortalitat en pacients que han desenvolupat complicacions (%) 26,2 25,3 25,6
Ulceres per pressio (%) 0,69 0,65 0,62

* Les dades totals de Catalunya corresponen a tots els hospitals publics i privats que notifiquen al VINCat
** Aquest indicador porta un any de decalatge

Eficiencia 2013 2014 2015

Cirurgia major ambulatoria (%) 57,5 58,4 59,0
Estada mitjana de I'atencié hospitalaria (dies) 6,1 6,1 6,1
Estada mitjana per insuficiéncia cardiaca congestiva (dies) 7,4 7,4 7,4
Estada mitjana per fractura de coll de femur (dies) 10,8 10,5 10,1
Estada mitjana per ictus (dies) 8,1 8,0 7,8
Estada mitjana per malaltia pulmonar obstructiva cronica (dies) 6,6 6,8 6,8
Rendibilitat dels ingressos d'explotacié (per 100) 0,38 -0,13 0,18
Cash flow generat d'explotacio (per 100) 2,89 2,35 2,52
Rendibilitat economica (per 100) 0,41 -0,13 0,22
Solvencia (per 100) 127,8 128,4 132,9
Liquiditat (per 100) 96,0 96,0 106,6
Endeutament (%) 78,3 77,9 75,25
Ingrés per UME assistencial (sense MHDA) (en euros)** 2.321 2.234 2.204
Cost per UME assistencial (sense MHDA) (en euros)*** 2.434 2.363 2.314
Productivitat ajustada del personal assistencial equivalent 37,0 37,5 41,9

* Les dades corresponen a la revisio després del tancament del darrer any
** Les dades de la Central de Balangos depenen del tancament, la tramesa i I'analisi dels comptes anuals i el periode temporal és diferent

*** UME: Unitat de Mesura Estandarditzada; MHDA: Medicacié Hospitalaria de Dispensacié Ambulatoria

Docéncia 2013 2014 2015

Mitjana de I'ordre dels tres primers residents de medicina (MIR) que han triat un hospital SISCAT - 7 10
Mitjana de I'ordre dels tres primers residents d'infermeria que han triat un hospital SISCAT - 96 16
Mitjana de I'ordre dels tres primers residents de farmacologia que han triat un hospital SISCAT - - 15
Tecnologies de la Informacio 2013 2014 2015

Ample de banda a Xarxa TicSalut superior a 10MB (%) - 75,0 86,0
Serveis de teleconsulta (%) 51,0 44,1 52,0
Serveis de telemonitoratge (%) 14,3 10,5 17,5
Serveis de telediagnostic (%) 65,3 50,0 69,2
Nombre de publicacions HC3 - - 21.914.168
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Resum dels indicadors analitzats per sexe. Hospitals SISCAT, 2015

Dades generals Dones Homes Total

Nombre total d'hospitalitzacions del SISCAT 435.123 386.311 829.577
Nombre d'hospitalitzacions convencionals del SISCAT 313.743 290.637 607.610
Nombre d'hospitalitzacions mediques del SISCAT 206.635 190.186 398.959
Nombre d'hospitalitzacions quirurgiques del SISCAT 228.488 196.125 430.618
Nombre d'intervencions de cirurgia major ambulatoria del SISCAT 121.380 95.674 221.967
Adequacio Dones Homes Total

Ingressos urgents (%) 68,7 65,1 67,0
Urgeéncies ingressades (%)* 10,8 10,8 10,8
Urgencies de nivell MAT 1, 2i 3 (%) 35,1 36,4 35,7
Pneumononies sense complicacions (%) 11,8 7,6 9,1
Nadons amb gran prematuritat (%) 1,39 1,47 1,46
Ingressos en hospitalitzacié a domicili (%) 1,42 1,71 1,56

*Indicador calculat amb el CMBD d'urgencies

Efectivitat Dones Homes Total

Mortalitat a urgencies (%) 0,10 0,11 0,10
Eficiencia Dones Homes Total

Cirurgia major ambulatoria (%) 60,9 56,7 59,0
Estada mitjana de I'atencioé hospitalaria (dies) 5,7 6,6 6,1
Estada mitjana per insuficiencia cardiaca congestiva (dies) 7,2 7,7 7,4
Estada mitjana per fractura de coll de femur (dies) 10,0 10,6 10,1
Estada mitjana per ictus (dies) 7,6 8,0 7,8
Estada mitjana per malaltia pulmonar obstructiva cronica (dies) 7,00 6,70 6,80
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Dades generals. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell*

Unitat Proveidora

Hospital Universitari de Bellvitge

H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Hospital Clinic

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona
Hospital Mdtua de Terrassa

Hospital de Sabadell

Hospital del Mar (Parc Salut Mar)
Hospital Universitari Sagrat Cor
Hospital General de Catalunya

Hospital Verge de la Cinta de Tortosa
Centre Hospitalari (Althaia)

Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital de Terrassa

Hospital General de Vic

Hospital General de Granollers
Fundacio Hospital Residéncia Sant Camil
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Hospital d'lgualada del CSA

Hospital de Mataré

CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi
Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Clinica Girona

Clinica Salus Infirmorum

Hospital de Figueres

Fundacio Hospital de I'Esperit Sant
Hospital de Palamds

HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI
Hospital de Sant Celoni

Hospital Municipal de Badalona
Hospital Comarcal de Sant Bernabé

HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes

Entitat Proveidora
Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Hospital Clinic i Provincial Barcelona

Fund. Gestié Hosp. Sta Creu i St Pau

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Mutua de Terrassa - MPSAPF

Corporacio sanitaria Parc Tauli Sabadell

Consorci Mar Parc de Salut de Barcelona

Clinica de Sabadell, SLU

Idc Salud, SL

Institut Catala de la Salut

Althaia xarxa assistencial de Manresa

Consorci Sanitari Integral

Consorci Sanitari de Terrassa

Consorci Hospitalari de Vic

Fund.Privada Hospital-Asil de Granollers

Consorci sanitari del Garraf

Hospital Sant Joan de Reus, SAM

Consorci sanitari Anoia

Consorci sanitari Maresme

Consorci Sanitari Integral

Institut Catala de la Salut

Clinica Girona, SA

Relig. San José Clinica Salus Infirmorum

Fundacio Salut Emporda

Fundacio Privada Hospital Esperit Sant

Fundacio Hospital de Palamds

Parc Sanitari Sant Joan de Déu

Hospital de Sant Celoni Fundacié Privada

Badalona Serveis Assistencials, SA

Hospital Sant Bernabé

Corporacio de salut Maresme i Selva

Regid Sanitaria
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA

LLEIDA

CAMP DE TARRAGONA
GIRONA

BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA

TERRES DE L'EBRE
CATALUNYA CENTRAL
BARCELONA
BARCELONA
CATALUNYA CENTRAL
BARCELONA
BARCELONA

CAMP DE TARRAGONA
CATALUNYA CENTRAL
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA

GIRONA

GIRONA

GIRONA

BARCELONA

GIRONA

BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
CATALUNYA CENTRAL
GIRONA
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31.737
27.297
39.261
33.933
55.381
24.618
19.976
18.831
21.281
35.172
29.375
20.722
20.057
10.893
22.030

6.602
17.087
16.447
20.613
12.359
17.280
10.622
18.969
32.584
10.550

8.564

1.783
11.288
12.501

9.832
13.198

3.133

8.173

4.011
16.306

Nombre d'hospitalitzacions
onvencionals

C

27.030
20.695
31.949
26.056
43.119
21.186
15.972
16.195
14.699
25.193
21.069
12.246
17.099
8.807
17.156
3.023
12.016
12.074
14.844
9.214
14.742
7.353
13.710
22.303
7.244
6.230
1.687
8.549
7.592
6.602
8.961
1.904
5.269
2.907
11.683

Nombre d'hospitalitzacions

14.177
12.241
18.763
17.860
27.134
14.271
10.207
9.676
8.544
17.847
13.047
7.516
10.494
6.178
12.138
2.132
8.445
8.331
10.104
6.805
10.024
5.023
9.550
16.202
5.348
2.415
118
6.270
5.613
4.194
6.658
1.286
3.735
2.121
8.522

Nombre d'hospitalitzacions

quirdrgiques

17.560
15.056
20.498
16.073
28.247
10.347
9.769
9.155
12.737
17.325
16.328
13.206
9.563
4.715
9.892
4.470
8.642
8.116
10.509
5.554
7.256
5.599
9.419
16.382
5.202
6.149
1.665
5.018
6.888
5.638
6.540
1.847
4.438
1.890
7.784

Nombre d'intervencions de
cirurgia major ambulatoria

4.707
6.602
7.312
7.877
12.262
3.432
4.004
2.636
6.582
9.979
8.306
8.476
2.958
2.086
4.874
3.579
5.071
4.373
5.769
3.145
2.538
3.269
5.259
10.281
3.306
2.334
96
2.739
4.909
3.230
4.237
1.229
2.904
1.104
4.623

index de casemix**

1,41
1,22
1,25
1,17
1,20
0,98
1,03
1,14
1,02
0,93
1,06
0,92
0,85
0,87
0,90
0,90
0,88
0,86
0,96
0,84
0,92
0,91
0,93
0,92
0,90
0,86
0,90
0,85
0,84
0,84
0,81
0,94
0,87
0,93
0,81

atSalut (euros
orrents)***

Import del contracte

©
(¢

250.379.339
177.104.904
304.953.481
234.204.425
445.855.685
119.593.889
97.324.828
110.122.623
106.591.679
155.496.329
193.773.659
58.153.276
13.498.494
50.432.937
92.695.696
27.734.210
81.517.314
50.501.941
78.350.149
46.709.439
88.834.341
44.364.833
75.098.706
125.604.956
35.699.936
11.980.692
2.928.034
34.768.649
41.804.704
35.596.857
52.426.321
11.481.502
33.277.529
13.409.562
61.821.942
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Dades generals. Hospitals del SISCAT, 2015

Unitat Proveidora

Espitau Val d'Aran

Hospital de Campdevanol
Fundacio Sant Hospital
Hospital Comarcal Méra d'Ebre
Hospital Comarcal del Pallars
Hospital de Cerdanya

11111 Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI)
Fundacio Puigvert - IUNA
Institut Guttmann
ICO I'Hospitalet de Llobregat
ICO Girona
ICO Badalona

Catalunya

Entitat Proveidora
F. H. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa

Fund. Hosp. Sant Joan de Déu -Martorell-

Fundacio Hospital Sant Pau i Santa Tecla

Hospital Sant Rafael - HHSCJ

Institut d'Assisténcia Sanitaria

Gestio de Serveis Sanitaris

Gestio Pius Hospital de Valls, SA

Hospital Platé Fundacié Privada

Clinica Terres de Ponent, SL

Tortosa salut, SL

Fundacio Sanitaria de Mollet

Hospital Comarcal d'Amposta, SAM

Consorci Sanitari Alt Penedés

Centre MQ Reus, SA

Fundacio Hospital Sant Pau i Santa Tecla

Clinica de Sabadell, SLU

Aran Salut, servicis assistenciaus int.

Fundacio Privada Hospital de Campdevanol

Fundacio Sant Hospital

Gestio Comarcal Hospitalaria, SA

Gestio de Serveis Sanitaris

Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell)
Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital Sant Rafael

Hospital Santa Caterina

Hospital Santa Maria

Pius Hospital de Valls

Hospital Plato

Clinica de Ponent

Clinica Terres de I'Ebre

Hospital de Mollet

Hospital Comarcal d'Amposta
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes
Centre MQ Reus

Hospital del Vendrell

Clinica del Valles

Aect - Hospital de la Cerdanya

Hospital San Juan de Dios - OHSJDPAB

Fundacio Puigvert luna

Fundacio Institut Guttmann

Institut Catala d'Oncologia

Institut Catala d'Oncologia

Institut Catala d'Oncologia

Regiod Sanitaria
GIRONA

BARCELONA

CAMP DE TARRAGONA
BARCELONA

GIRONA

LLEIDA

CAMP DE TARRAGONA
BARCELONA

LLEIDA

TERRES DE L'EBRE
BARCELONA

TERRES DE L'EBRE
BARCELONA

CAMP DE TARRAGONA
CAMP DE TARRAGONA
BARCELONA

ALT PIRINEU | ARAN
GIRONA

ALT PIRINEU | ARAN
TERRES DE L'EBRE

ALT PIRINEU | ARAN
ALT PIRINEU | ARAN
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA
BARCELONA

GIRONA

BARCELONA

**Les diferencies observades en I'evolucié de I'index de de casemix dels hospitals poden ser degudes als canvis que s’han fet en el procés de facturacio I'any 2015

*** No inclou MHDA.

(a) L'Espitau de la Val d'Aran realitza el contracte directament amb el Servei Catala Aranés de la Salut
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4.704
10.159
11.342

8.355
10.399

7.460

5.487

8.846

5.690

2.588
12.739

2.591

7.321

4.383

7.258

6.353

929

2.496

1.945

3.774

1.975

1.841
25.149

6.156

873

3.272

1.238

1.788

829.577

Nombre d'hospitalitzacions

convencionals

3.347
6.808
7.371
4.614
7.286
4.443
4.310
4.381
1.928
1.525
7.552
1.313
5.215
1.977
4.730
3.986
839
1.590
1.424
2.933
1.501
1.486
18.246
5.399
825
3.177
1.238
1.788

607.610

* Nivell 1: hospitals generals d'a’lta tecnologia; Nivell 2: hospitals de referéncia d'alta resolucid; Nivell 3: altres hospitals de referencia; Nivell 4: hospitals comarcals; Nivell 4a: hospitals aillats geograficament; Nivell 1m: hospitals monografics

Nombre d'hospitalitzacions

2.063
4.660
4.811
3.044
4.799
2.953
3.190
2.575
1.265
544
5.729
714
3.598
683
3.586
1.986
568
1.275
1.060
1.985
1.132
1.113
13.927
2.655
666
2.565
1.120
1.704
398.959

Nombre d'hospitalitzacions

quirdrgiques

2.641
5.499
6.531
5.311
5.600
4.507
2.297
6.271
4.425
2.044
7.010
1.877
3.723
3.700
3.672
4.367
361
1.221
885
1.789
843
728
11.222
3.501
207
707
118
84

430.618

Nombre d'intervencions de

irurgia major ambulatoria

C

1.357
3.351
3.971
3.741
3.113
3.017
1.177
4.465
3.762
1.063
5.187
1.278
2.106
2.406
2.528
2.367
90
906
521
841
474
355
6.903
757
48

95

0

0

221.967

index de casemix**

0,82
0,86
0,88
0,91
0,86
0,91
0,79
0,89
0,84
0,88
0,87
0,88
0,86
0,81
0,81
0,88
0,72
0,89
0,86
0,81
0,85
0,78
1,02
0,92
1,53
1,28
1,40
1,65

Import del contracte
atSalut (euros

orrents)***

C
c

19.231.758
35.100.051
37.934.098
24.110.533
38.109.816
28.857.942
21.464.600
35.754.660
6.226.909
5.012.640
46.516.565
12.361.672
28.810.006
3.848.797
26.177.105
7.422.617
(a)
10.522.243
10.414.437
16.562.648
9.450.391
12.137.763

106.503.936

44.239.887
14.339.723
47.824.971
15.064.624
17.739.273

1,00 4.045.832.526
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Indicadors d'adequacié. Hospitals del SISCAT, 2015
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hospital |Unitat Proveidora < S S~ &£ S 25 < & < QL E S E|l @222 2IE| 882
il Hospital Universitari de Bellvitge 55,2 14,5 51,6 8,0 - 2,1 - - 25 63,5 35 (30-45) - -
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 63,2 11,2 34,5 5,0 1,44 3,6 23200 11 20 76,2 35 (30-55) 3,00 4,00
Hospital Clinic 55,7 14,4 52,3 5,0 4,12 1,4 22,80 11 20 78,2 33 (22-45) 3,00 4,00
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 74,2 14,4 38,4 5,0 1,66 0,0 1800 13 25 68,6 34 (27-45) 2,00 4,00
Hospital Universitari Vall d'Hebron 66,5 15,2 33,0 8,0 5,19 1,7 21,0 09 25 62,8 38 (23-58) 3,00 5,00
") Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 75,5 15,5 52,8 12,0 0,80 4,6 150 0,7 23 60,7 45 (35-56) 3,00 3,50
Hospital Univ. Joan XXIIl de Tarragona 73,1 11,0 27,6 17,0 3,48 4,6 18,5- 28 61,4 51 (40-64) - -
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 72,1 16,0 40,1 15,0 5,90 0,0 16,0- 19 55,3 42 (32-54) 2,00 3,00
Hospital Mutua de Terrassa 60,0 9,0 33,8 8,0 1,15 1,8 18,2 1,0 21 69,9 34 (27-47) - -
Hospital de Sabadell 72,0 8,4 31,5 12,0 1,88 2,4 170 1,1 - - 41 (30-56) 2,00 3,00
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 66,2 13,6 50,2 6,0 1,14 0,6 2010 12 20 81,2 32 (28-39) - -
Hospital Universitari Sagrat Cor 66,6 15,2 36,8 8,0 - 0,0 - - - - - 2,00 3,00
Hospital General de Catalunya 66,0 - - 40,0 1,38 00 351/ 19 - - - - -
“| Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 74,4 16,5 61,8 16,0 0,29 4,2 252015 - - 46 (32-66) 1,00 3,00
Centre Hospitalari (Althaia) 74,7 12,3 26,8 10,0 0,38 2,1 16,2 09 - - 44 (28-52) 2,00 3,00
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 68,8 3,4 13,4 5,0 - 7,8 - - - - - 3,00 6,00
Hospital de Terrassa 73,6 5,9 23,1 14,0 0,92 0,0 11,0 0,7 - - - 1,00 2,00
Hospital General de Vic 756 350 745 14,0 0,08 33 17,90 11 - - 40 (32-50) 1,00 2,00
Hospital General de Granollers 73,3 10,4 26,2 8,0 0,98 0,0 18,5 1,0 - - 44 (31-59) 2,00 3,00
Fundacié Hospital Residencia Sant Camil 78,5 120 194 6,0 0,00 0,0 16,50071,2 - - 50 (45-58) 3,00 4,00
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 63,2 11,2 33,0 12,0 1,25 0,0 1580 13 - - - - -
Hospital d'lgualada del CSA 75,8 9,8 43,1 10,0 0,00 0,0 13,0 06 - - 55 (47-60) - -
Hospital de Mataré 77,7 10,2 31,3 10,0 0,50 2,2 17,8 11 - - 47 (36-58) 2,00 4,00
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 74,9 14,8 51,5 59 0,25 1,8 157 0,7 - - 44 (33-65) 2,00 3,00
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 78,9 11,5 25,4 6,0 - 6,2 - - - - - 2,00 3,00
Clinica Girona 39,8 9,4 0,0 24,0 0,00 00 284/ 15 - - - - -
Clinica Salus Infirmorum 6,4 0,0 0,0 33,0 - 0,0 - - - - -
Hospital de Figueres 76,8 11,6 39,9 8,0 0,41 0,0 14,8 1,0 - - 74 (60-79) - -
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant 78,0 96 40,1 3,0 0,00 24 17,700 42 - - - 2,00 2,00
Hospital de Palamés 71,5 7,5 34,9 10,0 0,32 0,0 153 09 - - 100 (65-111) 2,00 3,00
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 77,3 7,2 27,7 15,0 0,07 3,4 185 09 - - - 3,00 4,00
Hospital de Sant Celoni 68,8 4,7 27,3 6,0 - 4,3 - - - - - 2,00 3,00
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Indicadors d'adequacid. Hospitals del SISCAT, 2015

n

Nivell
hospital |Unitat Proveidora
1 Hospital Municipal de Badalona

domicili (%)
uartil en dies)

Ingressos urgents (%)
Urgencies ingressades (%)
Urgéncies de nivell MAT 1,
Ingressos en hospitalitzacio
trombolisi intrav. per ictus
isquémic (mediana en m
Temps fins la intervencio
per fractura de maluc
Temps fins la intervencio
per fractura de maluc (3r

Temps entrada sala-bald
mediana en dies)

(mediana en minuts)
atesos en menys de 120

Pneumonies sense
complicacions (%)
Percentatge

Index ajustat

Pacients en codi infart
Temps porta-agulla en

a

Hospital Comarcal de Sant Bernabé 76,2 7,6 32,3 6,0 0,00 0,0 - - - 3,00 3,00
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 75,3 9,4 38,4 14,3 0,46 5,0 - - - 1,00 2,00
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 61,1 6,8 34,4 14,0 0,00 0,1 - - - 2,00 4,00
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 71,9 9,4 45,1 7,0 0,15 0,0 17,8 1,1 - - - - -
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 65,9 77 362 16,0 0,00 00 186/ 14 - - - 2,00 4,00
Hospital Sant Rafael 62,8 - - 2,0 - 0,0 - - - - - 0,00 0,00
Hospital Santa Caterina 68,4 15,2 17,1 8,0 0,09 0,0 12,6 0,9 - - - 4,00 5,00
Hospital Santa Maria 19,5 21,8 0,0 1,0 - 0,0 - - - - - - -
Pius Hospital de Valls 776 12,9 29,0 18,0 0,00 62 21,3 12 - - - 2,00 4,00
Hospital Platé 35,1 10,3 46,6 9,0 - 0,0 - - - - - 0,50 1,00
Clinica de Ponent 53,7 - - 18,0 0,00 00 323/ 24 - - - - -
Clinica Terres de I'Ebre 40,4 1,8 273 6,0 0,00 00 480/ 27 - - - - -
Hospital de Mollet 70,8 65 47,8 6,0 0,00 20 198/ 13 - - - 3,00 4,00
Hospital Comarcal d'Amposta 45,9 23 228 12,0 0,00 00 430/ 42 - - - - -
Hospital Comarcal de I'Alt Penedés 74,7 8,2 41,3 4,0 0,00 0,0 17,7 1,0 - - 45 (37-45) 2,00 2,00
Centre MQ Reus 28,4 - - 25,0 0,00 00 61,8/ 25 - - - - -
Hospital del Vendrell 72,2 4,7 26,7 11,0 0,00 0,0 17,7 11 - - - 3,00 4,00
Clinica del Valles 46,9 - - 11,0 - 0,0 - - - - - - -
Espitau Val d'Aran 65,3 3,8 2,4 22,0 0,00 00 364/ 24 - - - - -
Hospital de Campdevanol 73,3 9,5 53,1 1,0 0,00 0,0 16,3 1,1 - - - - -
Fundacié Sant Hospital 76,5 6,8 36,2 3,0 0,00 0,3 135 09 - - 40 (40-40) 6,00 10,50
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 70,0 12,0 37,8 6,0 0,00 0,0 27,600 1,7 - - 81 (57-105) - -
Hospital Comarcal del Pallars 80,6 12,0 31,6 10,0 0,00 0,0 33,8026 - - 40 (33-44) 2,50 4,00
Hospital de Cerdanya 89,2 5,2 23,4 28,0 0,00 0,0 13,3 0,6 - - 68 (68-69) - -
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 54,3 8,8 37,7 6,0 2,42 0,0 19,5 0,8 - - - - -

Fundacid Puigvert - IUNA 21,0 7,2 25,6 14,0 - 0,0 - - - - - - -

Institut Guttmann 1,7 - - - - 0,0 - - - - - - _
ICO I'Hospitalet de Llobregat 56,5 - - 1,0 - 0,0 - - - - - - -
ICO Girona 67,2 - - 2,0 - 0,0 - - - - - - -
ICO Badalona
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Indicadors de satisfaccié de les persones usuaries. Atencio hospitalaria amb internament. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell
hospital [Unitat Proveidora
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index de Fidelitat (%)

emps a la llista d'espera (%)

T

Disposicé per escoltar-lo i fer-

se carrec (%)

Sentir-se en bones mans (%)

Tranquil-litat per descansar a

El menjar a I'hospital (%)

La comoditat de I'habitacio (%)

1" Hospital Universitari de Bellvitge 8,48 93,8 60,6 92,2 96,2 86,3 50,0 67,5
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 8,60 96,2 78,0 91,3 97,5 73,4 60,0 80,8
Hospital Clinic 8,76 94,9 83,8 96,3 98,7 80,5 81,6 80,5
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 8,53 90,0 88,9 91,1 97,5 82,5 60,5 92,4
Hospital Universitari Vall d'Hebron 8,46 92,9 76,5 92,8 95,7 79,9 66,4 77,7

"/ Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 7,99 95,0 80,0 84,2 96,2 82,3 46,3 72,5
Hospital Univ. Joan XXIIl de Tarragona 8,37 92,5 80,0 91,3 96,2 82,3 62,0 84,4
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 8,16 90,0 72,7 86,3 91,1 78,8 62,0 83,8
Hospital Mutua de Terrassa 8,44 92,5 72,2 88,6 97,5 79,7 64,1 85,9
Hospital de Sabadell 8,01 84,8 79,2 88,6 94,9 75,3 58,2 81,8
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 8,54 92,4 93,1 90,0 96,2 84,8 64,1 75,9
Hospital Universitari Sagrat Cor 8,46 81,3 53,3 91,1 94,8 82,5 74,0 81,3
Hospital General de Catalunya 8,80 92,5 61,5 94,9 96,1 90,0 81,3 94,9

<! Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 8,63 92,5 71,4 89,9 96,2 88,6 62,0 88,6
Centre Hospitalari (Althaia) 8,44 93,8 70,8 89,6 97,4 78,2 84,4 93,5
Hospital General de L'Hospitalet de Llobregat 8,16 83,8 75,0 85,0 92,3 90,0 77,5 87,2
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 8,67 86,1 78,8 92,3 94,8 79,7 73,1 84,4
Hospital de Terrassa 8,48 95,0 76,2 93,7 98,7 81,3 64,6 93,8
Hospital General de Vic 8,03 83,8 58,3 85,0 94,7 75,0 52,6 82,3
Hospital General de Granollers 8,18 87,5 82,6 84,8 97,3 83,5 67,9 78,5
Fundacid Hospital Residencia Sant Camil 8,01 84,8 63,6 92,4 92,1 82,3 58,8 90,0
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 8,36 92,5 77,8 92,5 98,7 87,3 74,0 94,9
Hospital d'lgualada del CSA 8,61 93,8 78,9 97,5 92,5 82,5 79,7 93,7
Hospital de Matard 8,36 89,9 71,4 89,9 97,3 71,3 53,8 94,7
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 8,16 87,3 63,0 88,6 93,4 87,3 70,1 94,8
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 7,98 85,0 66,7 86,8 96,1 73,8 57,5 72,5
Clinica Girona - - - - - - - -
Clinica Salus Infirmorum - - - - - - - -
Hospital Comarcal de Blanes 8,36 85,0 53,6 88,5 93,4 83,3 60,8 81,8
Hospital de Figueres 8,49 88,8 68,2 89,6 96,2 92,4 78,2 89,6
Fundacid Hospital de I'Esperit Sant 8,75 92,5 80,0 92,5 100,0 86,1 81,0 93,5
Hospital de Palamés 8,25 86,3 80,8 89,9 91,1 86,1 75,6 91,1
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 8,76 93,8 63,0 90,0 94,8 91,3 78,8 97,5
Hospital de Sant Celoni 8,34 88,6 72,0 89,6 94,7 79,2 65,4 81,0
Hospital Municipal de Badalona 8,64 88,8 75,0 94,8 96,1 83,5 55,1 88,6
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 8,69 92,4 90,6 92,4 97,4 86,3 69,7 87,5
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 8,18 86,3 73,9 88,5 96,1 73,8 50,0 78,2
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 8,91 92,5 73,9 85,9 96,2 93,8 84,2 89,9
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 7,84 75,9 75,0 83,5 87,2 84,8 58,1 77,2
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 8,56 90,0 81,5 97,5 97,4 88,8 65,0 92,5
Hospital Sant Rafael 8,78 88,8 71,4 93,6 97,3 90,0 73,4 95,0
Hospital Santa Caterina 8,29 87,3 61,1 87,3 93,5 81,3 75,9 88,8
Hospital Santa Maria 8,49 88,8 78,6 91,3 89,9 84,8 63,8 84,8
Pius Hospital de Valls 7,74 83,8 56,5 89,9 89,6 79,7 66,2 81,3
Hospital Platd 8,65 89,9 69,4 95,0 96,3 90,0 62,8 88,8

Clinica de Ponent

CENTRAL DE RESULTATS Ambit hospitalari. Dades 2015 105



Indicadors de satisfaccié de les persones usuaries. Atencié hospitalaria amb internament. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell
hospital |Unitat Proveidora
! Clinica Terres de I'Ebre - - - - - - - -
Hospital de Mollet 8,48 90,1 73,9 87,5 94,9 91,4 67,5 88,9
Hospital Comarcal d'Amposta 8,88 93,8 76,7 94,9 97,4 91,4 71,3 95,1
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes 8,39 88,8 66,7 95,0 96,2 92,5 61,3 89,9
Centre MQ Reus - - - - - - - -
Hospital del Vendrell 8,10 84,6 80,8 87,5 88,2 82,5 70,5 90,0
Clinica del Valles 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Espitau Val d'Aran 8,54 89,0 96,0 91,3 93,9 89,0 89,0 96,3
Hospital de Campdevanol 8,33 90,5 85,0 89,0 93,2 84,9 66,7 94,5
Fundacio Sant Hospital 8,21 83,8 90,5 91,8 94,2 83,6 63,0 82,2
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 8,34 90,0 82,8 90,0 92,1 91,1 76,9 92,5
Hospital Comarcal del Pallars 8,58 88,8 84,2 91,3 96,3 90,0 85,9 92,4
Hospital de Cerdanya 8,16 87,7 81,8 84,0 88,9 95,0 58,4 100,0
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 8,75 95,0 94,7 92,5 97,5 95,0 83,8 90,0
Fundacio Puigvert - IUNA 8,56 96,3 81,0 92,4 98,7 91,1 759 83,5

Temps a la llista d'espera (%)
Disposicé per escoltar-lo i fer-
Sentir-se en bones mans (%)
Tranquil-litat per descansar a
La comoditat de I'habitacio (%)

se carrec (%)
El menjar a I'hospital (%)

index de Satisfaccid
index de Fidelitat (%)

Institut Guttmann - - - - - - - -
ICO I'Hospitalet de Llobregat 8,70 96,2 94,6 96,2 100,0 89,7 72,2 82,3
ICO Girona 8,65 98,8 90,0 98,7 100,0 90,0 57,5 91,1
ICO Badalona 98,7 98,6
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (1)

Malalties seleccionades IAMEST

Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria
(al'alta) (a l'alta) (a l'alta)

Unitat Proveidora

.
©
i
17}
>
©
x
[

o
=

Cinferior
Index ajustat
Cinferior
Index ajustat
Cinferior
Index ajustat
Cinferior

C superior
Index ajustat
Cinferior
Index ajustat
Cinferior

Percentatge
IC superior
Percentatge
IC superior
Percentatge
IC superior
Percentatge
Percentatge
Percentatge

Hospital Universitari de Bellvitge 96 093 08 09 74 09 092 106 59 08 067 1,07 50 097 074 120 102 09 079 100 65 08 074 1,01
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 11,3 097 090 1,03 90 106 098 114 54 077 053 101 47 09 061 119 129 1,08 094 122 100/ 128 111 146
Hospital Clinic 11,3007410 103 117 8ol 41l 103 1,19 7801425 100 150 65071439 109 168 131 1,08 093 123 88 111 092 131
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 11,1, 09 08 1,00 75 092 08 1,00 92 12 102 150 76/ 138 109 166 115 08 077 099 76 091 077 1,04
Hospital Universitari Vall d'Hebron 1,1 1,01 095 106 75 099 093 106 68 108 08 136 50 107 074 140 11,7 09 080 1,00 64 077 064 090
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 107 1,03 095 1,10 62 09 08 09 89 134 093 175 75/ 453 104 202 11,9 1,00 08 114 59 076 058 0,94
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona 9,4 0,99 0,90 1,08 5,8 0,88 0,77 0,99 7,4 1,18 0,89 1,47 4,1 0,87 0,53 1,21 9,9 0,91 0,73 1,10 4,3 0,61 0,38 0,84
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 11,300411 1,02 1,19 81l 112 101 1,22 60 1,02 075 129 47 1,09 077 141 19,1] 169 144 1,94 120/ 163 131 195
Hospital Mutua de Terrassa 126 106 098 1,14 91 114 104 125 82 1,13 078 148 54 101 059 142 146 108 094 122 102 117 099 135
Hospital de Sabadell 11,3 09 09 106 71 093 08 102 60 077 044 111 46 081 041 121 107 08 073 099 62 078 061 094
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 105/ 091 08 09 71 08 08 09 71 097 065 128 48 08 050 124 116 092 079 106 78 096 078 113
Hospital Universitari Sagrat Cor 122/ 08 076 0% 88 093 08 103 21,1 108 047 170 158 110 035 184 127 081 070 091 86 08 073 1,00
Hospital General de Catalunya 48 050 037 062 43 066 050 08 26 049 -041 140 26 066 -041 172 64 051 032 071 54 067 043 092
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 12,7/ 4,15 1,04 126 94| 128 1,14 14 70 08 043 134 60 104 050 159 162/ 146 1,16 1,76 110/ 153 1,15 192
Centre Hospitalari (Althaia) 130 105 09 1,13 98/ 1,18 109 127 60 076 042 110 40 068 028 109 142 101 087 115 105 116 098 134
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 10,7 0,69 0,55 0,83 7,0 0,69 0,52 0,87 - - - - - - - - 12,0 0,74 0,57 0,91 8,1 0,78 0,56 1,00
Hospital de Terrassa 95 08 076 098 56 077 063 091 38 052 -012 117 38 069 -007 146 108 08 068 107 64 08 055 1,06
Hospital General de Vic 120 101 091 1,11 72 092 079 105 43 053 00l 106 22 037 -027 101 138 1,00 08 119 78 089 065 113
Hospital General de Granollers 128 099 092 107 85 098 08 108 68 078 037 119 43 067 018 115 139 104 091 1,18 96 112 095 130
Fundaci6 Hospital Residéncia Sant Camil 12007413 102 125 62 09 075 104 94 145 08 208 63 129 055 203 155/ 125 104 146 68 08 059 113
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 10,5 1,00 0,90 1,09 7,2 1,02 0,90 1,14 6,2 0,90 0,41 1,40 51 1,03 0,43 1,62 10,4 0,86 0,66 1,05 5,7 0,74 0,49 0,99
Hospital d'lgualada del CSA 132 1,08 097 119 65 08 067 095 46 057 -002 116 28 047 -024 118 157 1,13 094 132 95 107 08 131
Hospital de Matar6 12,7 101 093 1,09 84 101 091 111 64 077 026 129 43 070 008 132 137 09 08 108 84 092 076 1,09
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 110/ 08 08 09 75 092 08 09 68 08 047 115 52 08 043 123 129 09 08 105 83 097 084 1,09
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 12,7 0,92 0,84 1,01 6,8 0,76 0,65 0,87 - - - - - - - - 14,2 1,03 0,88 1,17 8,0 0,91 0,72 1,10
Clinica Girona 65 065 042 08 48 078 048 1,08 - - - - - - - - 104 078 045 111 72 08 042 128
Clinica Salus Infirmorum 10,5 0,98 0,11 1,84 7,9 1,21 0,04 2,38 - - - - - - - - - - - - - - - -
Hospital de Figueres 134 1,04 094 113 94 110 098 122 11,1 107 033 18 19 025 -065 115 147 1,09 091 126 108/ 1425 103 148
Fundacio Hospital de I'Esperit Sant 124 105 09 1,16 86 1,12 099 126 109 146 052 239 43 079 -034 19 189/ 131 112 150 13,7 149 124 1,74
Hospital de Palamés 15500714,28 1,15 1,41 89 1,12 09 128 294 152 08 218 147 1,04 023 184 184| 144 1,19 168 105 129 097 161
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 136/ 14,22 109 136 107/ 449 132 167 11,4 1,16 050 18 86 1,16 037 195 259/ 192 160 225 206/ 239 1,97 281
Hospital de Sant Celoni 11,9 095 077 114 67 08 059 107 43 052 037 14 43 069 -037 175 141 105 070 139 66 078 032 123
Hospital Municipal de Badalona 122 09 08 107 91 109 093 125 - - - - - - - - 155 1,04 083 124 123[71430 103 1,57
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 155 1,00 08 114 85 084 066 101 174 08 011 165 87 060 -034 154 223/ 139 114 163 11,0 108 076 141
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 1,1 1,00 09 1,10 75 106 093 120 95 08 022 14 81 093 022 164 122 091 075 107 84 099 078 1,19
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 14207420 1,01 1,39 96/ 127 1,02 151 - - - - - - - - 126 1,03 056 1,50 10,1 1,29 0,68 191
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 152/ 14,26 1,14 137 103] 132 1,17 1,47 - - - - - - - - 1900142 122 161 149] 1474 149 1,99
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 102 1,03 089 1,18 76/ 420 101 138 44 068 002 135 35 070 -007 148 128 105 074 137 94 120 080 161
Hospital Sant Rafael 87 056 046 067 46 047 034 060 - - - - - - - - 80 054 041 066 42 045 028 06l
Hospital Santa Caterina 136/ 4,15 1,01 1,28 79 107 090 124 - - - - - - - - 182 131 1,11 150 11,1 1,26 101 1,51
Hospital Santa Maria 199/ 1,26 1,11 140 12,7[07425 1,06 1,44 - - - - - - - - 1850 1422 101 142 121 127 100 1,53
Pius Hospital de Valls 145 1,15 097 1,32 93 1,17 09 1,40 - - - - - - - - 200/ 142 108 1,76 144/ 159 1,15 2,04
Hospital Plat6 14,7 100 085 1,15 11,6/ 1425 1,05 1,44 - - - - - - - - 195 1,13 091 136 160 149 119 1,79
Clinica de Ponent 121 1,03 077 1,28 101] 138 1,05 1,72 - - - - - - - - 181 116 072 161 143 146 088 2,03
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (1)

Malalties seleccionades IAMEST ICC

Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria
(a l'alta) (a l'alta) (a l'alta)

o i ° & ° o ° o o o o o
Unitat Proveidora 2 g 5 2 g 5 2 g 2 g 2 g 5 ] g 5

= © = P © = = © = © b © = € S =

2 = o 2 = o 2 = 2 = 2 = o 2 = o
Clinica Terres de I'Ebre 6,2 0,55 0,11 0,98 2,7 0,37 -0,19 0,93 - - - - - - - - 7,8 0,60 -0,10 1,29 3,9 0,47 -0,43 1,37
Hospital de Mollet 11,0 0,96 0,84 1,08 7,2 0,97 0,82 1,12 13,8 1,56 0,48 2,63 10,3 1,59 0,28 2,90 16,4- 1,04 1,44 10,4 1,23 0,96 1,49
Hospital Comarcal d'Amposta 17,9 1,31 0,99 1,63 14,3 - 1,24 2,08 - - - - - - - - 15,1 1,03 0,58 1,49 10,4 1,12 0,53 1,72
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes 12,3 0,98 0,86 1,10 8,1 1,01 0,86 1,17 - - - - - - - - 10,4 0,73 0,53 0,93 7,3 0,81 0,55 1,07
Centre MQ Reus 0,0 0,00 -0,86 0,86 0,0 0,00 ~-1,12 1,12 - - - - - - - - - - - - - - - -
Hospital del Vendrell 1470 1,35 120 150 106/ 452 132 1,72 - - - - - - - - 2000 161 134 18 149 18 151 221
Clinica del Valles 11,9 0,83 0,68 0,97 9,0 0,95 0,77 1,14 - - - - - - - - 14,6 0,94 0,75 1,14 10,2 1,03 0,78 1,29
Espitau Val d'Aran 12,4 1,12 0,72 1,52 9,6 1,31 0,80 1,82 - - - - - - - - 13,8 0,89 0,30 1,48 12,1 1,23 0,46 2,01
Hospital de Campdevanol 15,5 0,97 0,81 1,14 10,9 1,04 0,83 1,26 - - - - - - - - 18,9 1,30 0,99 1,61 13,2 - 1,04 1,85
Fundacio Sant Hospital 13,3 1,03 0,79 1,27 8,1 0,98 0,66 1,29 - - - - - - - - 13,5 0,98 0,57 1,39 7,1 0,81 0,28 1,34
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 13,5 1,10 0,91 1,29 8,1 1,05 0,80 1,30 - - - - - - - - 10,6 0,78 0,46 1,10 4,4 0,51 0,09 0,93
Hospital Comarcal del Pallars 15,4 0,98 0,75 1,20 10,5 1,01 0,72 1,30 - - - - - - - - 19,5 1,22 0,81 1,62 12,7 1,26 0,72 1,79
Hospital de Cerdanya 10,7 0,87 0,55 1,18 8,7 1,10 0,70 1,51 - - - - - - - - 14,8 0,97 0,47 1,46 14,8 1,52 0,87 2,17
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
Fundacio Puigvert - IUNA 2,7 0,26 -0,27 0,80 0,9 0,13 -0,55 0,82 - - - - - - - - 3,8 0,30 -0,27 0,88 1,3 0,15 -0,58 0,89
Institut Guttmann - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
ICO I'Hospitalet de Llobregat 256/ 151 1,14 187 162 163 1,11 2,14 - - - - - - - - - - - - - - -
ICO Girona 21,50 161 1,18 203 140/ 1,76 1,18 2,33 - - - - - - - - - - - - - - -
I1CO Badalona 11,5 0,82
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (2)

Fractura de coll de femur

Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Percentatge d'embolisme
(al'alta) (al'alta) pulmonar

Unitat Proveidora

Percentatge
Index ajustat
Cinferior

C superior
Percentatge
Index ajustat
Cinferior

C superior
Percentatge
Index ajustat
Cinferior

C superior
Percentatge
Index ajustat
Cinferior

C superior
Percentatge
Index ajustat
Cinferior

C superior

Hospital Universitari de Bellvitge 36 08 048 123 208 095 041 148 58 070 041 099 491 09 053 127 022 100 078 123
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 4,8 054 145 332 138 071 205 799 109 077 140 616 139 097 18 018 093 066 121
Hospital Clinic 700 134 100 169 375 144 094 19 649 08 066 1,11 437 099 069 129 021 1,10 087 1,34
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 70 116 087 146 301 09 053 138 753 095 076 1,13 538 112 087 136 019 105 077 132
Hospital Universitari Vall d'Hebron 49 08 057 102 25 079 046 112 752 105 085 125 573 128 102 153 026 146 125 1,68
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 61 098 065 132 335 098 051 144 909 114 094 133 445 091 066 1,16 029 148 114 181
Hospital Univ. Joan XXIll de Tarragona 43 08 039 131 306 112 049 176 595 103 061 145 298 08 031 143 021 117 081 152
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 90 167 122 212 s516f 169 107 230 838 109 076 141 471 098 055 140 019 091 057 1,25
Hospital Mdtua de Terrassa 70 116 067 165 393 126 055 197 507 069 038 100 338 074 034 114 013 098 062 1,33
Hospital de Sabadell 77 106 077 134 394 098 058 138 762 109 08 133 430 09 067 129 009 057 026 087
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 37, 059 024 09 18 058 007 109 545 077 053 101 342 078 046 109 019 140 108 1,71
Hospital Universitari Sagrat Cor 50 069 016 122 250 068 -010 145 502 063 033 09 434 09 049 130 009 106 064 148
Hospital General de Catalunya 24 051 -024 126 238 095 -011 201 500 08 00l 173 500 144 031 257 010 08 035 1,30
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 67 08 047 125 336 08 025 139 637 101 067 135 374 098 053 143 016 110 051 1,69
Centre Hospitalari (Althaia) 71 1,00 062 138 523 139 08 193 879 100 076 123 612 109 078 139 009 074 030 1,17
Hospital Dos de Maig (Barcelona) - - - - - - - - 1852 187 078 297 11,11 169 032 307 007 128 038 2,19
Hospital de Terrassa 69 090 043 137 370 087 022 153 1097 135 100 171 59 118 071 164 006 063 011 115
Hospital General de Vic 65 08 044 134 18 048 016 112 744 08 059 119 395 077 037 116 005 044 000 092
Hospital General de Granollers 82 107 072 1,42 529 128 079 1,78 791 101 071 130 418 084 046 123 012 099 057 1,42
Fundaci6 Hospital Residéncia Sant Camil 80 1,06 057 155 28 075 002 148 741 115 076 154 370 095 044 146 009 093 030 156
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 69 106 051 161 514 143 068 2,19 459 069 035 104 138 035 -010 081 027 211 163 2,59
Hospital d'lgualada del CSA 88 104 057 152 294 065 -002 132 756 098 060 136 103 022 -028 072 011 098 037 159
Hospital de Mataré 123/ 160 121 19 722[ 475 120 230 731 097 069 125 475 1,02 065 139 010 08l 037 1725
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 68 08 053 108 339 073 034 111 910 109 087 130 667 126 098 154 - - - -
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 78 08 040 133 261 059 -011 129 701 092 056 128 274 058 011 1,06 007 078 013 144
Clinica Girona 31 033 -040 105 154 031 -072 134 556 114 013 214 417 1,46 012 28 011 138 069 2,08
Clinica Salus Infirmorum - - - - - - - - - - - - - - - - 0,03 0,54 0,00 1,97
Hospital de Figueres 54 064 020 109 378 08 022 155 840 121 08 15 577 136 090 18 006 061 000 1,29
Fundaci6 Hospital de I'Esperit Sant 5 073 032 115 376 102 042 162 635 114 064 163 556/ 166 1,01 230 002 032 000 09
Hospital de Palamés 89 123 059 18 495 136 040 232 948 134 098 171 632 142 095 18 009 108 040 176
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 78 126 057 194 345 1,17 014 2,20 10,73 150 108 192 920/ 207 152 261 005 068 002 134
Hospital de Sant Celoni 73 064 007 136 364 057 -042 156 940 111 055 166 427 078 008 149 003 038 000 158
Hospital Municipal de Badalona 74 08 035 141 444 107 027 186 3,08 044 -002 08 220 051 -009 110 000 000 000 0,74
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 175 1,62 091 232 702 125 022 228 805 111 056 166 403 08 017 159 000 000 000 1,15
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 75 1,04 052 155 173 047 028 122 48 078 046 1,11 233 063 020 105 005 060 003 1,18
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 78 092 028 156 444 100 008 1,93 928 132 08 18 567 134 069 200 016 18 083 283
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 89 112 065 159 500 122 054 19 763 116 072 161 458 113 055 171 006 071 004 139
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (2)

Fractura de coll de femur

Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Mortalitat total a 30 dies Mortalitat hospitalaria Percentatge d'embolisme
(a l'alta) (a l'alta) pulmonar

Unitat Proveidora

ge

justat
ge

justat

Index ajustat

Cinferior

C superior

Index ajustat

Cinferior

C superior
perior
perior

Index ajustat

Cinferior

Percentatge
Percentatge
(WM Percentat
(=] Index a
[} !C inferior
&3 !C su
SJPercentat
o IEE!
[} !C inferior
&3 !C su
Percentatge
IC superior

Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital Sant Rafael

Hospital Santa Caterina
Hospital Santa Maria

Pius Hospital de Valls

Hospital Platé

Clinica de Ponent

Clinica Terres de I'Ebre

-0,06 1,30 2,44 0,30 -0,70 1,31 - - - - - - - - 0,06 1,17 0,30 2,03
1,03 1,98 7,24 1,54 0,84 2,23 5,54 0,83 0,41 1,24 3,46 0,89 0,33 1,46 0,09 0,99 0,30 1,68

- - - - - - - - 0,07 1,12 0,27 1,97
0,56 2,19 1,35 0,44 -0,83 1,71 8,97 1,15 0,61 1,68 6,21 1,32 0,61 2,02 0,17 1,72 0,75 2,68
0,15 1,66 6,90 1,61 0,42 2,80 4,39 0,65 -0,02 1,32 2,63 0,66 -0,23 1,56 0,02 0,28 0,00 1,01
-0,36 1,86 3,45 0,71 -0,87 2,29 6,85 1,13 0,24 2,01 4,11 1,15  -0,03 2,34 0,08 1,54 0,55 2,53
-0,84 2,06 0,00 0,00 -2,11 2,11 - - - - - - - - 0,06 0,92 0,00 2,26
Hospital de Mollet 0,45 1,42 3,98 1,19 0,47 1,91 5,37 0,75 0,35 1,14 3,36 0,79 0,26 1,31 0,04 0,41 0,00 1,03
Hospital Comarcal d'Amposta - - - - - - - - - - - - - - - - 0,00 0,00 0,00 1,38
Hospital Comarcal de I'Alt Penedeés 8,1 1,40 0,74 2,06 4,41 1,62 0,63 2,60 8,03 1,22 0,77 1,68 3,21 0,82 0,22 1,42 0,05 0,47 0,00 1,25
Centre MQ Reus - - - - - - - - - - - - - - - - 0,03 0,65 0,00 1,76
Hospital del Vendrell 4,8 1,02 0,35 1,68 2,42 1,08 0,09 2,07 7,02 1,24 0,65 1,84 2,92 0,85 0,07 1,63 0,07 0,78 0,00 1,65
Clinica del Valles - - - - - - - - - - - - - - - - 0,02 0,40 0,00 1,27
Espitau Val d'Aran - - - - - - - - 0,00 0,00 -1,86 1,86 0,00 0,00 -2,46 2,46 0,00 0,00 0,00 2,65
Hospital de Campdevanol 10,9 1,17 0,31 2,04 4,35 09 -0,33 2,25 11,24 1,12 0,54 1,70 7,87 1,19 0,45 1,93 0,08 1,07 0,00 2,50
Fundaci6 Sant Hospital 91 078 -019 1,76 455 0,79 -079 2,38 1358/ 1,87 1,12 262 741 164 066 261 0,19 244 0,68 421
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 11,0 1,15 0,51 1,79 4,88 0,99 0,07 1,91 7,89 1,01 0,48 1,54 5,92 1,28 0,57 1,99 0,09 0,97 0,00 2,08
Hospital Comarcal del Pallars 2,6 0,29 -0,68 1,25 0,00 0,00 -1,38 1,38 8,96 0,86 0,19 1,53 7,46 1,11 0,25 1,97 0,21 2,14 0,49 3,80

Hospital de Cerdanya - - - - - - 2,13 0,30 -0,69 1,29 0,00 0,00 -1,25 1,25 0,00 0,00 0,00 2,13
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) - - - - - - - - - - - - - - - - 0,05 0,84 0,00 2,64
Fundacio Puigvert - IUNA - - - - - - - - - - - - - - - - 0,11 0,89 0,19 1,59
Institut Guttmann - - - - - - - - - - - - - - - - 0,25 2,52 0,00 5,62
ICO I'Hospitalet de Llobregat - - - - - - - - - - - - - - - - 0,06 0,20 0,00 1,08
ICO Girona - - - - - - - - - - - - - - - - 3,36 3,59 1,94 5,23

ICO Badalona
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (3)

Reingressos a 30 dies

Malalties seleccionades Complicacions de la diabetis MPOC

P = = -

5 ® 5les8s5| 2 g - _

2§8|z228| ¢ z g 2

® Esg| gEBg| ¢ = 5 o g

, ) o | B o | B o | B o | B S WEB|ESEE| £ i3 g 2 =

Unitat Proveidora ® g 5 _’g 2 3 5 _é 2 2 5 .é 2 2 S -é B g E’. B g’_ 2 4 *E z =

tl sl | &g | § || 8|S |s|e|c |5 |5 8]|c®s s8s| 2885 § r 2. 8 3

o - = z o 5 £ z o 5 £ z < 5 £ = 5 558 | o & S 8 a S S

& £ o o & £ o o & £ o o = £ o (€] > = & 3 = 3 2 S 8 ]

Hospital Universitari de Bellvitge 11,8 1,14 5,7 18,3 16,6/ 1,18 1,29

H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 95 100 092 107 98/ 143 109 176 166 107 091 122 100 077 063 091 0,08 7,4 40,7 72,7 11,1 2,67 45,8 19,2
Hospital Clinic 95 105 09 113 65 099 046 152 135 09 078 113 157 110 095 1,26 0,29 17,7 44,3 50,6 22,7 2,12 50,0 33,3
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 104 099 093 106 57 116 062 169 175 099 087 110 146 098 088 1,09 0,12 14,1 62,5 74,1 9,1 2,30 0,0 46,3
Hospital Universitari Vall d'Hebron 91/ 410 103 117 41 08 042 118 163 100 08 113 153 112 098 1,26 0,12 20,2 34,0 73,4 15,0 2,98 34,0 11,6
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 78 09 081 09 28 02 000 093 137 08 075 104 104 081 065 098 0,25 34,2 21,1 60,0 30,0 1,83 0,0 )
Hospital Univ. Joan XXIll de Tarragona 87 107 097 118 59 112 050 175 148 105 08 127 131 100 081 1,19 0,12 15,4 30,8 85,0 0,0 2,65 29,4 -
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 68 098 08 111 41 08 010 168 102 075 051 099 96 075 045 1,04 0,16 19,1 43,6 80,0 4,8 2,25 5,0 -
Hospital Mitua de Terrassa 105 1,02 093 1,11 19 033 000 108 142 093 076 109 133 097 08 1,11 0,08 12,1 63,8 77,8 12,5 3,71 0,0 -
Hospital de Sabadell 98 1,00 09 108 51 075 025 126 196 109 095 122 155 107 093 1,20 0,25 21,4 42,9 81,8 10,0 2,67 0,0 )
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 93 1,05 098 113 22 095 054 135 209/ 1419 106 132 122 08 073 102 0,15 20,9 44,2 66,7 20,0 2,67 22,2 13,1
Hospital Universitari Sagrat Cor 126 103 09 1,12 140 1,53 099 208 150 08 071 1,06 185/ 1,34 1,01 127 0,06 - - - - - - -
Hospital General de Catalunya 7,8 0,72 0,51 0,93 - - - - 12,8 0,79 0,38 1,20 8,6 0,65 0,34 0,95 - - - NA NA NA NA -
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 60 087 071 104 149/ 289 145 373 132 107 065 149 11,3 090 058 1,22 0,12 20,0 23,3 NA NA NA NA :
Centre Hospitalari (Althaia) 92 094 08 102 38 05 000 113 140 08 073 104 143 099 084 1,13 0,02 13,5 54,1 80,0 0,0 1,50 25,0 :
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 106 08 075 1,03 20 039 000 154 173 107 078 137 131 091 070 1,1 0,03 - - - - - - -
Hospital de Terrassa 69 081 070 093 44 101 016 18 11,2 08 057 106 99 075 055 095 0,05 - - NA NA NA NA -
Hospital General de Vic 72 092 079 1,05 13 025 000 117 129 106 080 132 101 091 067 1,15 0,14 25,0 18,8 - - - - -
Hospital General de Granollers 103 106 097 116 86 122 067 176 182 115 095 135 138 101 086 1,16 0,05 19,4 71,0 NA NA NA NA -
Fundacio Hospital Residéncia Sant Camil 70 089 075 1,03 122/ 1478 114 242 76 058 033 08 162 125 095 155 0,04 17,7 52,9 -
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 109/ 74,15 106 1,23 26 092 023 160 216/ 118 1,04 132 200/ 136 1,16 1,56 0,09 : - NA NA NA NA :
Hospital d'lgualada del CSA 89 089 077 101 40 054 000 122 149 09 070 1,10 98 073 052 09 0,02 12,5 62,5 ) - ) - -
Hospital de Mataro 95 095 08 103 91 127 065 19 158 102 087 118 140 09 082 1,09 0,06 15,6 50,0 NA NA NA NA -
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 102 09 089 1,02 32 059 016 102 152 095 08 1,07 151/ 4,09 1,01 1,17 0,09 20,0 26,7 - - - - -
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 139004220 113 1,32 1210219 122 317 160 09 0,78 1,14 194 1,34 119 1,49 0,12 - - - - - - -
Clinica Girona 0,0 0,00 0,00 1,52 - - - - - - - - - - - - 0,00 - - - - - - -
Clinica Salus Infirmorum 0,0 0,00 0,00 2,27 - - - - - - - - - - - - 0,00 - - - - - - -
Hospital de Figueres 106 105 09 116 109 145 047 242 192 118 097 138 142 1,00 080 1,20 0,10 0,0 60,0 - - - - -
Fundaci6 Hospital de I'Esperit Sant 103 106 095 1,16 29 130 08 178 152 08 072 105 179 119 099 1,39 0,01 - ) - ) - ) -
Hospital de Palamés 58 074 059 0,90 1,4 059 000 163 95 071 038 103 97 079 050 1,07 0,11 0,0 57,1 - ) - ) -
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 109/ 127 112 14 90 128 057 198 162 1,03 077 130 200 136 099 173 0,01 - - - - - ) -
Hospital de Sant Celoni 78 073 054 091 100 155 000 319 141 084 056 113 84 064 024 1,03 0,05 - - - - - - -
Hospital Municipal de Badalona 1330419 106 1,32 48 071 000 18 223/ 124 103 1,44 146 109 084 133 0,07 : ) : ) : ) :
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 89 087 071 104 91 121 006 236 102 063 030 097 11,3 085 055 1,16 0,04 - - - - - - -
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 13200 4,14 105 1,22 57 085 020 149 238/ 1422 110 135 156 105 089 121 0,20 - - - - - : :
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 58 086 059 1,13 23,1/ 348 148 547 143 103 035 172 109 098 041 155 0,11 - - - ) - ) -
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 109 104 092 1,17 81 1,17 001 233 172 101 078 1,23 135 098 077 120 0,09 - - - - - - -
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 55 079 061 09 20 08 000 18 102 08 039 131 94 078 040 1,16 0,05 ) - ) - ) - )
Hospital Sant Rafael 88 066 054 078 33 051 000 18 137 078 059 097 92 064 047 082 ) ) - ) - ) - )
Hospital Santa Caterina 82 08 075 103 67 08 000 19 153 101 076 126 11,3 087 064 1,10 0,05 - - - - - - -
Hospital Santa Maria 48 059 040 0,78 - - - - 63 079 045 1,13 54 059 027 091 0,00 - - - - - - )
Pius Hospital de Valls 82 098 076 1,20 ) - ) - 160 107 065 149 152 108 068 148 0,12 - - - - - - -
Hospital Plato 94 100 08 1,18 61 097 006 1,89 148 1,08 071 145 120 091 061 1,22 0,05 - - - - - - -
Clinica de Ponent - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
Clinica Terres de I'Ebre 95 066 000 1,67 - - - - 167 1,19 000 314 125 056 000 184 0,01 - ) - ) - - -
Hospital de Mollet 105 098 08 109 90 118 037 200 154 09 076 116 171 1,17 096 1,37 0,10 - ) - ) - ) -
Hospital Comarcal d'Amposta 59 059 023 095 - ) - - 122 097 038 157 21/ 018 000 094 0,12 - ) - ) - ) -
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes 99 095 081 1,08 22 035 000 147 166 098 075 120 11,5 087 064 1,10 0,09 0,0 57,1 - - - - -
Centre MQ Reus - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
Hospital del Vendrell 82 09 080 112 15 063 000 138 153 09 064 127 155 101 073 1,28 0,16 - - - - - - -
Clinica del Valles 121 089 073 1,05 - - - - 151 095 067 123 129 086 060 1,12 - - - - - - - -
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Indicadors d'efectivitat. Hospitals del SISCAT, 2015 (3)

Reingressos a 30 dies
Malalties seleccionades Complicacions de la diabetis MPOC

Unitat Proveidora

Percentatge
ndex ajustat

Espitau Val d'Aran
Hospital de Campdevanol 12,0 1,11
Fundacié Sant Hospital 8,0 0,81
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 11,5 1,09
Hospital Comarcal del Pallars 7,9 0,82
Hospital de Cerdanya 7,2 0,82
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 2,8 1,12
Fundacié Puigvert - lUNA 8,6 0,98
Institut Guttmann - -
ICO I'Hospitalet de Llobregat 14,3 1,42
ICO Girona 11,2 1,03
ICO Badalona

o
o

Catalunya

IC inferior

0,91
0,53
0,89
0,52
0,43
0,82
0,69

0,94
0,59
1,05

IC superior

Lol ol
w
PSRN

1,09
1,28
1,12
1,20
1,41
1,27

1,90
1,48
1,73

Percentatge
Index ajustat

Percentatge

.
i
N o

11,3

25,0

Index ajustat

18,2[111,08

21,7
16,0

1,32
1,00

IC inferior

0,53
0,26
0,75
0,35
0,00

0,50

IC superior

1,24
1,44
1,41
1,40
1,17

2,33

W

NI Percentatge

ndex ajustat

IC inferior

0,70
0,25
0,93
0,48
0,18

0,00

Mortalitat a urgéncies
Mortalitat a 3 mesos en
intraven.
aillada per ictus isquemic
Superv. a 3 mesos amb
recuperacié completa en
trombolosi intravenosa
aillada per ictus isquémic
Donants cadaver valids
ndex d'organs
trasplantats per donant
Donants valids de mort
en asistolia (%)
Donacié de viu en el
trasplantament renal (%)

IC superior

1,45 0,08 - - - - - -
1,17 0,07 50,0 0,0 - - - -
1,61 0,04 0,0 50,0 - - - -
1,66 0,09 33,3 33,3 - - - -
1,50 0,02 0,0 0,0 - - - -

- 0,00 - - 0,0 100,0 - -
1,55 0,01 - - - - . _
2,25 - - - - - - -
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Indicadors d'eficiéncia. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell

hospital |Unitat Proveidora
Hospital Universitari de Bellvitge
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Hospital Clinic
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona

Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona

Hospital Mutua de Terrassa

Hospital de Sabadell

Hospital del Mar (Parc Salut Mar)
Hospital Universitari Sagrat Cor
Hospital General de Catalunya

Hospital Verge de la Cinta de Tortosa
Centre Hospitalari (Althaia)

Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital de Terrassa

Hospital General de Vic

Hospital General de Granollers
Fundacié Hospital Residéncia Sant Camil
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Hospital d'lgualada del CSA

Hospital de Mataré

CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi

Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Clinica Girona
Clinica Salus Infirmorum
Hospital de Figueres
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant
Hospital de Palamos
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI
Hospital de Sant Celoni
Hospital Municipal de Badalona
Hospital Comarcal de Sant Bernabé
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell)
Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital Sant Rafael
Hospital Santa Caterina
Hospital Santa Maria
Pius Hospital de Valls
Hospital Plato
Clinica de Ponent
Clinica Terres de I'Ebre
Hospital de Mollet
Hospital Comarcal d'Amposta
Hospital Comarcal de I'Alt Penedés
Centre MQ Reus
Hospital del Vendrell
Clinica del Valles

&
@
‘=
)
2
&
>
Q
S

Raé d'ambulatoritzacio

estandard

a

35,9
53,2
43,1
59,4
50,4
46,9
52,0
39,3
58,5
63,8
60,9
68,2
35,4
55,1
57,7
81,9
65,4
63,4
64,8
65,7
43,0
68,6
66,6
70,3
71,9
38,7

5,7
65,0
79,7
67,4
72,1
71,5
71,3
66,7
66,7
58,7
67,9
64,8
68,7
61,0
66,5
60,9
72,1
82,7
54,5
73,8
69,2
65,6
64,9
69,2
54,6

0,92
1,05
1,00
1,11
0,98
0,98
0,92
0,87
1,02
1,09
0,99
1,00
1,18
0,95
0,97
1,07
1,01
1,02
1,00
0,97
0,85
1,05
1,00
1,03
1,10
0,67
0,07
1,03
1,15
1,01
1,09
1,04
1,09
0,99
1,01
0,87
1,04
1,00
0,94
0,95
1,11
1,01
1,01
1,09
0,80
1,16
1,01
1,07
0,87
1,05
1,31

Estada mitjana de

'atencid hospitalaria

7,9
7,1
7,0
7,2
7,8
5,5
6,1
5,9
6,7
5,5
6,5
6,4
5,0
53
5,8
6,0
6,1
5,0
5,9
5,0
6,3
5,6
6,2
6,0
4,8
3,4
1,5
53
5,1
5,2
5,1
5,4
4,9
4,6
58
4,7
5,1
5,7
5,5
4,6
9,2
3,9
7,0
4,9
3,6
5,0
5,2
5,3
2,2
5,6
4,6

Estada mitjana per

insuficiencia cardiaca

7,6
9,6
9,3
6,6
6,6
6,7
6,0
6,1
9,3
4,7
7,8
7.8
9,1
5,9
8,1
7,5
8,7
6,1
8,1
7,2
7,3
9,1
8,3
7,9
6,3
7,5
2,0
7,0
6,2
9,2
6,8
7,9
6,2
7,0
6,6
8,3
7,7

10,2
7,1
6,3
9,1
5,9
8,6
6,6
7,3
6,8
8,7
8,3
5,5
6,8
8,9

Estada mitjana per

f

ractura coll de femur

16,1
10,8
11,5
10,8
13,7
8,4
7,2
7,4
10,7
8,0
9,4
13,8
17,6
9,3
9,3
12,6
11,3
8,1
8,5
7,3
10,4
7,0
9,8
12,9
7,6
10,6
11,0
10,1
8,0
9,1
12,9
7,8
10,7
7,9
10,8
7,8
10,7
12,8
4,0
9,0
3,0
9,1
10,0
10,6
15,7
8,0
7,0
9,0
9,0

Estada mitjana per ictus

12,4
8,4
7,0
7,2
9,8
7,3
9,3
6,1
9,3
6,2
9,7
8,6
6,9
7,8
6,3
5,4
7,7
4,9
5,3
6,2
8,4
6,8
6,4
7,0
5,5
7,1
6,6
6,4
6,1
6,0
5,7
7,9
5,1

10,4
4,9
5,3
8,1
9,2
3,4
9,0
6,8
7,0
6,3
4,6
6,7
7,4
5,8
3,0
8,1

11,5

Estada mitjana per MPOC

6,6
6,9
8,2
6,2
5,8
6,4
6,9
8,1
7,4
5,1
7,3
6,6
8,7
4,0
7,1
7,0
7,0
6,7
6,8
7,3
8,0
8,0
8,0
6,4
5,5
7,0
6,8
5,7
9,6
5,7
7,0
4,4
4,2
6,4
8,2
7,0

10,1
7,1
6,1
9,2
4,6
7,7
7,7
7,8
5,9
8,7
6,7
6,9
9,3
9,8

Rad de funcionament

estandard

1,04
1,01
0,97
1,00
1,07
0,97
1,04
0,99
1,02
0,95
1,00
1,08
1,01
1,01
0,99
0,91
1,08
0,97
0,98
0,98
1,07
0,95
1,00
0,99
0,88
1,03
1,92
1,02
0,95
1,06
0,95
0,96
0,94
0,84
1,08
1,04
0,97
1,11
0,94
1,01
1,08
0,97
1,04
0,94
1,08
0,92
1,09
0,99
1,08
1,08
0,95
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Indicadors d'eficiéncia. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell
hospital |Unitat Proveidora
Espitau Val d'Aran
Hospital de Campdevanol 80,4 1,13 6,1 10,0 9,0 7,8 8,2 0,97
Fundacié Sant Hospital 66,8 0,95 5,0 7,2 6,5 6,2 7,1 1,03
Hospital Comarcal Méra d'Ebre 53,5 0,87 4,6 5,8 8,3 5,7 5,6 0,98
Hospital Comarcal del Pallars 70,3 1,13 4,6 6,1 9,0 4,4 7,2 0,97
Hospital de Cerdanya 68,7 1,14 4,2 5,7 10,3 45 7,1 1,01
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 54,3 1,02 4,6 9,2 5,7 8,8 8,6 0,74
Fundacio Puigvert - IUNA 23,6 0,76 5,0 7,5 - - 0,0 1,08
Institut Guttmann 23,9 0,83 42,2 - - - - 1,05
ICO I'Hospitalet de Llobregat 13,8 0,31 8,8 7,5 - 8,6 6,1 1,19
ICO Girona - 0,00 9,7 4,7 - 5,0 6,4 1,18
ICO Badalona

Raé d'ambulatoritzacio
Estada mitjana per ictus
Estada mitjana per MPOC

estandard
'atencio hospitalaria

insuficiencia cardiaca
fractura coll de femur
Rao de funcionament
estandard

ambulatoria (%)
Estada mitjana per
Estada mitjana per

Estada mitjana de
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Indicadors de seguretat. VINCat. Hospitals del SIS Indicadors de seguretat. VINCat. Hospitals del SISCAT, 2015 (1)
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Unitat Proveidora VINCAT ek ks DL s g £ 325 325 =25 IS
Hospital Universitari de Bellvitge 0,33 0,20 2,41 18,0 6,1 0,95 78,03
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 0,20 0,12 1,05 14,5 12,3 1,06 93,97
Hospital Clinic 0,42 0,31 1,38 6,0 2,8 2,75 87,13
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 0,27 0,17 5,59 19,5 12,7 2,63 85,28
Hospital Universitari Vall d'Hebron 0,11 0,11 3,14 6,9 4,7 0,00 NA
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 0,24 0,16 2,64 14,8 9,7 0,00 64,36
Hospital Univ. Joan XXIIl de Tarragona 0,22 0,09 0,80 20,8 12,7 2,02 83,33
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 0,11 0,06 1,32 9,3 11,1 3,53 43,75
Hospital Mdtua de Terrassa 0,23 0,17 1,15 15,2 8,6 0,63 85,90
Hospital de Sabadell 0,12 0,06 1,74 13,2 9,6 1,58 82,11
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 0,26 0,14 2,40 6,5 10,4 0,78 88,89
Hospital Universitari Sagrat Cor 0,06 0,02 NA 0,0 33 2,44 85,29
Hospital General de Catalunya 0,24 0,14 NA NA 0,0 3,48 NA
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 0,11 0,02 NA 17,6 9,8 0,87 92,42
Centre Hospitalari (Althaia) 0,02 0,01 0,00 0,0 1,1 1,08 85,06
Hospital Dos de Maig (Barcelona) NA NA NA NA NA 1,02 NA
Hospital de Terrassa 0,12 0,06 1,28 0,0 6,3 0,00 91,18
Hospital General de Vic 0,05 0,03 0,49 3,4 7,8 2,19 30,00
Hospital General de Granollers 0,20 0,15 2,43 19,4 9,1 0,00 86,44
Fundaci6 Hospital Residencia Sant Camil 0,11 0,06 NA NA 5,0 0,85 90,32
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 0,10 0,01 1,33 11,8 12,5 0,84 78,08
Hospital d'lgualada del CSA NA NA NA 9,5 5,7 0,91 13,89
Hospital de Mataré 0,21 0,12 6,00 22,2 2,9 1,47 58,21
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 0,15 0,05 0,23 7,1 5,4 2,35 93,33
Hospital Sant Lloreng de Viladecans NA NA NA 31,6 51 0,00 97,22
Clinica Girona - - - NA 2,1 0,00 70,73
Clinica Salus Infirmorum - - - - - NA -
Hospital de Figueres - - - NA 6,7 0,68 NA
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant 0,17 0,15 NA 14,3 10,9 0,00 87,50
Hospital de Palamés NA NA NA 9,1 6,3 0,00 100,00
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi L NA NA NA - 6,9 0,00 NA
Hospital de Sant Celoni - - - - 15,4 0,00 NA
Hospital Municipal de Badalona NA NA NA 6,3 4,0 2,24 NA
Hospital Comarcal de Sant Bernabé - - - - NA 0,00 NA
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 0,06 0,06 NA 6,7 5,4 2,36 91,67
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa NA NA NA - NA 0,00 NA
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) NA NA NA 5,6 25,0 1,23 94,12
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 0,12 0,12 1,19 14,8 33 0,00 86,05
Hospital Sant Rafael NA NA NA 18,2 2,06 NA
Hospital Santa Caterina NA NA NA 3,4 3,35 NA
Hospital Santa Maria 10,5 13,0 0,00 86,67
Pius Hospital de Valls NA NA NA - 14,3 0,00 NA
Hospital Platé - - - - 53 3,08 NA
Clinica de Ponent - - - NA NA 0,00 NA
Clinica Terres de I'Ebre - - - - NA 0,00 NA
Hospital de Mollet 0,15 0,05 1,01 16,7 8,5 3,66 65,22
Hospital Comarcal d'Amposta NA NA NA - 0,00 -
Hospital Comarcal de I'Alt Penedes NA NA NA - 6,1 1,19 NA
Centre MQ Reus - - - - NA -
Hospital del Vendrell NA NA NA - 9,1 0,00 NA
Clinica del Valles - - - - - 0,00 -
Espitau Val d'Aran - - - - - NA -
Hospital de Campdevanol NA NA NA - 0,0 0,00 NA
Fundacié Sant Hospital - - - - NA -
Hospital Comarcal Méra d'Ebre NA NA NA - 14,3 1,63 NA
Hospital Comarcal del Pallars - - - - - - -
Hospital de Cerdanya - - - - - - -
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) - - - - - - -
Fundaci6 Puigvert - [IUNA NA NA NA - - - -
Institut Guttmann - - - - - - -
ICO I'Hospitalet de Llobregat 0,50 0,43 NA - - - -
ICO Girona 0,50 0,33 NA - - - -
ICO Badalona 0,40 0,40 NA - - - -
Catalunya** 0,19 0,11 1,95 10,8 8,5 1,07 79,0

NA. A l'indicador de bacteriémia de catéter vascular no s'han publicat les dades dels centres amb: <40.000 estades ;<1.000 dies de NTP; o problemes metodologics. A I'indicador d’infeccié de localitzacio
quirurgica d'organ i espai de genoll no s'han publicat les dades dels centres amb: <30 intervencions quirurgiques; o problemes metodologics. A I'indicador d’infeccié de localitzacié quirtrgica d'organ i espai de

colon i recte no s'han publicat les dades dels centres amb: <10 intervencions quirurgiques; o problemes metodologics.

* A partir de 2011 les dades per infeccio de localitzacié quirdrgica d'organ-espai de cirurgia electiva colorectal es donen per separat.
**Les dades totals de Catalunya corresponen a tots els hospitals publics i privats que notifiquen al VINCat.
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Indicadors de seguretat. MSIQ. Hospitals del SISCAT, 2015 (2)

Mortalitat en pacients que han desenvolupat

e Ulceres per pressio
complicacions

Mortalitat en GRD de baixa mortalitat

Nivell Index Index Index
hospital [Unitat Proveidora Percentatge | ajustat |ICinferior| superior | Percentatge aJustat IC inferior | superior | Percentatge ajustat |ICinferior| superior

‘I Hospital Universitari de Bellvitge 0,19 1,17 0,83 1,51 31,4300 119 1,08 1,30 0,50 0,83 0,66 1,01
H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 0,12 1,34 0,90 1,79 36,410 1,35 1,20 1,50 0,85 1,27 1,06 1,47
Hospital Clinic 0,08 0,83 0,48 1,18 27,01 1,03 0,93 1,13 0,49 0,87 0,69 1,04
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 0,13 0,87 0,55 1,19 29,78 1,08 0,96 1,21 0,37 0,62 0,45 0,80
Hospital Universitari Vall d'Hebron 0,10 0,99 0,70 1,28 27,2300 1,18 1,07 1,29 0,57 1,06 0,91 1,22
") Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 0,06 0,54 0,12 0,97 25,56 0,97 0,81 1,13 0,40 0,77 0,54 1,01
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona 0,07 0,87 0,32 1,41 3295/ 1,30 1,11 1,49 0,63 1,18 0,91 1,44
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 028/ 226 1,79 2,73 33240 1,22 1,06 1,37 0,24 0,57 0,23 0,90
Hospital Mdtua de Terrassa 0,11 1,41 0,92 1,90 18,27 0,82 0,66 0,99 0,98 1,50 1,28 1,73
Hospital de Sabadell 0,05 0,48 0,10 0,87 26,44 0,88 0,73 1,04 0,27 0,47 0,25 0,70
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 0,08 0,81 0,42 1,20 17,22 0,65 0,52 0,78 0,50 0,76 0,56 0,97
Hospital Universitari Sagrat Cor 0,09 1,04 0,62 1,46 28,44 0,99 0,72 1,27 1,62 1,53 1,35 1,70
Hospital General de Catalunya 0,03 0,48 0,00 1,02 18,40 0,90 0,58 1,21 0,34 0,57 0,29 0,85

- Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 0,10 1,06 0,39 1,72 32,14 1,12 0,85 1,39 0,52 1,05 0,67 1,42
Centre Hospitalari (Althaia) 0,12 1,26 0,80 1,73 20,89 0,89 0,67 1,11 0,36 0,49 0,29 0,70
Hospital Dos de Maig (Barcelona) 0,05 1,08 0,07 2,09 20,83 0,85 0,22 1,47 1,95 1,47 1,16 1,79
Hospital de Terrassa 0,05 0,61 0,08 1,14 18,97 0,80 0,57 1,03 0,48 0,68 0,42 0,94
Hospital General de Vic 0,07 0,92 0,38 1,45 23,66 0,69 0,47 0,92 0,48 0,83 0,55 1,11
Hospital General de Granollers 0,08 1,04 0,54 1,54 22,84 0,83 0,65 1,00 0,83 0,98 0,77 1,18
Fundaci6 Hospital Residéncia Sant Camil 0,06 1,03 0,29 1,78 35,09 1,18 0,80 1,57 0,36 0,66 0,33 0,99
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 0110 2,04 1,34 2,73 29,32 1,25 1,06 1,44 0,65 1,28 1,02 1,53
Hospital d'lgualada del CSA 0,00 0,00 0,00 0,71 13,92 0,52 0,19 0,85 1,01 1,17 0,89 1,44
Hospital de Matard 0,10 1,14 0,62 1,66 33,17 1,14 0,94 1,35 0,88 1,23 1,02 1,44
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi - - - - - - - - 1,07 1,34 1,17 1,51
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 0,04 0,74 0,00 1,58 14,86 0,87 0,42 1,32 1,65 1,78 1,48 2,07
Clinica Girona 0,00 0,00 0,00 1,05 7,14 0,51 0,00 1,19 0,13 0,28 -0,31 0,87
Clinica Salus Infirmorum 0,00 0,00 0,00 2,25 - - - - 0,62 2,02 -0,76 4,80
Hospital de Figueres 0,09) 237 1,37 3,37 25,49 1,10 0,62 1,57 0,63 0,82 0,53 1,10
Fundacié Hospital de I'Esperit Sant 0,04 1,38 0,45 2,32 22,22 0,77 0,29 1,25 0,85 1,20 0,88 1,52
Hospital de Palamés 0,03 0,78 0,00 1,77 11,11 0,53 0,06 1,01 0,41 0,75 0,36 1,15
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 0,04 1,10 0,27 1,94 23,91 1,04 0,70 1,39 0,66 0,73 0,45 1,01
Hospital de Sant Celoni 0,09 2,35 0,62 4,07 0,38 0,44 -0,04 0,92
Hospital Municipal de Badalona 0,03 0,67 0,00 1,80 12,28 0,70 0,19 1,20 0,80 0,83 0,50 1,16
Hospital Comarcal de Sant Bernabé 0,03 0,60 0,00 2,10 23,53 0,98 0,42 1,54 1,00 0,96 0,53 1,39
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes - - - - 30,00 0,50 0,00 1,17 0,40 0,55 0,31 0,80
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa 0,02 0,60 0,00 2,11 12,82 0,79 0,15 1,44 0,35 0,50 -0,02 1,02
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell) 0,04 1,09 0,07 2,11 10,45 0,65 0,16 1,14 1,73 2,25 1,94 2,56
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Indicadors de seguretat. MSIQ. Hospitals del SISCAT, 2015 (2)

Mortalitat en pacients que han desenvolupat ,
Mortalitat en GRD de baixa mortalitat P ] 9 . P Ulceres per pressio
complicacions

Nivell Index IC Index IC Index IC
hospital |Unitat Proveidora Percentatge | ajustat [ICinferior| superior | Percentatge ajustat |[ICinferior| superior | Percentatge | ajustat |[ICinferior| superior

| Hospital Sant Pau i Santa Tecla 0,08 1,59 0,81 2,37 30,53 1,17 0,85 1,48 0,13 0,21 -0,15 0,57
Hospital Sant Rafael 0,02 0,52 0,00 1,51 0,00 0,00 0,00 1,01 0,00 0,00 -1,70 1,70
Hospital Santa Caterina 0,02 0,58 0,00 1,63 7,32 0,49 0,00 1,15 1,74 2,62 2,24 3,01
Hospital Santa Maria 0,02 0,82 0,00 2,07 23,46 0,81 0,59 1,03 0,27 0,89 0,21 1,58
Pius Hospital de Valls 0,02 0,54 0,00 1,97 - - - - 0,73 0,88 0,39 1,36
Hospital Platd 0,02 0,69 0,00 1,84 27,91 1,14 0,81 1,48 1,04 1,14 0,77 1,51
Clinica de Ponent 0,03 0,75 0,00 1,94 - - - - 0,33 0,60 -0,08 1,27
Clinica Terres de I'Ebre 0,00 0,00 0,00 2,21 - - - - 0,60 1,27 0,17 2,37
Hospital de Mollet 0,02 0,76 0,00 1,75 11,43 0,45 0,07 0,82 0,95 1,24 0,93 1,54
Hospital Comarcal d'Amposta 0,03 1,22 0,00 3,38 - - - - 2,08 2,72 1,99 3,45
Hospital Comarcal de I'Alt Penedés 0,03 0,64 0,00 1,74 9,76 0,61 0,00 1,25 0,30 0,41 0,07 0,76
Centre MQ Reus 0,00 0,00 0,00 1,77 - - - - 0,00 0,00 -1,63 1,63
Hospital del Vendrell 0,03 0,82 0,00 2,07 7,69 0,41 0,00 1,01 0,47 0,63 0,26 1,01
Clinica del Valles 0,00 0,00 0,00 1,05 20,83 0,81 0,16 1,47 0,26 0,35 -0,46 1,16
Espitau Val d'Aran 0,00 0,00 0,00 4,37 - - - - 0,29 0,54 -0,89 1,96
Hospital de Campdevanol 0,00 0,00 0,00 1,68 25,93 0,97 0,39 1,54 0,87 0,82 0,29 1,35
Fundacié Sant Hospital 0,05 1,51 0,00 3,91 - - - - 0,26 0,28 -0,44 1,01
Hospital Comarcal Méra d'Ebre o11f 271 1,11 4,32 30,43 1,53 0,81 2,24 0,58 0,75 0,22 1,28
Hospital Comarcal del Pallars 0,06 1,00 0,00 2,96 - - - - 1,25 1,51 0,75 2,26
Hospital de Cerdanya 0,00 0,00 0,00 2,69 - - - - 1,26 1,87 0,68 3,06
Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 0,00 0,00 0,00 2,34 - - - - 0,00 0,00 -5,01 5,01
Fundacid Puigvert - IUNA 0,06 0,69 0,00 1,61 9,23 0,41 0,00 0,82 0,22 0,42 -0,03 0,86
Institut Guttmann 0,00 0,00 0,00 3,05 4,08 0,38 0,00 1,15 - - - -
ICO I'Hospitalet de Llobregat 0,00 0,00 0,00 12,01 28,79 1,39 0,96 1,83 0,63 1,30 0,60 2,00
ICO Girona - - - - 23,81 1,25 0,67 1,82 0,23 0,60 -0,27 1,48
ICO Badalona 0,64 1,63 0,94 2,32
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Dades economiques. Hospitals del SISCAT, 2014
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Entitat Proveidora = 3 ,x 3 5 S c v S & e &
HOSPITAL UNIVERSITARI VALL D'HEBRON -3,0 -1,1 -11,4 INC INC INC| 2.414 2.568 35,3 100,0
HOSPITAL CLINIC | PROVINCIAL DE BARCELONA 1,3 5,0 1,1 118,7 105,7 84,3 2.325 2.370 42,5 99,0
HOSPITAL UNIVERSITARI DE BELLVITGE -1,8 -0,3 -6,1 INC INC INC| 2.151 2.251 43,3 100,0
FPGS HOSPITAL DE LA SANTA CREU | SANT PAU 0,9 2,4 0,8 96,7 69,7 103,5 2.299 2.392 41,6 99,5
HOSPITAL UNIVERSITARI GERMANS TRIAS | PUJOL 3,2 4,3 22,0 INC INC INC| 2.237 2.294 35,2 100,0
CONSORCI MAR PARC DE SALUT DE BARCELONA 0,8 1,6 0,9 152,6 111,7 65,5 2.413 2.451 40,5 83,2
CORPORACIO SANITARIA PARC TAULI 0,1 2,0 0,2 178,3 92,1 56,1 2.335 2.392 38,5 90,1
CSI - HOSPITAL TRANSVERSAL (MOISES BROGGI i HOSPITALET) -1,6 0,5 -1,6 99,6 89,7 100,4/ 2.208 2.360 38,2 100,0
HOSPITAL UNIVERSITARI DE LLEIDA ARNAU DE VILANOVA -3,3 -1,9 -8,3 INC INC INC' 1.937 2.104 39,5 100,0
MUTUA DE TERRASSA - MUTUALITAT DE PREVISIO SOCIAL 0,7 3,4 1,0 214,7 174,7 46,6 2.230 2.245 44,8 75,7
HOSPITAL UNIVERSITARI DE GIRONA DR. JOSEP TRUETA 2,0 3,5 9,3 INC INC INC' 2.188 2.182 42,7 100,0
ALTHAIA, XARXA ASSISTENCIAL DE MANRESA, FP 1,4 4,2 1,0 193,2 81,8 51,8 2.156 2.234 43,9 91,3
HOSPITAL UNIVERSITARI DE TARRAGONA JOAN XXIII -5,8 -4,1 -16,8 INC INC INC| 2.060 2.223 43,5 100,0
HOSPITAL SANT JOAN DE DEU DE BARCELONA 0,3 3,9 0,3 183,2 206,9 54,6 2.410 2.623 39,6 96,4
CLINICA DE SABADELL, SL 10,5 14,3 10,9 106,7 121,5 93,7 2.339 2.144 60,0 100,0
INSTITUT CATALA D'ONCOLOGIA 0,5 0,8 0,7 107,0 93,4 93,4 1.853 2.483 57,4 100,0
HOSPITAL UNIVERSITARI SANT JOAN DE REUS 0,4 1,2 0,7 112,2 135,4 89,2 2.331 2.485 46,3 95,2
FUNDACIO HOSPITAL - ASIL DE GRANOLLERS 2,7 4,8 5,7 97,8 99,4 102,2| 2.241 2.223 37,4 95,5
CONSORCI SANITARI DE TERRASSA 0,5 2,0 0,5 150,2 67,4 66,6 2.125 2.308 39,0 72,2
CONSORCI SANITARI DEL MARESME -3,4 0,0 -5,7 161,1 81,2 62,1 2.116 2.141 39,5 81,1
HOSPITAL DE SANT PAU | SANTA TECLA 0,8 4,5 0,8 109,4 93,7 91,4 2.145 2.486 41,9 100,0
HOSPITAL DEL VENDRELL 0,8 4,5 0,8 109,4 93,7 91,4 1.982 1.838 50,9 100,0
CORPORACIO DE SALUT DEL MARESME | LA SELVA 0,5 0,5 0,6 146,2 102,8 68,4 2.122 2.130 42,5 76,9
CONSORCI HOSPITALARI DE VIC 0,2 3,2 0,2 280,2 132,6 35,7 2175 2.321 40,0 86,8
CONSORCI SANITARI DEL GARRAF 0,0 3,5 0,0 156,3 58,3 64,0 2.021 2.109 58,4 86,9
HOSPITAL DE TORTOSA VERGE DE LA CINTA -0,1 1,2 -0,2 INC INC INC| 2.194 2.249 39,6 100,0
PARC SANITARI SANT JOAN DE DEU - Hospital General -6,4 8,4 -4,2 100,1 134,4 99,9 2.435 2.645 36,7 99,8
FUNDACIO PUIGVERT 3,9 9,9 3,2 104,9 72,3 95,3 2.204 2.243 52,2 100,0
FUNDACIO SANITARIA DE MOLLET 2,3 5,5 3,8 130,4 120,0 76,7 2.208 2.182 47,5 85,5
FUNDACIO HOSPITAL DE L'ESPERIT SANT -1,0 6,0 -0,8 167,2 180,3 59,8 1.970 2.018 42,1 99,4
FUNDACIO SALUT EMPORDA 1,5 4,5 1,5 175,6 89,3 57,0 1.694 1.741 45,7 83,0
CONSORCI SANITARI DE L'ANOIA 0,8 1,7 1,1 86,0 45,9 116,3 2.213 2.402 39,7 88,1
HOSPITAL PLATO F.P. 6,4 12,2 5,5 116,8 93,1 85,6 2.090 2.010 64,6 100,0
HOSPITAL SANT JOAN DE DEU DE MARTORELL, FUND. PRIV 2,2 4,0 4,0 70,9 53,9 141,1 1.897 1.871 54,2 98,0
FUNDACIO HOSPITAL DE PALAMOS 0,1 2,2 0,1 178,3 165,4 56,1 2.047 2.203 36,8 67,2
BADALONA SERVEIS ASSISTENCIALS, SA 0,5 2,4 0,7 170,5 110,1 58,7 1.937 2.054 47,7 56,6
GESTIO DE SERVEIS SANITARIS 0,0 2,0 0,0 2559 140,1 39,1 2.045 2.345 41,9 72,5
HOSPITAL DE VILADECANS -3,9 -0,7 -8,9 INC INC INC| 1.942 2.074 35,4 100,0
IAS - Activitat especialitzada i primaria 1,8 3,2 1,5 300,5 159,4 33,3 2.298 2.308 35,2 81,1
CLINICA GIRONA S.A. 9,4 10,5 6,5 408,7 171,9 24,5 1973 1.836 76,8 100,0
CONSORCI SANITARI DE L'ALT PENEDES 3,9 -0,7 5,8 233,4 84,1 42,8 2.145 2.255 41,6 99,6
CSI - HOSPITAL DOS DE MAIG 3,8 6,4 7,2 383,7 276,0 26,1 2.266 2.214 47,6 99,4
HOSPITAL SANT RAFAEL 4,1 9,9 4,3 158,6 227,0 63,1 2.043 1.988 51,3 88,3
GESTIO PIUS HOSPITAL DE VALLS, S.A.M. 0,6 3,7 1,2 111,3 96,1 89,8 2.018 2.064 40,7 82,6
FP INSTITUT GUTTMANN* 4,1 8,5 2,0 600,0 436,2 16,7 1.874 2.250 45,6 98,6
CLINICA TERRES DE PONENT S.L.U. -3,6 -0,6 -4,4 218,4 190,7 45,8 1.640 1.719 61,8 100,0

FUNDACIO HOSPITAL D'OLOT | COMARCAL DE LA GARROTXA

/FUNDACIO PRIVADA HOSPITAL SANT JAUME D'OLOT** 0,7 2,9 0,7 165,8 117,4 60,3 1.951 2.055 35,9 70,5
FUNDACIO BENEFICA DE L'HOSPITAL DE SANT BERNABE 0,2 2,4 0,2 115,8 50,3 864 1.974 2.108 42,4 82,3
HOSPITAL COMARCAL D'AMPOSTA 3,0 6,9 3,1 119,9 141,5 83,4 2.096 2.116 46,5 83,4
GECOHSA - HOSPITAL COMARCAL MORA D'EBRE 0,5 2,4 0,6 186,2 192,6 53,7 2.620 2.662 40,7 91,7
HOSPITAL DE SANT CELONI, FUNDACIO PRIVADA -0,2 1,3 -0,2 299,4 197,9 33,4 1.99%4 2.077 44,8 79,8
CENTRE MEDIC QUIRURGIC DE REUS, S.A. (SAGESSA) 4,4 6,9 7,4 187,6 133,4 53,3 1.853 1.774 77,8 97,2
TORTOSA SALUT, SL 2,6 53 3,3 101,2 71,9 98,9 1.913 1.865 59,2 100,0
FUNDACIO SANT HOSPITAL DE LA SEU D'URGELL 2,4 6,5 2,6 73,2 55,8 136,6/ 2.584 2.545 35,4 79,8
HOSPITAL DE CAMPDEVANOL 1,1 5,6 1,5 171,1 267,7 58,5 2.698 2.744 39,7 72,7
CLINICA SALUS INFIRMORUM 5,3 10,1 5,0 759,3 434,9 13,2) 1.605 1.498 73,7 56,5

INC: Informaci6 no comparable

* S’incorpora la Fundacié Institut Guttmann que amb efectes des d’1 de gener de 2014 absorbeix la Fundacié Privada Institut de Neurorehabilitacié Guttmann.

** S'incorpora la Fundacié Hospital d’Olot i Comarcal de la Garrotxa que mitjangant un procés d’escissié parcial de la Fundacié Privada Hospital Sant Jaume d’Olot es fa carrec des d'1 d’octubre de 2014 de I'activitat sanitaria i sociosanitaria
que es venia realitzant per aquesta Ultima. Les dades corresponen a I'agregat de les dues fundacions.

*** No s'incorpora la FP Hospital de Puigcerda degut a que I'Agrupacié Europea de Cooperacid Territorial de la Cerdanya, a I'tiltim trimestre de I'any 2014, s'ha fet carrec de I'activitat d'atencié especialitzada d'hospitalitzacio, que es portava a
terme fins el moment per aquesta Fundacié.
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Doceéncia. Hospitals del SISCAT, 2015

Mitjana de les Mitjana de les Mitjana de les
puntuacions dels tres puntuacions dels tres puntuacions dels tres

primers residents de primers residents primers residents de
Nivell medicina (MIR) que han |d'infermeria que han triat| farmacologia que han
hospital |Unitat Proveidora triat I'hospital I'hospital triat I'hospital
Hospital Sant Pau i Santa Tecla 4.010

Hospital Universitari de Bellvitge
2
E]
Hospital Santa Caterina 269
1

H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona 228 624 82
Hospital Universitari Vall d'Hebron 16 422 63
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida 964 633 93
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona 1.159 587 116
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona 886 666 141
Hospital Mutua de Terrassa 1.377 558 65
Hospital de Sabadell 350 142 118
Hospital del Mar (Parc Salut Mar) 161 451 46
Hospital Universitari Sagrat Cor 1.266 965
Hospital General de Catalunya 2.022
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 3.307 594
Centre Hospitalari (Althaia) 2.136 780
Hospital de Terrassa 1.623 647
Hospital General de Vic 3.200 452
Hospital General de Granollers 1.878 679
Fundacio Hospital Residéncia Sant Camil 6.881
Hospital Universitari Sant Joan de Reus 811
Hospital d'lgualada del CSA 2.388 693 169
Hospital de Mataré 2.033 554 70
CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi 2.160 493
Hospital Sant Lloreng de Viladecans 4.534
Hospital de Figueres 3.810 636
Fundacio Hospital de I'Esperit Sant 2.764
Hospital de Palamos 3.920 373
HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI 2.427 1.674
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes 4.789

Hospital Santa Maria 4.841

Hospital Clinic 35 16 15

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 61 437 33
1 Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI) 208 195 112

Fundacio Puigvert - IUNA 2.061

Catalunya 10 16 15
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Indicadors TIC. Hospitals del SISCAT, 2015

Nivell*

Unitat Proveidora

Hospital Universitari de Bellvitge

H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona
Hospital Clinic

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Hospital Universitari Vall d'Hebron
Hospital U. Arnau de Vilanova de Lleida
Hospital Univ. Joan XXIII de Tarragona
Hospital U Doctor Josep Trueta de Girona
Hospital Mutua de Terrassa

Hospital de Sabadell

Hospital del Mar (Parc Salut Mar)
Hospital Universitari Sagrat Cor
Hospital General de Catalunya
Hospital Verge de la Cinta de Tortosa
Centre Hospitalari (Althaia)

Hospital Dos de Maig (Barcelona)
Hospital de Terrassa

Hospital General de Vic

Hospital General de Granollers
Fundacié Hospital Residéncia Sant Camil
Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Hospital d'lgualada del CSA

Hospital de Mataré

CSI H. de I'Hospitalet-H. Moisés Broggi
Hospital Sant Lloreng de Viladecans
Clinica Girona

Clinica Salus Infirmorum

Hospital de Figueres

Fundacio Hospital de I'Esperit Sant
Hospital de Palamds

HG Parc Sanitari S. Joan Déu - S. Boi LI
Hospital de Sant Celoni

Hospital Municipal de Badalona
Hospital Comarcal de Sant Bernabé
HC Sant Jaume Calella i HC de Blanes
Hosp. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa
Hospital Sant Joan de Déu (Martorell)
Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital Sant Rafael

Hospital Santa Caterina

Hospital Santa Maria

Pius Hospital de Valls

Hospital Platé

Clinica de Ponent

Clinica Terres de I'Ebre

Hospital de Mollet

Hospital Comarcal d'Amposta

Hospital Comarcal de I'Alt Penedeés
Centre MQ Reus

Hospital del Vendrell

Clinica del Valles

Espitau Val d'Aran

Hospital de Campdevanol

Fundacio Sant Hospital

Hospital Comarcal Méra d'Ebre
Hospital Comarcal del Pallars

Hospital de Cerdanya

Hospital Sant Joan de Déu (Esplugues LI)
Fundacio Puigvert - IUNA

Institut Guttmann

ICO I'Hospitalet de Llobregat

ICO Girona

ICO Badalona

Catalunya

* S6n indicadors segons al seva entitat proveidora

Entitat Proveidora
Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Hospital Clinic i Provincial Barcelona

Fund. Gesti6 Hosp. Sta Creu i St Pau

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Institut Catala de la Salut

Mdtua de Terrassa - MPSAPF

Corporacié sanitaria Parc Tauli Sabadell

Consorci Mar Parc de Salut de Barcelona

Clinica de Sabadell, SLU

Idc Salud, SL

Institut Catala de la Salut

Althaia xarxa assistencial de Manresa

Consorci Sanitari Integral

Consorci Sanitari de Terrassa

Consorci Hospitalari de Vic

Fund.Privada Hospital-Asil de Granollers

Consorci sanitari del Garraf

Hospital Sant Joan de Reus, SAM

Consorci sanitari Anoia

Consorci sanitari Maresme

Consorci Sanitari Integral

Institut Catala de la Salut

Clinica Girona, SA

Relig. San José Clinica Salus Infirmorum

Fundacio Salut Emporda

Fundacio Privada Hospital Esperit Sant

Fundaci6 Hospital de Palamds

Parc Sanitari Sant Joan de Déu

Hospital de Sant Celoni Fundacid Privada

Badalona Serveis Assistencials, SA

Hospital Sant Bernabé

Corporacié de salut Maresme i Selva

F. H. d'Olot i Comarcal de la Garrotxa

Fund. Hosp. Sant Joan de Déu -Martorell-

Fundaci6 Hospital Sant Pau i Santa Tecla

Hospital Sant Rafael - HHSCJ

Institut d'Assisténcia Sanitaria

Gestio de Serveis Sanitaris

Gestid Pius Hospital de Valls, SA

Hospital Platé Fundacié Privada

Clinica Terres de Ponent, SL

Tortosa salut, SL

Fundacio Sanitaria de Mollet

Hospital Comarcal d'Amposta, SAM

Consorci Sanitari Alt Penedes

Centre MQ Reus, SA

Fundaci6 Hospital Sant Pau i Santa Tecla

Clinica de Sabadell, SLU

Aran Salut, servicis assistenciaus int.

Fundacio Privada Hospital de Campdevanol

Fundacio Sant Hospital

Gestié Comarcal Hospitalaria, SA

Gestié de Serveis Sanitaris

Aect - Hospital de la Cerdanya

Hospital San Juan de Dios - OHSIDPAB

Fundaci6 Puigvert luna

Fundacid Institut Guttmann

Institut Catala d'Oncologia

Institut Catala d'Oncologia

Institut Catala d'Oncologia
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