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A C T UA L I T A T

N O T Í C I E S  B R E U S

Fi del curs acadèmic a 
l’Hospital de Barcelona

Nova directora de cures assistencials 
a l’Hospital de Barcelona

Assistència Sanitària i SCIAS 
publiquen les seves memòries anuals 

Renovació de la sala de 
radiologia d’urgències

Adaptació als nous temps 
No és cap tòpic. Els temps canvien, i cada vegada més de pressa.

El Grup Assistència n’és conscient i, per això, implanta contínuament 
mesures per mantenir-se a l’avantguarda de la sanitat privada del 
nostre entorn.

Mesures per aconseguir una optimització de recursos que permetin 
donar feina als metges en les millors condicions possibles, com també 
per garantir als assegurats l’atenció d’excel·lència que contracten i, per 
tant, esperen i mereixen. 

Per una banda, s’ha revisat el quadre facultatiu d’Assistència 
Sanitària, per garantir una atenció en el temps compromès pel 
facultatiu, a la vegada que s’ofereix als usuaris una informació més 
exhaustiva per ajudar-los a decidir el metge que volen que els atengui 
i que les seves expectatives es compleixin. La possibilitat de fer aquesta 
tria és una de les claus del nostre sistema i hem d’aconseguir que sigui 
el més transparent i àgil possible.

De la mateixa manera, a l’Hospital de Barcelona s’estan produint 
canvis per ajustar els recursos disponibles a les noves formes d’exercir 
la medicina i als canvis demogràfics de la nostra població. Així, 
serveis que se centren inevitablement en l’atenció domiciliària, 
com l’hospitalització domiciliària, el consolidat PAPPA o el més 
antic SUD, apropen l’atenció a l’entorn del pacient. A més, tenim 
l’ambulatorització de l’activitat quirúrgica, els hospitals de dia, 
etc., que simplifiquen l’atenció i la fan més àgil i satisfactòria per 
al pacient. Així a l’Hospital queden els processos aguts i més greus 
que requereixen quiròfan, servei d’urgències, diagnòstics complexos 
o cures intensives, atencions que impliquen una hospitalització 
convencional. 

Per altra banda, el nou laboratori clínic de l’Hospital, AssislaHB, que 
ja realitza bona part de les analítiques dels assegurats d’Assistència 
Sanitària, està superant els entrebancs de la posada en marxa i 
funciona a ple rendiment i pràcticament sense incidències. Aquesta 
iniciativa ens permet tenir un control exhaustiu de 
la qualitat dels resultats i representa una ajuda 
per als professionals, que disposen del suport 
d’uns especialistes preparats per ajudar-los 
en el procés d’atenció als seus malalts. 

El Grup Assistència és una organització 
viva i es transforma per adaptar-se a 
l’entorn i mantenir els seus principis de 
facilitar la feina dels professionals i prestar 
la millor assistència possible als assegurats 
que ens confien la seva salut. 

El passat 16 de juny es va cloure el curs acadèmic de l’Hospital de Barcelona amb una 
sessió a càrrec del Dr. David Bueno, doctor en Biologia i director de la Càtedra de 
Neuroeducació UB-EDU1st de la Universitat de Barcelona, que va impartir la xerrada 
titulada Cerebroflèxia.

El Dr. Bueno va oferir una perspectiva innovadora sobre com el cervell humà s’adapta 
i aprèn al llarg de la vida, i va connectar els avenços de la neurociència amb l’educació 
i els hàbits de salut. La cerebroflèxia fa referència a la flexibilitat cerebral com a eina 
essencial per gestionar el canvi, millorar la presa de decisions i promoure una vida 
mentalment més saludable, tant en l’àmbit personal com professional.

La Sra. Natàlia Mimó ha agafat el relleu de la Sra. Mercè Carreras, 
que es jubila durant l’estiu, en la Direcció de Cures Assistencials 
de l’Hospital de Barcelona.

La Sra. Mimó va iniciar la seva relació amb el centre l’any 
2000, com a infermera. Des d’aleshores, ha ocupat càrrecs de 
supervisió d’infermeria i en els darrers temps ja col·laborava 
amb la Direcció de Cures Assistencials.

Inicia aquesta tasca amb molta il·lusió i disposada a 
assumir tots els reptes que li plantegi el nou càrrec.

Assistència Sanitària i SCIAS-Hospital de Barcelona publiquen les seves respectives 
memòries anuals, amb les dades, novetats i actuacions més destacades de l’exercici 2024.

Es poden consultar en línia als llocs web d’ambdues entitats: www.asc.cat www.scias.com

La renovació de l’equip de raigs X del Servei d’Urgències ha suposat una 
remodelació de l’estructura suspesa, la instal·lació d’un nou cel ras i el canvi 
de l’enllumenat per un de regulable. S’han aprofitat les obres per traslladar 
la taula del pacient a una ubicació que facilita l’accés i les maniobres del 
personal.

Finalment, s’ha substituït la porta batent per una d’automàtica.
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El model assistencial 
de l’Hospital de 
Barcelona, en evolució

Assistència Sanitària 
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L’Hospital de Barcelona del 1989, any de la seva inauguració, es va concebre per 
donar resposta a les necessitats dels assegurats d’Assistència Sanitària i dels 
metges responsables de la seva atenció. 

L’evolució de la medicina, la millora de les tècniques quirúrgiques i anestèsiques, 
l’envelliment de la població i l’aparició de nous tractaments, entre altres factors, 
han forçat un canvi de paradigma. De l’hospital clàssic on tots els pacients eren 
atesos en règim d’ingrés convencional a un hospital més obert on tenen cabuda 
nous serveis ambulatoris i d’atenció al domicili del pacient. Aquesta transformació 
no s’ha fet de cop i volta. SCIAS ha anat assegurant els seus moviments per garantir 
una atenció correcta i satisfactòria als nostres pacients. 

Així, l’Hospital de Barcelona s’ha anat adaptant de tal manera que l’hospitalització 
clàssica queda per a pacients quirúrgics amb cirurgies més importants i 
pacients que ingressen a través del servei d’Urgències amb malalties greus que 
requereixen el llit hospitalari per al seu diagnòstic i/o tractament. A la vegada, 
s’han desenvolupat nous serveis per donar resposta amb altres mitjans a la resta de 
pacients que requereixen l’atenció de l’hospital. 

L’any 2002 es va crear la Unitat de Cirurgia Ambulatòria, que el 2024 ha atès un 
67% dels pacients que han requerit una intervenció quirúrgica. Aquesta activitat 
està consolidada i gaudeix de molt bona acceptació tant dels pacients com dels 
cirurgians escollits pels mateixos pacients. 

El 2011, es va posar en marxa el Programa d’atenció al pacient pluripatològic 
d’Assistència Sanitària, conegut amb l’acrònim PAPPA. Es tracta d’atendre al seu 
domicili els malalts grans, amb malalties cròniques ja diagnosticades i que, amb 
el suport d’un equip de metges i infermeres, es mantenen estables a domicili, 
cosa que evita ingressos hospitalaris i visites a Urgències i del SUD. Des de la 
seva creació fins al final de l’any 2024 es van atendre 3.798 pacients, amb una 
estada mitjana al programa d’uns 370 dies. El 31 de desembre estaven actius en el 
programa 380 pacients.   

Ambdós serveis, juntament amb la disminució de l’estada mitjana dels pacients 
ingressats a l’Hospital, han reduït la necessitat de llits, com comentàvem abans. 

Ja des de l’inici, el 1998, un any abans de l’obertura de l’Hospital, el Servei 
d’Urgències Domiciliaries, SUD, proporcionava atenció a domicili, cosa que feia 
més fàcil i còmoda l’atenció al pacient i descarregava el servei d’Urgències de 
l’Hospital d’una activitat que es pot atendre en l’àmbit ambulatori. Aquest servei, 
més que consolidat, continua atenent més de 72.000 visites anuals amb plena 
satisfacció dels assegurats i amb un paper especialment rellevant en els moments 
crítics provocats per les epidèmies estacionals. 

Més recentment, la creació d’altres serveis ha permès completar l’oferta 
domiciliària i ambulatòria de l’Hospital de Barcelona. 

En primer lloc, l’Hospital de Dia de Medicina, que assumeix actuacions que 
abans requerien l’ingrés hospitalari. Contribueix a millorar l’atenció directa als 
assegurats, perquè permet agrupar diverses exploracions, cures i tractaments 
en un mateix dia. És un servei supervisat per metges especialistes de l’Hospital 
de Barcelona on es realitzen estudis diagnòstics, tractaments i cures a pacients 
autònoms que requereixen una atenció mèdica o d’infermeria però que no els cal 
un ingrés hospitalari. En el primer any complet de funcionament, va atendre més 
de 1.500 casos. 

El model assistencial de l’Hospital de Barcelona, en evolució Hospital de Barcelona en xifres 2024
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1,0Assistència Sanitària en xifres 2024
Capacitat 

Àrea quirúrgica / parts 15
Quiròfans 12

Sales de part 2

Sala de part natural 1

Nombre de llits 237
Habitacions convencionals 220

UCI 12

Neonatologia 5

Urgències 42
Boxs generals 15

Boxs pediatria 6

Boxs ginecologia 1

Àrea d'observació 14

Curta estada 6

Consultes 7

Clínica d’atenció integral al viatger (CAIVAS) 1

Consulta de l’embaràs de risc (CERI) 1

Consulta d’infecció osteoarticular (CLIO) 1

Clínica d’infecció genitourinària (CLIGUR) 1

Consulta d’arrítmies pediàtriques (CAPE) 1

Consulta d’atenció al pacient ostomitzat 1

Consulta de cardiooncologia 1

Serveis d'atenció a domicili

Servei d'Urgències Domiciliàries (SUD)

Programa d'Atenció al Pacient Pluripatològic (PAPPA)

Servei d'Hospitalització Domiciliària

Programa NADO

Activitat assistencial

Total altes 30.207
Altes d'hospitalització 13.580

Altes ambulatòries 16.627

Visites al Servei d'Urgències 54.657

Visites del Servei d'Urgències 
Domiciliàries (SUD) 71.470

PAPPA Pacients prevalents el 31 
de desembre 380

Total de casos atesos 156.714

Intervencions quirúrgiques i parts 16.184

Intervencions quirúrgiques ambulatòries 9.697

Taxa de substitució 66,7%

Mitjana de llits ocupats per dia 178,1

Estada mitjana (dies) 4,9

Visites a domicili del programa NADO 420

Visites d'infermeria a domicili del PAPPA 6.374

Visites i exploracions
Nombre de visites d'atenció primària 202.315

Nombre de visites d'especialistes 1.201.685

Nombre d’exploracions - diagnòstic per 
imatge

490.683

Extraccions anàlisis clíniques 204.152

Nombre d’estudis d'anatomia 
patològica

89.728

Atenció de ginecologia i obstetrícia
Visites i revisions ginecològiques 90.937

Citologies ginecològiques 40.825

Mamografies 29.221

Intervencions quirúrgiques i 
obstètriques

2.921

Sessions de rehabilitació del sòl pelvià 3.417

Mitjana de visites per embaràs 11,8

Mitjana d'ecografies per embaràs 9,3

Visites  NADO (atenció a domicili) 402

Visites consulta embaràs de risc 348

Un altre servei que evidencia el canvi de model assistencial és el d’Hospitalització 
Domiciliària. Va sorgir com a alternativa a l’hospitalització convencional per 
a pacients amb una expectativa de tractament i d’atenció limitada en el temps, 
que anys enrere haurien hagut d’estar ingressats amb estades molt dilatades 
en el temps. Es tracta de pacients que necessiten una freqüència de cures i 
d’intervencions per part dels professionals assistencials pròpia de l’atenció 
hospitalària, però són atesos per metges i infermeres que es desplacen al domicili 
del pacient. El fet de poder tornar a casa seva permet millorar-ne el confort i 
optimitzar els serveis assistencials. En el primer any complet de funcionament es 
van atendre 403 malalts, que van realitzar un total de 3.800 estades.  

L’evolució dels serveis descrits configura un nou model d’hospital, amb una 
estructura hospitalària més petita, més intensa en cures i intensitat dels 
tractaments del pacients que requereixen ingrés convencional, complementat amb 
una sèrie de serveis domiciliaris que apropen les cures i els tractaments al domicili 
del pacient amb la mateixa o més eficàcia i amb una àmplia satisfacció del malalt 
i els seus familiars. Tot plegat fa que l’Hospital de Barcelona treballi de manera 
més eficient, ja que atén més pacients que anys enrere i s’adapta a les noves formes 
d’exercir la medicina.  

Ambulatoris 38
Hospital de Dia d’Oncologia 15

Hospital de Dia Mèdic 8

Cirurgia ambulatòria 15

Atenció de patologia de l'aparell 
locomotor

Visites mèdiques 188.166

Intervencions quirúrgiques 9.202

Sessions de fisioteràpia 355.236

Ecografies musculoesquelètiques 16.589

RM d'aparell locomotor 35.580

TC d'aparell locomotor 3.075

Densitometries òssies 9.488

Atenció d'oftalmologia
Visites mèdiques 135.582

Exploracions oftàlmiques 60.671

Procediments quirúrgics 12.404

Atenció de gastroenterologia 
Visites mèdiques 32.738

Endoscòpies digestives 13.964

Atenció de dermatologia
Visites mèdiques 110.807

Exèresis de lesions i tumors cutanis i de 
parts toves

62.036

Atenció de patologia de l'aparell 
cardiocirculatori

Visites mèdiques 82.674

Exploracions no invasives 71.216

Procediments quirúrgics i 
intervencionisme

2.108

Atenció d'urologia
Visites mèdiques 42.799

Exploracions urològiques 28.182

Procediments quirúrgics 2.176

Exploracions especials de diagnòstic 
per imatge 

Tomografies computades 21.447

Ressonàncies magnètiques 47.042

Exploracions de medicina nuclear 3.127

PET 490

Servei d'Oncologia d'Assistència 
Sanitària

Visites mèdiques 2.137

Tractaments Hospital de Dia 4.091

Sessions comitès de tumors 182

Nous diagnòstics 644

Pacients nous 727

Recuperació funcional i fisioteràpia
Pacients atesos 23.414

Sessions realitzades 367.252

Podologia

Sessions de quiropòdia 150.672

Atenció d'infermeria
Serveis ambulatoris 9.618

Serveis domiciliaris 12.445

Trasllats en ambulància
Trasllats en ambulància 12.083

Oxigenoteràpia domiciliària
Pacients amb oxigenoteràpia 

domiciliària
618

Centre mèdic Grup Assistència
Assisport (pacients atesos) 2.713

Assistrauma (visites) 9.786

Assissènior (visites) 2.730

Assistència ON

Videotrucades 2.018

Clínica del Viatger

Visites 1.007

Consulta infecció osteoarticular
Visites a consulta infecció 

osteoarticular
232

Atenció als infants
Visites en edat pediàtrica 156.098

Sessions de psicologia infantil 8.757

Sessions de logopèdia infantil 3.634

Atenció a centres d’urgència
Urgències hospitalàries 75.751

Urgències extrahospitalàries 41.158

Atenció urgent a domicili – SUD
Urgències domiciliàries 71.382

Visites en edat pediàtrica 24,7%

Activitat d'hospitalització
Altes 32.915

Altes mèdiques (AM) 7.050

Estada mitjana per AM 5,7

Altes quirúrgiques (AQ) 7.839

Estada mitjana per AQ 3,6

Cirurgia ambulatòria
Cirurgia ambulatòria 17.144

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 1 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

2
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 3 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
4

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 5 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

6
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 7 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
8

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 9 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

10
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 11 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
12

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 13 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

14
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 15 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
16

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 17 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

18
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 19 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
20

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 21 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

22
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 23 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
24

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 25 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

26
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 27 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
28

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
 29 −

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

30
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

 31 −
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
−

−
32

C
M

Y
X

C
M

Y
Z

C
M

Y
X

C
M

Y
Z

C
M

Y
X

C
M

Y
Z

P
rin

ect M
icro

−6i F
o

rm
at 102/105   D

ip
co

 20.0e (p
d

f)   ©
 2018 H

eid
elb

erg
er D

ru
ckm

asch
in

en
 A

G
B

C
M

Y
X

Z
Z

B
B

C
M

Y
X

Z
0

B
 20

B
 40

B
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

B
C

M
Y

X
Z

C
 20

C
 40

C
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

B
C

M
Y

X
Z

0
B

C
M

Y
X

Z
B

C
M

Y
X

Z
C

M
Y

M
 20

M
 40

M
 80

B
C

M
Y

X
Z

Y
X

B
C

M
Y

X
Z

0
Y

 20
Y

 40
Y

 80
B

C
M

Y
X

Z
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
B

C
M

Y
X

Z
C

M
Y

X
 20

X
 40

X
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

C
Y

M
Y

C
M

Y
B

C
M

Y
X

Z
0

Z
 20

Z
 40

Z
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

C
M

C
Y

M
Y

C
M

Y
B

C
M

Y
X

Z
0

B
 20

B
 40

B
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
C

 20
C

 40
C

 80
B

C
M

Y
X

Z
Z

B
B

C
M

Y
X

Z
0

B
C

M
Y

X
Z

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
M

 20
M

 40
M

 80
B

C
M

Y
X

Z
C

M
B

C
M

Y
X

Z
0

Y
 20

Y
 40

Y
 80

B
C

M
Y

X
Z

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

B
C

M
Y

X
Z

X
 20

X
 40

X
 80

B
C

M
Y

X
Z

Y
X

B
C

M
Y

X
Z

0
Z

 20
Z

 40
Z

 80
B

C
M

Y
X

Z
C

M
Y

C
M

Y
C

M
Y

C
M

Y
B

C
M

Y
X

Z

X
L

106

71038_Q
u

ad
ríp

tics ref. C
lu

_71038_A
S

S
IS

T
E

N
C

IA
_A

S
C

O
L

E
G

IA
L

__F
B

 001_21/07/2025_16:52:48_D
O

R
S

O
_F

O
R

M
A

 1-B
lack

71038_Q
u

ad
ríp

tics ref. C
lu

_71038_A
S

S
IS

T
E

N
C

IA
_A

S
C

O
L

E
G

IA
L

__F
B

 001_21/07/2025_16:52:48_D
O

R
S

O
_F

O
R

M
A

 1-C
yan

71038_Q
u

ad
ríp

tics ref. C
lu

_71038_A
S

S
IS

T
E

N
C

IA
_A

S
C

O
L

E
G

IA
L

__F
B

 001_21/07/2025_16:52:48_D
O

R
S

O
_F

O
R

M
A

 1-M
ag

en
ta

71038_Q
u

ad
ríp

tics ref. C
lu

_71038_A
S

S
IS

T
E

N
C

IA
_A

S
C

O
L

E
G

IA
L

__F
B

 001_21/07/2025_16:52:48_D
O

R
S

O
_F

O
R

M
A

 1-Y
ello

w


